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КРАТКИЕ НАУЧНЫЕ СООБЩЕНИЯ

Р. А. АРУТЮНЯН

О РЕФЛЕКТОРНОМ КОМПОНЕНТЕ В МЕХАНИЗМЕ 
ВЛИЯНИЯ КАМПОЛОНА НА ОРГАНЫ КРОВЕТВОРЕНИЯ

В клинике гематолог ическнх заболеваний наряду с другими гемопоэ
тическими веществами широко применяется концентрированный иодный 
экстракт печени—камполон. Последний содержит нротнвоанемнческис ве
щества печеночной ткани, благодаря чему способствует восстановлению 
нормального состава кропи при злокачественных малокровнях и других 
формах анемии 4,101 Известен так называемый «камполоновый удар», 
когда препарат вводится больным в однократных массивных дозах.

Однако несмотря на широкое применение камполона, имеющиеся 
данные далеко нс полностью освещают отдельные стороны механизма его 
действия на кроветворные органы. Ряд исследователей [63 придерживает
ся такого мнения, что гемопоэтические вещества утилизируются непосред
ственно костным мозгом — его ретикулярной тканью. Другие же иссле
дователи 1'1, 2, 9. показали, что нервная система оказывает существенное 
влияние на деятельность органов системы кровя.

Исходя из этих соображений, мы . д ались целью проверить значение 
рефлекторного компонента в механизме влияния камполона на процессы 
кроветворения. Для этого было решено изучить эффект введения кампо
лона на систему крови, а потом проследить влияние этого же препарата в 
сочетании с новокаином. Такая постановка вопроса нам представлялась 
целесообразной еще потому, что в практической медицине в целях умень
шения болезненности рекомендуется вводить камполон вместе с раство
ром новокаина [8].

Исследования проводились в двух сериях, на 3 взрослых собаках- 
самцах. В первой серии опытов животным в область шеи вводился кам 
полон из расчета 0,1 мл на I кг их веса. Изучались изменения количества 
эритроцитов, лейкоцитов, ретикулоцитов, содержания гемоглобина и лей
коцитарная формула периферической крови по общепринятой лаборатор
ной методике. Пробы крови брались из небольшою надреза уха до вве
дения препарата (контроль), а потом через 1.2,3.4.5, ՛։. после него. Во 
второй серии опытов камполон вводился в сочетании с новокаином. По
следний употреблялся в вйде I % раствора в количестве 2 мл на одно вве-
Денне. Для этого вначале в область шеи вводился новокаин, а через 1—2
мин , нс снимая иглы, в го же место впрыскивался камполон. В ряде опы
тов камполон и новокаин набирались вместе в шприц и вводились одно-
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Как показали наблюдения, однократное введение камполона у подо
пытных животных вызывает закономерную ответную реакцию системы 
крови. Начиная с 3 ч- после введения камполона в периферической 
крови отмечается лейкоцитоз, который продолжает нарастать и в после
дующие часы опыта (рис. 1). В лейкоцитарной формуле имеет место уве
личение количества нейтрофильных лейкоцитов с преимущественным 
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ростом юных и палочкоядерных элементов. При однократном введении 
препарата со стороны др. изучаемых ингредиентов (эритроциты, гемогло
бин. ретикулоциты) заметных «кономерных сдвигов не наблюдалось. Ис
ходя из этого, в дальнейшем .мы их не изучали.

Убедившись, что однократное введение камполона вызывает опреде
ленное усиление процессов кроветворения мы перешли к изучению его 
действия в условиях сочетания с новокаином. Оказалось, что при их сов
местном введении характерный эффект влияния камполона на кроветвор
ные органы почти полностью исчезает. Вышеописанный лейкоцитоз со 
сдвигом влево не развивается (рис. 2). Следует отметить, что исчезнове
ние эффекта воздействия камполона наступает как при раздельном вве
дении камполона с новокаином, так и при их одновременном впрыскива
нии. В целях уточнения и дополнения полученных данных были проведе
ны несколько контрольных опытов. В бедро подопытной собаки вводился 
новокаин, а в область шеи—камполон. Оказалось, что в этих случаях ха
рактер влияния камполона сохраняется полностью. ։1 3 ч. имел место 
отчетливый лейкоцитоз со сдвигом влево.

На основании полученных данных можно сказать, что камполон об
ладает большой гемопоэтической активностью. Уже однократное его вве
дение вызывает закономерную ответную реакцию системы крови и виде 
усиления процессов кроветворения. При совместном введении камни юна 
с новокаином характерный эффект его влияния на органы кроветворения 
исчезает. Надо полагать, что новокаин, обладая местноанестезируюшнм 
действием. выключает соответствующие чувстян тельные нервные окон
чания. Последнее обстоятельство приводит к резкому нарушению разви
тия эффекта, получаемого ат введения камполона Наши данные гопорят
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в пользу того, что в механизме влияния камполона на систему крови на
ряду с гуморальными факторами важное место занимает и рефлекторный 
компонент. Исследования, проведенные в этом аспекте другими авторами 
[3,5,7], свидетельствуют о правоте нашего представления. Таким образом, 
можно полагать, что лейкоцитарная реакция системы крови находится в 
тесной зависимости от функционального состояния нервной системы.

Институт акушёрсгна и гинекологии Поступило 17 VIII 1959 г’
Министерства здравоохранения

Армянском ССР
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ԱՐՅՈՒՆԱՍՏԵՂԾ ՕՐԳԱՆՆԵՐԻ ՎՐԱ ԿԱՄՊՈԼՈՆԻ ԱԶԴԵՑՈՒԹՅԱՆ 
ՄԵԽԱՆԻԶՄԻ ՌԵՖԼԵԿՏՈՐ ԿՈՄՊՈՆԵՆՏԻ ՄԱՍԻՆ

Ամփոփում

11[ինիկական բժշկության մեջ կաԱ՚պոլոնր կարևոր ղեր ունի սակավարյու
նության մի շարր տեսակների բուժման համար; Սակայն նրա ազդեցության 
մե խանիզմր դեռևս լ/՚՚՚վին պարզված չԼւ Մեր նպատակն Լ եղել ոււււււմնաււիրել 
կամպոլոնի միանվագ ներա րկման ազդեէյաթյոէնր վէորձնակտն կենդանիների 
արյան պա տկերի վրա, ինչպես նաև պարզել նրա աղդեցությունր, երբ նա 
ներարկվում / նովոկաինի հետ միասին։

Փորձերր գրվել են -4 արու շների վրա;
Պարզվել է, սյւ կտմսլո(ոնի միանվագ Ներարկումից մոտավորապես ՝3 ժամ 

հետո կենդանիների ծայրամասային արյան մեջ и կս վում է ա րտ ահա յա ված լե յ - 
կոցիաոդւ Լեյկոգիտային բանաձևում ավելանում են նեյտրոֆիյների երիտա

սարդ ե ցուպիկավոբ աեստկներր։ Սամպոլոնի ե նովոկաինի րսծ ու լթ ի միա
տեղ ներարկման դեպրում Նկարագրված փոփոխ ություններր տեղի չեն ունե
նում;

Ստացած տվյալներր վկայում են, ււր օրգանիզմի լեյկոցիաային սեաէլ- 
ցիան մեծ չափով կախված է նյարդային համակարգության ֆունկցիոնալ վի
ճակից և որ կամպոլոնի տզդևյյության մեխանիզմում ոեֆլեկտոր կոմպոնենտն 
ունի որոշակի գեր։
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