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Влияние перерезки спинного мозга на моносинаптический 
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(Представлено 20. VI 1960)

Изучению явлений шока посвящено множество работ.
Известно, что шок представляет собой своеобразную, тяжелую, 

нервно-рефлекторную реакцию организма в ответ на воздействия 
внешних раздражителей.

О природе шока впервые высказался Гольц. По его мнению шок 
представляет собой явление торможения, которое понижает рефлек
торную деятельность как близлежащих, так и отдаленных участков 
центральной нервной системы. Особенно детально изучал явления 
шока Шеррингтон, который пришел к выводу, что шок центральной 
нервной системы не является торможением, а обусловлен перерывом 
нисходящих облегчающих путей. Участки спинного мозга, находящиеся 
ниже перерезки, лишившись облегчающих влияний, обнаруживают по
ниженную возбудимость рефлекторных аппаратов. Следует отметить, 
что по этому вопросу имеются и другие мнения. Гак, Харревельд для 
объяснения механизма спинального шока, допускает существование 
какой-то специфической тормозной структуры или механизма в спин
ном мозгу, который в норме находится под задерживающим влиянием 
высших отделов центральной нервной системы. Перерезка же спин 
ного мозга вызывает явление шока потому, что она прерывает пути 
церебральных импульсов, подавляющих этот спинальный тормозной 
механизм, и тем самым активирует его, что и приводит к подавлению 
рефлекторной деятельности спинного мозга. Э. А. Асратян, принимая 
основное положение Шеррингтона по вопросу происхождения шока, 
в то же время не отрицает роли травматического раздражения. В до
казательство своего предположения он приводит данные, утвержда
ющие, что перерезка спинного мозга вызывает спинальный шок как 
в каудальном, так и в краниальном (в гораздо менее слабой форме 
отрезках, причем не только в результате перерыва церебро-спиналь- 
ных путей, несущих к клеткам спинного мозга облегчающие импуль
сы, но и как продолжительно действующий травматический раздра
житель Тот же факт, что в каудальном отрезке спинного мозга яв
ление шока выражено гораздо сильнее, чем в его краниальном участ
ке, объясняется тем, что в первом случае имеет место как прекраще
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ние потока облегчающих импульсов, так и травматическое раздраже
ние; во-вгором же случае имеет место только последний фактор. Таким 
образом, нельзя считать, что механизм шоковых явлений окончательно 
выяснен. Поэтому мы задались целью изучать шоковые состояния, вы
званные перерезкой спинного мозга.

Для оценки состояния рефлекторного аппарата спинного мозга 
был избран моносинаптический рефлекс.

Методика наших экспериментов сводилась к следующему: кош
ки анестезировались нембуталом, из расчета 45 ,иг/кг. Вскрывался 
спинной мозг на протяжении трех-четырех сегментов, затем вскры
валась твердая мозговая оболочка; 6-ой или 7-ой люмбальный пе
редний корешок перерезался у выхода и накладывался на отводящие 
электроды для записи электрических потенциалов, возникающих в от
вет на раздражение чувствительного нерва tibialis

В качестве источника раздражения служила индукционная ка-
тушка, в отдельных же опытах был использован стимулятор прямо
угольных импульсов, с продолжительностью импульса 0,1 мсек. Ка
кой-либо разницы в результатах при этом не было обнаружено.

После вскрытия спинного мозга, и твердой мозговой оболочки, 
для предотвращения подсыхания мозга открытую его поверхность за
ливали нагретым вазелиновым маслом. В случае необходимости жи
вотное подогревалось при помощи электрической грелки.

После сниятия нормы производилась перерезка спинного мозга.

Фиг. 1. Влияние полной перерез
ки спинного мозга в грудном от
деле на моносинаптический по
тенциал с 7-го поясничного пе
реднего корешка. Момент пере
резки указан стрелкой. Цифры 
над кривыми—время, прошедшее 
после перерезки спинного мозга, 
А фаза увеличения потенциала; 
В—восстановление потенциала 
до исходной величины.

Во всех последующих фигу
рах обозначения те же. что и 

на фиг. 1.

лась не во всех опытах, в тех

Опыты производились в нескольких ва
риантах^ локализацией перерезок спин
ного мозга в грудном отделе и в по
ясничном отделе в двух участках—выше 
места отведения и ниже места отведе
ния.

О состоянии рефлекторного аппара
та спинного мозга мы супили по вели
чине потенциала и его изменениям во 
времени.

