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СТИМУЛИРУЮЩЕЕ ДЕЙСТВИЕ РЕЗЕРПИНА 
НА ХОЛИНЕРГИЧЕСКИЕ ПРОЦЕССЫ

В СЕРДЦЕ

Целью настоящей работы было выяснение механизма перестрой­
ки холинергического контроля сердца в условиях резерпинизации.

Опыты поставлены на белых крысах массой 150—200 г. Исследовали 
чувствительность сердца к ацетилхолину, а также содержание ацетил­
холина (АХ), активность холинацетилтрансферазы (ХАТФ) (КФ 2.3.1.6) 
и ацетил холинэстеразы (АХЭ) (КФ 3.1.1.7) в .предсердиях и желудоч­
ках сердца контрольных животных и животных, которым вводили резер­
пин (рауседил 0,25%, 7,5 мг/кг в брюшную полость).

Однократное введение резерпина вызывало резкую брадикардию, 
свидетельствующую о преобладании холинергических регуляторных вли­
яний. Максимальный эффект проявлялся через 8 ч после инъекции. К 
концу Суток наблюдалась частичная нормализация ритма.

Исследование отрицательно-хронотропных эффектов ацетилхолина 
на сердце выявило более высокую готовность его отвечать на 'холинер­
гические стимулы в течение 24 ч после введения резерпина. Для объясне­
ния механизмов повышения чувствительности сердца резерпинизирован- 
ных животных к АХ были исследованы основные этапы его обмена в 
сердце.

После введения резерпина найдено .повышение содержащий АХ в. 
сердце. В предсердиях это повышение составляло 20,8% (Р<0,05), вже- 
лудо чках—113,3% (Р<0,05).

Несмотря на то, что через 8 ч после введения резерпина содержание 
АХ в сердце достоверно увеличивалось, 1активность ХАТФ, синтезирую­
щей медиатор, к этому сроку совершенно не изменилась. Только спустя 
24 ч активность фермента достоверно возросла.

Повышение содержания АХ через 8 ч можно объяснить, .исходя из 
исследований холинэстеразной активности миокарда резернинизирован- 
ных крыс .Установлено, что к 8-часовому сроку активность АХЭ сущест­
венно не изменяется, однако суммарная холинэстеразная активность 
(субстрат-АХ) падает. Соответственно ослабляется гидролиз медиа­
тора.

Полученные данные о действии резерпина на холинергические про­
цессы в сердце сводятся к усилению отрицательно-хронотропных эффек­
тов АХ и увеличению его содержания в сердечной ткани. Резерпин соз- • 
дает условия для накопления медиатора и повышает таким способом 
уровень холин ернической регул яц'ии. В ранние сроки .после введения 
резерпина (через 8 ч) увеличение содержания АХ в сердце происходит 
из-за ограничения его гидролиза, и в более поздние сроки (через сутки)՛, 
к этому механизму присоединяется активация синтеза.
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Stimulating Effects of Reserpine on Cholinergic Processes 
in the Heart

Summary

The experiments on albino rats show that reserpine creates conditions for ace­
tylcholine accumulation tn the heart, in given periods after reserpine administration 
<ln 8 hours) this process depends on restriction of mediator hydrollsis. In more dis­
tant periods (24 hours) activation of synthesis adds to the mentioned mechanism.
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АНАЛИЗ КАРДИО- И ГЕМОДИНАМИЧЕСКИХ ЭФФЕКТОВ 
ВЕРАПАМИЛА В ЭКСПЕРИМЕНТЕ

Эксперименты выполнены на 8 наркотизированных (этаминал 
натрия, 50 мг/кг, 'внутрибрюшинно) кошках, -массой 2,5—4кг. Исполь­
зовались методы электромагнитной флоуметрии и регистрации сокра­
тительной активности миокарда. Верапамил использовался в дозах 
0,25—0,5 мг/кг. Препарат вводился внутривенно. Статистическая обра­
ботка материала проводилась методом Стьюдента.

Внутривенное введение верапамила приводило к снижению арте­
риального давления (АД) и давления в левом желудочке (ДЛЖ) соот­
ветственно на 17,4±3,1 (Р<0,05) и 21,4±2,6% (Р<0,05). Одновремен­
но отмечалось понижение Сократимости миокарда, о чем свидетель­
ствует уменьшение скорости Сокращения и скорости расслабления Сер­
дечной мышцы на 43,6±5,4 (Р<0,05) и 46,3±2,9% (Р<0,05). Индекс 
Верагута, характеризующий скоростные возможности миокарда, и ин­
декс расслабления также снижались на 29,7± 1,2 |,(Р<0,05) и 15,6±2,4% 
(Р<0,05). Однако уже на 3-й мин индекс раксла(бления возвращался к 
■исходным показателям, в то время как индекс Верагута оставался сни­
женным. Частота сердечных сокращений (ЧОС) замедлялась на
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