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424   |  ŠIRDIES IR KRAUJAGYSLIŲ LIGŲ KLINIKA

VEGETACINIŲ MĖGINIŲ EFEKT YVUMA S SUPR A
VENTRIKULINIŲ TACHIKARDIJŲ GYDYME

Autorius. Martynas BUBLYS, VI kursas.

Vadovas. Egidija RINKŪNIENĖ, VU MF Klinikinės medicinos institutas, Širdies ir 
Kraujagyslių ligų klinika.

Tikslas. Apžvelgti klajoklio nervo dirginimo mėginių efektyvumą, gydant siaurų 
QRS kompleksų supraventrikulines tachikardijas

Metodai. Sisteminė literatūros apžvalga atlikta „PubMed“ ir „Google Scholar“ 
elektroninėse medicininių publikacijų paieškos sistemose. Atrenkant tinkamas pu-
blikacijas, buvo naudojami iš anksto nustatyti raktažodžiai anglų kalba: Supraventri-
cular tachycardia, SVT, Vagal maneuvers, Treatment (Supraventrikulinė tachikardija, 
vegetaciniai mėginiai, gydymas) ir tiksli frazė: (vagal maneuver (vegetacinis mėginys). 
Peržiūrėjus straipsnių abstraktus, buvo atmesti dublikatai. Atrinktos ir išanalizuotos 9 
publikacijos atitinkančios temą. 

Rezultatai. Supraventrikulinė tachikardija (SVT) yra reliatyviai dažna būklė pri-
ėmimo skyriuose, reikalaujanti skubios medicininės pagalbos. Diagnozavus stabilią, 
siaurų QRS kompleksų tachikardiją, pirmasis gydymo būdas išlieka vegetacinių mėgi-
nių atlikimas. 3 atsitiktinių imčių kontroliuojamų tyrimų apžvalga rodo, kad Valsalvės 
mėginio (VM) efektyvumas gali būti tarp 19.4 % ir 54.3 %. Toks gydymo efektyvumo 
skirtumas greičiausiai kyla dėl skirtingų tyrimų metodologijų. Atliekant VM, kaip ir kitus 
vegetacinius mėginius, svarbu išlaikyti tinkamą paciento poziciją, iškvėpimo laiką bei 
slėgį, šie faktoriai daro įtaką vegetacinio mėginio efektyvumui. Nustatytas reikšmingas 
VM efektyvumo sumažėjimas pacientui pradedant mėginį atsistojus (netaisyklingoje 
padėtyje) ir gulimoje padėtyje gydant SVT (atitinkamai: 20% (9 iš 35) ir 54% (19 iš 
35). Palyginus VM ir modifikuoto Valsalvės mėginio (mVM) efektyvumą, pastarasis 
yra reikšmingai efektyvesnis atkuriant sinusinį ritmą SVT metu (atitinkamai: 37 iš 214 
ir 93 iš 214). 1181 pacientą įtraukusioje meta-analizėje pateikti panašūs rezultatai, 
kur palyginus mVM ir VM gydymo būdus gautas statistiškai reikšmingas skirtumas 
(šansų santykis = 4,36, p < 0,001). Kitas į apžvalgą įtrauktas tyrimas lygino VM, mVM 
ir karotinio ančio masažo (KAM) efektyvumą, gydant supraventrikulines tachikardijas. 
SVT gydymo efektyvumas statistiškai reikšmingai skyrėsi mVM ir KAM bei VM ir KAM 
grupėse, (atitinkamai: 43.7% ir 9.1 %, bei 24.2% ir 9.1 %). 

Išvados. Supraventrikulinės tachikardijos gydymui pirmiausia rekomenduojami 
vegetaciniai mėginiai, kurių efektyvumas priklauso nuo tinkamos atlikimo metodikos. 
Tarp jų modifikuotas Valsalvės mėginys pasižymi didžiausiu sėkmingos kardioversijos 
dažniu, o karotinio ančio masažas yra mažiausiai efektyvus.

Raktažodžiai. Vegetaciniai mėginiai; SVT; gydymo efektyvumas
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