
•ЦЗЧПЧИЪ 11112 •М.$ЛЬЯ֊Я01'ЪЪ1|Р|’ 11*111% Ь'1Г 1’1131« ЯЬЧПНЯЬЬР 
д о К ЛАДЫ АКАДЕМИИ НА УК А Р М Я Н С К О Я с с р

МЕДИЦИНА

Чкн-корр пон.кнт \Н Армянской ССР С. А. Мирзоян, Э. С. Габриелян, 
Э. А Амроян

Изучение действия ганглерона и кватерона на некоторые физико
химические показатели артериальной крови

(Представлено 15/Х1 196'1)

Можно считать установленным, что интенсивность мозгового кро 
г. обращения и значительной степени зависит от уровня артериального 
Р<О. и рО» Многочисленные экспериментальные данные свидетельст
вуют. что СО? н О., активно участвуют в механизме метаболическою 
. ՛՛ р I I мозгового кровообращения (’"*). ;

В последнее время была выдвинута новая гипотеза о роли pH цс- 
р бр.«спинальной жидкости в механизме регуляции кровоснабжения 
мозга (“

В аспекте вышеуказанной концепции, наряду с изучением влияния 
ф. ;՛ микологических веществ на мозговое кровообращение, весьма су- 
I I՛.՛ пенным является исследование сдвигов тех физико-химических па- 
1 |՛ трон, которые играют важную роль в осуществлении регуляции 
•|" 1Н111ОН гемоинркуляпни. л 1

В настоящем сообщении приводятся данные о влиянии холинолн- 
" кнх средств ганглерона и кватерона па некоторые показатели кис

" щелочного равновесия в артериальной крови у кошек. Ранее ни 
и ՛ ыло обнаружено, что указанные соединения способны изменять 

՝!•'"՛ II. гемоцнркуляции в головном мозгу (”).
Опыты были поставлены на 25 кошках под уретан-.хлоралозовой 

1 ՛■’ ՛ иен (уретан 500 мг/кг, хлоралоза 50 мг/кг). Для взятия арте- 
гн.п|ной крови тонкий полиэтиленовый катетер вводился в сонную ар-

Препараты вводились через бедренную вену. Пробы артерналь-
1 [՛ и III определения фишко-химических параметров брались в
! пых \՛ Юниях, для чего мертвое пространство ширина заполня

ем ■ г՛ порипом Артериальная pH определялась стеклянным (тип О
। и каломельным (тип К 401) электродами. Электродпнжушая си-

' ■ л между этими двумя электродами, измерялась рН-мст-
г11!՛ ы 1аг1ютс1ег (Дания). Напряжение СО? в пробах крови оп- 

। 1 юн. электродом Ссверннхауза, принцип работы которого осно- 



ран на известной зависимости между концентрациями водородного но
на. СО» и бикарбонатов в растворе бикарбоната натрия. Для определе
ния рО» использовался кислородный электрод типа Кларка, который 
представляет собой комбинацию катода (платина диаметром 20 мк и 
«ребро) серебро-хлорнрованного анода, помещенных в раствор электро
лит։ полипропиленовой мембраной Вычисление кислородного насы
щения осуществлялось с помощью номограммы Севернихауза, коррн 
пфованной для температуры и pH крови организма. Концентрация би- 
карбонатов в анаэробно взятой крови (Actual bicarbonate), в плазме 
крови (Standard bicarbonate), тотальная СО, и избыток основания 
(Base excess) для цельной крови н плазмы, а также полностью ояснге- 
иированоЙ крови были определены с помощью выравнивающей номо
граммы Сиггард-Андерссиа (’’•). Буферные основания (Buffer Base) бы
ли вычислены по формуле БО = 41.7 + 0,42х НВ+ избыток основания 
(полностью оксигенированный). Содержание гемоглобина (НВ) опре 
делилось гемометром Сали Препараты вводились в дозах 0,5, I мЛмг/к՝ 
Определение физико-химических параметров пром вводилось через 2 и 
Ю минут после введения препаратов В некоторых опытах синхронно 
регистрировался тонус сосудов мозга в условиях стабилизированной 
аутоперфузии. Все полученные показатели были корригированы к тем
пературе тела.

Результаты исследований показывают, что ганглерон в дозе I мг!кг, 
спустя 10 минут после введения, достоверно увеличивает напряжение 
СО, в артериальной крови. Изменения СО» от дозы 3 мг/кг статистиче
ски значимы, по сравнению с контролем, но не обнаруживается коли
чественной разницы между эффектами от доз I и 3 .мг/кг Под влиянием 
препарата изменяется также концентрация водородных ионов в крови. 
Эти изменения более четко вырисовываются в условиях дейстнвия пре
парата в дозе 3 мг/кг. Как видно из таблицы, уровень остальных пока
зателей существенно не меняется (табл. I). Внутривенное введение квл- 
терона в дозе 0,5 мг!кг также сопровождается заметным увеличением 
напряжения СО, в артериальной крови (от 33,70±0.95 при контроле до 
38,56 1,64 лтлт рт ст.). Более высокая доза несколько углубляет этот 
эфф< кт. Отмечается также достоверное уменьшение pH крови В отлн 
мне от ганглерона. кислородное напряжение (рО_.) от дозы 0,5 кг не 
сколько повышается, но от I «г/кг обнаруживается заметное уменьше
ние его. Наблюдается также выраженное падение кислородного насы
щения. Истинное избыточное основание, избыточное основание пла >мы. 
истинные и стандартные бикарбонаты, буферное основание и тоталь
ная СО» под влиянием кватерона существенно не меняются (табл 21-

Обобщая вышеизложенные данные, можно заключить, что гангле 
Рон и кватерон обнаруживают способность воздействовать на респира
торный компонент кислотно-щелочного равновесия артериальной кро
ви- В действии кватерона, помимо увеличения РаСО». наблюдается так
же падение уровня кислородного напряжения н насыщения.
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(1г>кдыт*аи

р4», pt «է. 
рСО, мл рт. ст.

pH
О, мс • % 

НПО 4МН/4 

ИО 0J МММ А 

НСО։ ct. ммм л 

МСО։ ct. ммм/л 

СО, rot. мМо! л njutMw 

ЬО МММ л

•».М+3.21 

31,86+1.30 

7.20+0,02

ад,«>±1.01 

-11.3>±0> 

-и.м±о> 

13.62+0,37 

и.я+о.а 

։з.»+о.бз 

ХС.Зв+0.61

W.QO+3.H* 

34.ձ»Յէ».43 

7.3410.03

W.7»±0.« 

13.4410.62 

-12.22+0.64

14.1410.47 

14.85+0.08 

14.1110.70 

32.78+0.14

ад.пц.от* 
>.*7+2.Ю-

7.»ц,.о։’ 
•4.0ЦО.1» 

12.04+0.02

II.M+0.&3 

I4.381O.S5 

14,31+0.39

IS.'4+0.47

М. 78+0.47

78.46±։.П
37.ООЦ.О5*
7.16+0.01-

93. »0±| .00

-Н.Ю+О.Л

11.80+0,70

13.8О1О.О4

IS.3I+0.M

1S.5? ^0.76

32.82էՕՈ

>Т.0б£2.2Г

w. 52+2.87
12.1011. OS 

И.Ж+0.80

14.3010. to

14.83+0.77

13.7210. Ю

33.4111.34
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Пр։։ оценке мечаниамл действия указанных соединений на 
парное н. а частности, на мо повое кровообращение, следует учесть нх 
способность влиять на респираторный компонент кислотно щелочного 
баланса
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