Относительно первой серии опы
тов мы располагаем следующими дан
ными: при полной поперечной пере
резке спинного мозга в грудном отде
ле, сразу же после перерезки, величи
на моносинаптического потенциала вре
менно увеличивалась (фиг. 1А). Это 
увеличение в отдельных опытах дости
гало до 140 °/о величины исходного по
тенциала. Фаза увеличения наблюда- 

же опытах, где она наблюдалась, продол
жительность ее была недолгой. Время, в течение которого держался 
увеличенный потенциал, не превышало нескольких минут (в данном 

188



опыте примерно 10'). По прохождении фазы повышенной рефлекторной 
деятельности двухнейронной рефлекторной дуги величина потенциа
ла постепенно уменьшалась и, дойдя до определенного уровня, дли
тельное время сохранялась на низком уровне. В других же опытах, 
сразу после перерезки спинного мозга, минуя фазу повышенной ре
флекторной возбудимости, наступало резкое падение величины потен
циала (фиг. 16՜) примерно в три с лишним раза. Следует отметить, что 
в течение 2—3 часов наблюдения полного исчезновения потенциала 
в этой серии опытов мы не отмечали. В отдельных опытах после фа
зы уменьшения потенциала наблюдалось постепенное восстановление 
величины потенциала вплоть до исходного (фиг. 16 . Во времени, эта 
вторая фаза увеличения потенциала наступала в среднем спустя 20—30 
и более минут.

Наблюдаемое в нормальных условиях постоянство величины мо-
носинаптического потенциала после перерезки спинного мозга прояв
ляет быструю „утомляемость", что выражалось в быстром падении 
величины моносинаптического потенциала, при относительно частых 
его пробах. Исходная величина потенциала, однако, вскоре восста
навливалась после небольшого перерыва (в течение нескольких секунд).

Во второй! серии опытов перерез
ка производилась в люмбальном отделе 
на расстоянии 10—15 мм выше от ме
ста выхода изучаемого переднего ко
решка. В большинстве опытов этой се
рии (перерезка выше места отведения) 
моносинаптический потенциал сразу же 
после перерезки полностью исчезал и 
в течение наблюдении, длящихся в раз

Фиг. 2. Влияние полной перерезки 
спинного мозга в его поясничном
отделе краниальнее участка от- 
ведения на моносинаптический 

потенциал

ных опытах от 1,5 до 3 часов, не восстанавливался । фиг. 2).
При перерезках спинного

Фиг. 3. Влияние полной перерезки 
спинного мозга в его поясничном от
деле каудальнее места отведения на 
моносинаптический потенциал.
>4. 6, Н —различные варианты опы

тов.

мозга ниже отведения наблюдалась 
более резношерстная картина. В этом 
случае в одних опытах потенциал *
уменьшался (фиг. ЗД , а иногда и 
исчезал (фиг. 36). В других же опы
тах этой серии, наоборот, имело ме
сто заметное увеличение потенциа- 
ла (фиг. 36). Хотя эти опыты не за
вершены и окончательного суждения 
о реакциях, наступающих после ука
занной выше перерезки, мы еще не 
имеем, однако, исходя из существу
ющих в литературе данных и резуль
татов наших опытов, нами были сде
ланы предварительные предположе
ния, которые частично подверглись 

экспериментальной проверке.
Относительно уменьшения моносинаптических потенциалов в
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участках, находящихся краниальнее перерезки, можно было думать 
как о распространении возникшего в результате травмы тормозного 
состояния R краниальном направлении с захватом им участков иссле
дуемой рефлекторной дуги. Не исключена, однако, возможность, что 
ввиду близости перерезки к участку отведения имело место наруше
ние кровообращения, которое и приводило к исчезновению моносина- 
птического потенциала.

Последнее обстоятельство приобретает тем большее значение, 
что в ряде опытов перерезка спинного мозга сопровождалась значи
тельным кровотечением. Мы еще не выяснили причин, вызывающих 
указанное уменьшение амплитуды потенциалов в этой серии опытов. 
Что же касается увеличения потенциалов, то здесь наши данные со- ■г
гласуются с наблюдениями, касающимися т. наз. феномена Шиффа-Шер
рингтона. Как известно, указанные авторы наблюдали значительное 
повышение рефлекторной возбудимости вышележащих от перерезки 
участков спинного мозга, в то время как в участках спинного мозга, 
находящихся ниже перерезки, рефлекторная возбудимость резко па
дала.

Та часть наших опытов, в которых наблюдалось увеличение по
тенциала, т. е. повышение возбудимости моносинаптической рефлек
торной дуги в результате перерезки спинного мозга ниже места от
ведения, хорошо согласуется с указанными литературными данными- 
Можно было предположить, что перерезка спинного мозга в этих 
опытах освобождает вышележащие его отделы от тормозных влияний, 
идущих с периферии. Это предположение частично было проверено в 
экспериментах другой серии опытов, в которых при интактном спин
ном мозге производилась перерезка ближайших задних (а иногда и 
передних) корешков контралатеральной стороны (т. е. 5, 6 и 7 люмб. ко
решки). Результаты этих опытов показали, что перерезка указанных 
кон. ралатеральных корешков приводит в большинстве случаев к замет

ному и длительному увеличению мо- 
носинаптического потенциала, (фиг. 
4). В меныпем количестве опытов 
величина потенциала не обнаружи
вала заметных изменений по срав
нению с исходной величиной. Таким 
образом, мы приходим к выводу, что 
периферические нервы оказывают 

тоническое тормозящее влияние на 
возбудимость моносинаптической ре

флекторной дуги.
Эти данные согласуются с результатами, полученными Фультоном 

и др., изучавшими сухожильные рефлексы, хотя и выводы, к которым 
мы приходим, противоречат заключению указанных авторов о неза- 
ВИСИМ0С1И повышения рефлекторной возбудимости краниального отдела 
спинного мозга от импульсов с периферических нервов.

