Utvrđivanje utjecaja plućne arterijske hipertenzije i terapije na kardiovaskularni sustav kod štakora impendancijskom kardiografijom 
Cilj Uz pomoć impendancijske kardiografije utvrditi utjecaj bosentana, sildenafila, i kombinirane terapije na kardiovaskularni sustav kod štakora s plućnom arterijskom hipertenzijom (PAH) izazvanom monokrotalinom. 

Postupci Sedamdeset muških Wistar-albino štakora randomizirano je u pet skupina. Svi štakori osim kontrolne skupine dobili su jednu dozu monokrotalina. Nakon četiri tjedna započelo je liječenje bosentanom, sildenafilom, i kombiniranom terapijom u trajanju najmanje tri tjedna. Skupina koja je posljednja razvila PAH nije primila nijedan lijek. Razvoj PAH-a utvrđen je ehokardiografijom. Odredili smo indeks sadržaja tekućine u toraksu, indeks udarnog volumena, frekvenciju srca, srčani indeks, i indeks kontraktilnosti miokarda. Svi postupci provedeni su na početku studije, nakon 4 tjedna te nakon 7 tjedana.

Rezultati Ehokardiografski parametri pokazali su da su svi štakori kojima je ubrizgan monokrotalin razvili PAH. Nije bilo značajnih razlika unutar i između skupina u indeksu sadržaja tekućine u toraksu, indeksu udarnog volumena, i indeksu kontraktilnosti miokarda (P>0,05), ali u je sedmom tjednu srčani indeks u PAH skupini koja je primala sildenafil bio značajno viši nego u ostalim skupinama, dok je frekvenciju srca u skupini koja je primala kombinirano liječenje bila značajno niža nego u ostalim skupinama.

Zaključak PAH nije utjecala na funkciju lijeve klijetke kod štakora ili ako je, njezin je utjecaj kompenziran fiziološkim procesima. Također, sildenafil je pogoršavao srčani indeks lijeve klijetke.
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