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Э. С. ГАБРИЕЛЯН и В. П. АКОПЯН

К МЕТОДИКЕ ОДНОВРЕМЕННОЙ регистрации скорости 
мозгового кровотока и электроэнцефалограммы

Интерес исследователей к вопросам мозгового кровообращения дик
туется актуальностью этой проблемы, и неудивительно, что арсенат, ме
тодических подходов к изучению кровоснабжения головного моза из го
да в год обогащается новыми методами.

При этом изучение мозгового кровотока одновременно с другими 
физиологическими функциями создает возможности для получения срав
нительно богатой информации о непрерывно протекающих процессах 
головном мозгу.

За последние годы предложен ряд новых методов [I, 2, 10, 16—19. 
21, 22 и др.], позволяющих синхронно регистрировать мозговой крово
ток с другими показателями (ЭЭГ, рО2, рСО2, внутричерепное давление, 
артериальное давление и т. д.).

Однако перечисленные методы позволяют регистрировать суммар
ный результат кровоснабжения головного мозга. В этом аспекте 
сравнительно лучшей является методика электроплетизмографии, с по
мощью которой представляется возможным определить кровенаполне
ние отдельных участков мозговой ткани, но для более локальной реги
страции ценным является метод термоэлектрического измерения скоро
сти кровотока [3, 4, 6—8, 13—15, 23].

Предложенная нами методика синхронной регистрации в сущности 
объединяет термопарную методику с одновременной регистрацией био
электрической активности мозговой ткани, пульсации мозга и артериаль
ного давления.

Для регистрации мозгового кровотока в электрической активности 
определенного участка мозговой ткани нами был использован электрод 
следующей конструкции (рис. 1а). В оргстекле диаметром 6—8 мм про
сверлена полость, стенки которой составляют 1,5 ֊2 мм. На дне проде
ланы 4 отверстия (рис. 16): два для электродов ЭЭГ, два для термо
спаев. Для регистрации ЭЭГ применялись серебряные проволоки диа
метром 0,3 мм. Для термоспаев, диаметр которых соответственно состав
лял 0,12 мм и 014 мм, использовали медь-константан.

Изоляция электродов осуществлялась эпоксидным лаком № 4100 
или бакелитовым лаком. После вставления электродов в соответствую
щие отверстия полость оргстекла была наполнена густым раствором орг
стекла на дихлорэтане или эпоксидной смолой. После затвердения (24 
48 ч.) тщательно проверялась изоляция электродов. Готовый блок элек- 
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тродов ввинчивался в проделанное отверстие на черепной кости. Выво
ды электродов ЭЭГ подсоединялись к усилителю электроэнцефалографа, 
а выводы термопары к зеркальному гальванометру.

Для одновременной регистрации ЭЭГ и мозгового кровотока галь
ванометры электроэнцефалографа были помещены на одной плоскости 
с зеркальными гальванометрами, па которых взамен перьев были при
креплены маленькие зеркальца. Биоэлектрическая активность мозговой 
ткани и кровоток регистрировались па фотокимографе с помощью от
раженного луча.

Рис. 1. Схема блоков электрода для регистрации мозгового 
кровотока и ЭЭГ. а — Корпус блока электродов: 2, 3 — вы
воды электродов ЭЭГ, 4, 6 выводы для подсоединения 
источника питания (аккумулятор), 5, 7 - выводы термоспая, 
8 — константан. 6—9 — активная поверхность ЭЭГ электро

дов, 10 — активная поверхность термоспаев.

о

Животное, фиксированное на стереотаксическом аппарате, находи
лось в экранированной камере. Все соединительные провода и входы 
гальванометров были тщательно экранированы. *

Для регистрации артериального давления (рис. 2) канюля вводи
лась в бедренную артерию и с помощью полиэтиленовой трубки (1) сое
динялась с маленькой воронкой (2) диаметром 8—10 мм, прикрытой тон
кой резиновой мембраной (3), па которой было прикреплено маленькое 
зеркальце (4).

Для регистрации пульсации мозга нами был применен датчик сле
дующей конструкции (рис. 26). Втулка (6), один конец которой был при
крыт резиновой мембраной (7), помещалась в полость корпуса датчика 
(8), плотно прилегая к его стенкам. Датчик, диаметр которого состав
лял 8 мм, ввинчивался в черепную кость, а свободный конец его посред
ством полиэтиленовой трубки (9) подсоединялся к капсуле аналогич
ной конструкции (10). Пульсация мозга воздушным путем передавалась 
на мембрану капсулы (11), на которой была прикреплена маленькая
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шторка (12). Колебания шторки соответственно изменяли интенсивность
потока падающего света на селеновый отоэлемент 3). Возникшие по
тенциалы были усилены и переданы на гальванометр.

