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До настоящего времени нет определенной тактики (регуляции тадро- 
'ионнюго баланса, общедоступной и исключающей громоадкие исследова­
ния. У больных трех групп (96 больных I группы оперированы с приме­
нением искусственного кровообращения, 145 больных II группы подвер­
гнуты «закрытой» митральной комиссуротомии, у 71 больного III группы 
произведены операции на крупных сосудах) использованы и ощенены 
мероприятия, направленные на предупреждение расстройств пидродина- 
мкки и ионообмена. Данная работа посвящена анализу эффективности 
специальной терапии: назначение воды и ионов определялось индиви­
дуальной суточной потребностью, оцениваемой по потере этик веществ. 
Дова воды находилась в пределак 30—50 мл/юг/24 часа.

Назначения натрия (1—1,5 мэкв/кг/24 часа), как правило, не пре­
вышали уровня его экскреции.

Калий (вводился в соответствии с удалением этого иона с мочой 
(0,7—1,2 мэкв/кг/24 часа). Хлор дозировался (2,5 мэкв/иг/24 часа в 
среднем), как и предыдущий ион, нередко в больших количествах, чем 
это необходимо для удовлетворения физиологических потребностей. 
Наряду с общим состоянием, определялись также центральное венозное 
давление, диурез, вес тела. Для оценки эффективности применяемой 
терапии изучены также ионо-, осмограммы, уровни интерстициального 
и внутрисосудистого секторов и др.

На основании полученных данных можно заключить, что преду­
преждение гидро-ионных сдвигов избыточной потерн калия, перераспре­
деления жидкости между секторами, изменения концентрации ионов 
в плазме и эритроцитах и других—возможно и осуществимо. Оно пред­
полагает нормализацию метаболизма, стабилизацию гемодинамики и 
функции экскреторных органов, рациональную гидро-ионную терапию, 
которая заключается в удовлетворении 'физиологических потребностей 
в воде и ионах, компенсации ■патологических потерь.

Нарушения баланса воды и ионов, вызванные операцией на фоне 
хронической патологии, хорошо поддаются учету и контролированию, 
а предлагаемая терапевтическая тактика безопасна, эффективна и до­
ступна, в том числе для хирургических отделений, не оснащенных спе­
циальной диагностической техникой.
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THE POSTOPERATIVE REGULATION OF HYDROIONIC BALANCE

Summary

The method notifying hydroionic displacement suggested by authors Is safe and 
accessible for surgical departments lacking particular diagnostic equipments.