Фиг. 4. Влияние перерезки кон
тралатеральных 5, 6, 7 поясничных 
задних корешков на моносинапти- 
ческий потенциал с 7 поясничного 

переднего корешка.

190



Эти факты показывают, что изменения, наступающие в краниаль
ном отделе перерезанного спинного мозга, требуют дальнейшего ана
лиза.

Институт физиологии им. академика Л А. Орбели
Академии наук Армянской ССР
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^վյաք հե տտղոտուխ յա h հսլատակն է b/j&y տալ ողնուղեղի ոեֆքեկտոր ապարատի 
ֆունկց իոնա լ ղնահատականը ողնուղեղի tn ր ավմ ատ ի կ շ ո կ ի մամանակ:

Փորձերր ղ ր վ ե / են կատուների վրա նեմրոէ իմ ա լ նարկոտիկի աղղեցոէ թյան տակ:

Որպես տեստ ծաոտյեք է ողնուղեղի ղ ոտ կային ?-րղ օեղմենտի աոաՀնա(ին արմա~

ենցիալր ո ր ր ոտա ցվում էր համապատասխան նյարղիin ի կ ի •/ ոտաց վ ած մ ոն ո и ին 1 

ղ յխա յ ին ծայրի ղրղու մՒ.4: 
Փորձերի արղյունրները ցույց են տվել հետևյալը' 

ք. 4րծրի հատվածում ողնուղեղի քրիվ հատումից հետ/ 
ղոտկային հատվածի ոևֆյեկտոր ապարետի ղ ր ղ ո ղ ա կ ան ո է իք յան

tn ո ա Հան ու մ է ողն ուղեղի 
ֆա ղա յին փո էի ո խո էթ յոլն —

ներ! !*ստ որում ո կղր ում հանղես Է ղալիս ղրղ ո ղականոլի1 յան րարձրացման կարճատե 

ֆաղան, որր արտահայտվում Է պո տ են ղ ի ա լն ե ր ի ս» մ պ լի տ ո ւ ղն ե ր ի մեծացումով» Այն .լ.-

հ ե տ ե հանղես Է ղ ա լի ս ղրղողակա ն ո Լ իք ք տ 7/ ն վ ա ղ ե ց ման ֆ ա ղան :

Փորձերի այո ոերիայում պ ո տ են ց ի ա / ի լ ր ի վ անհետացում շի նկատվել:

V. խոտկային հատւիածում 15 — 20 մմ պ ո ւո են ղ ի ա/ն ե ր ի ղրանցման տեղից ղեպի վ ե ր

ողնուղեղի հատու մ ր աո աՀացն ում Է մոնոոինապտիկ ոեֆլեկտոր աղեղի ղրղո ղականու^ 

իք յ ան քրիվ ճնշում 9 որը \ի էի ե ր ա կ ան ղն վ ո ւ մ ողնոէղի հատումից 2 — 3 մ ա մ "*ետոէ

3. տ 1քա յ 1>Ն հատվածոլւք է>ք — 20 ւք|ք սլո տ հն չյ/ւ Աէ լ/ւ էքրանցլքան տ ե րյ րյ ղհսլէ եերյրև

ո՚յնու ւլհրյքւ հատումր ա րւ րս9ա րյն ո ւ. մ Է մ ոն ո ս Էն ապտ Է կ րւ Լ ֆ լԼ կւո ո ր արյևրյի ղ ր ղ որյա կ ան ո ւ - 

թ յան Էնյպես մեծսւէյում, այնսլեւ։ Է լ նւ/ադու-ւք:

Են խ աղրվ ում էք որ ղրղողա իք յան մեծացումը կապված է պերիֆերիկ նյարղ֊

եերով ղնպի ողնուղեղ նկող ի մ պո լլս ա ց ի այ ի ղաղարեցման հետ: Այնքանով, ո ր ր ա ե ո վ որ 

ողնուղեղի ղ ո տ կ տ յ ին հատվածի ա ո ա Հն ա յին •> , 6*, 7 ղղացող արմատիկների հակաղիր կող֊

մ ի 1 ա տ ո լ մե ա ո 
նու իք յա 7/ ր ա ր ձ ր

նոէ յնսլեո ինապտիկ ոեֆլեկտոր ուղեղի ղրղողա կա
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