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Нарушения сердечного ритма возникают у детей при 
различных врожденных пороках сердца (ВПС). 

Цель исследования. Проанализировать нарушения 
ритма сердца при ВПС у детей. 

Материал и методы. Обследованы 64 ребенка с 
ВПС в возрасте от 4 до 17 лет. Нарушения ритма сердца 
диагностированы у 32 пациентов. 

Среди 10 детей в возрасте от 4 до 7 лет у большинства 
отмечались изолированные дефекты перегородок: меж-
желудочковой (ДМЖП) у 6, межпредсердной (ДМПП) у 
2 или в сочетании с другими пороками (ДМПП + стеноз 
легочной артерии - у 1, ДМЖП + стеноз устья аорты - у 
1). У 9 детей отмечалась сердечная недостаточность (СН) 
I ст., у 1 ребенка - СН IIA. У данных больных преоблада-
ли нарушения проводимости: неполная блокада правой 
ножки пучки Гиса (БПНПГ) - у 5 и полная БПНПГ - у 4 
детей. Среди нарушений ритма сердца отмечались - си-
ноатриальная блокада (САБ) II ст. у 1 ребенка, предсерд-
ный ритм - у 1, миграция источника ритма (МИР) - у 2 
детей. У 11 детей в возрасте 8-11 лет у 5 имелась CHI 
ст., CHIIA - у 1, у 5 детей сердечная недостаточность 
отсутствовала. У детей этой группы диагностироавны 
изолированные ДМЖП - 4 и ДМПП - 3, изолированные 
стенозы легочной артерии у 4 детей. Нарушения внутри-
сердечной проводимости наблюдались в виде полной и 
неполной БПНПГ - у 3 и 4 человек соответственно, бло-
када ПВЛНПГ - у 1 больного. Синусовая брадикардия 
имела место у 3 детей, преходящий предсердный ритм -



у 1, суправентрикулярная - 1 и желудочковая экстраси-
столия (Э) - 1 больной. 

Среди подростков 12-16 лет (11 человек) был один па-
циент с высоким мембранозным ДМЖП, которому было 
отказано в хирургической коррекции ВПС из-за выра-
женной легочной гипертензии. У остальных детей вы-
явлены открытый артериальный проток у 2, умеренный 
стеноз J1A 3, ДМПП у 3 и ДМЖП у 2 детей. Структура 
и частота нарушений внутрисердечной проводимости: 
неполная - у 4 и полная БПНПГ - у 2, феномен пред-
возбуждения желудочков - у 2 ребенка, синусовая бра-
дикардия - у 4, САБ II ст. - у 1, МИР к предсердному -
у 2, предсердный ритм - у 1, неполная атриовентрику-
лярная диссоциация - у 1, предсердная - у 2 и желудоч-
ковая Э - у 2, суправентрикулярная ПТ - у 2 пациентов. 

Заключение. Нарушения ритма сердца становились 
более разнообразными в старших возрастных группах, 
что подтверждает мнение об экстракардиальном генезе 
аритмий за счет вегетативной дисфункции в результате 
воздействия различных причин у детей с врожденными 
пороками сердца. 