Рис. 2. Схема датчиков для регистрации пульсации мозга и 
артериального дтвления. а) 1 — Полиэтиленовая трубка для 
подсоединения к канюле, 2 — воронка, 3 — резиновая мем
брана, 4 — зеркальце, 5 — фотокимограф, б) 6 — Корпус 
втулки, 7—мембрана, 8 — корпус датчика, 9 — полиэтилено
вая трубка, 10 — корпус капсулы, 11 ֊֊ мембрана, 12 — 
шторка, 13 — фотоэлемент, 14 — выводы для подсоединения

к усилителю.

Рис. 3. Синхронная регистрация скорости мозгового кровотока 
и ЭЭГ с двух различных точек.

Сверчу вниз: Электрическая активность с теменного отведения. 
Объемная скорость мозгового кровотока того же участка. 
Мозговой кровоток в затылочной области. Системное артериаль
ное давление. Электрическая активность с затылочного отведения.

На рис. 3 приводятся результаты одного из опытов, проведенного с 
помощью описанной методики. В данном опыте одновременно регистри
ровались скорость кровотока и ЭЭГ с двух различных точек головного 
мозга. Как видно из рисунка, компоненты ЭЭГ выражены достаточно 
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четко. На рисунке видны также две .линии, характеризующие объемную 
скорость мозгового кровотока.

На рис. 4 представлены данные с регистрацией артериального дав
ления, пульсации мозга, ЭЭГ и объемной скорости мозгового кровотока- 
После внутривенного введения амизила в дозе 1 мг/кг наблюдается за
метное увеличение амплитуды корковых потенциалов с урежением рит
ма. Уменьшается объемная скорость мозгового кровотока, несмотря на 
некоторое повышение артериального давления. Зубцы пульсации мозга 
становятся сравнительно маленькими.

Рис. 4. Синхронная регистрация скорости мозгового кровотока, 
ЭЭГ, пульсации мозга и арт. давления.

Сверху вниз: пульсация мозга, артериальное давление, скорость 
мозгового кровотока в теменной области, биоэлектрическая ак
тивность того же участка, а) фон, б) после внутривенного вве

дения амизила в дозе 1 мг/кг.

Таким образом, разработанный метод создает возможности для од
новременной регистрации ряда показателей, которые крайне необходи
мы для более глубокого изучения мозгового кровообращения.
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է. II. ԴԱՐՐ1՚ԵԼՅԱՆ, Վ. Պ. ՀԱԿՈԲՅԱՆ

ՈՒՂԵՂԱՅԻՆ արյան հոսքի արագության եվ լլեկտրաէնցեֆալոգրամայի 
ՄԻԱԺԱՄԱՆԱԿՅԱ ԳՐԱՆՑՄԱՆ ՄԵԹՈԴԻ ՄԱՍԻՆ

Ամփոփում

Ուղեղային արյան էոսրի և էլեկտրական ա կտ ի ւէութ գան միաժամանակյա 
գրանցում ր ,ն ա ր ա վո ր ո ւթ յո ւն է ընձեռում ստանալ առավել հարուստ տեդե֊ 
կութ յուններ գլխուղեղում ընթացող պրոցեսների // ե ր ա ր ե ր յա լ։

Առաջարկվող մեթոդը ըստ էության Հանդիսանում է գոյություն ունեցող 
արյան ծավալային արագության թերմո էլե կտըական շաւիման տվյալները
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մ իաժամանակյա գրանցումը ուղեղային հյուսվածքի քի ո էլե կտ րա կան ակտ 
վության, ուղեղի պուլսւսցիայի և զարկերակային ճնշման հետ։

Այդ նպատակով առաջարկվում է էլեկտրոդ, որի օգնությամբ հնարա

վորություն է ստեղծվում գրանցել ուղեղային հյուսվածքի նույն հատվածի 
էլեկտրական ակտիվությունը և արյան հոսքի ծավալային արագությունը։ 
Առաջարկվում է նաև ուղեղային պուլսացիան գրանցող տվիչ և շարադրվում
են վերոհիշյալ ցուցանիշների 
ներր։ Հոդվածում բերվում են 
արդյունքները։

միաժամանակյա գրանցման հնարավորություն- 
այս մեթոդի օգնությամբ կատարված փորձերի
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