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STUDY OF THE KIDNEY PHOSPHOLIPIDS IN DYNAMICS OF 
INFLAMMATORY BRONCHOPULMONARY PROCESS

Quantitative changes of summary and individual phospholipids in 
the kidney tissue of rabbits are studied in different periods of the 
inflammatory bronchopulmonary process development. The decrease of 
the content of acid and neutral phospholipids is demonstrated. Reduction 
of the level of phosphatidllchollne is characterized by simultaneous exit 
of significant quantity of llzophosphatldllchollne.
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А. А. ПЕТРОСЯН

ИЗМЕНЕНИЕ ГЕМОДИНАМИКИ И КОРОНАРНОГО 
КРОВООБРАЩЕНИЯ У ЖИВОТНЫХ ПОСЛЕ ХРОНИЧЕСКОГО

ВОЗДЕЙСТВИЯ МОЛИБДЕНА
Введение в организм кроликов молибдена показало, что увеличение длительности 

отравления приводит к угнетению сократительной функции миокарда. Сдвиги, происхо
дящие в системной гемодинамике и коронарном кровообращении с нарастанием сро
ков хронической затравки молибденом, свидетельствуют о развитии недостаточности 
миокарда.

Известно, что хроническое воздействие молибдена на организм при
водит к ухудшению центральной гемодинамики и коронарного кровооб
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ращения. Нашими предыдущими исследованиями установлено, что дли
тельное отравление животных молибденом отрицательно сказывается 
на процессах жизнедеятельности важнейших систем организма, в част
ности органов кроветворения и иммуногенеза [7].

Действие молибдена на систему гемодинамики и коронарного кро
вообращения изучено недостаточно. В настоящей работе поставлена 
задача изучить показатели электрической активности сердца, систем
ного изменения микроциркуляции сердечной ткани, а также некоторых 
показателей гемодинамики в различные сроки после хронического 
воздействия молибдена.

Материал и методика

Эксперименты проведены в двух сериях на 35 половозрелых кро
ликах. Животные первой серии были распределены на две группы. 
I—группа получала молибден в течение 3, II—9 месяцев. Контролем 
служили здоровые животные. Порошкоообразный молибден растворя
ли в 12% HNO3 при кипячении.

После нейтрализации аммиаком объем доводили до 1500 мл ди
стиллированной водой (pH—7,0, полученная концентрация 16 мг!мл). 
Каждому кролику вводили 5 мг молибдена.

Кролики забивались на 3 и 9-й месяц после введения молибдена в 
остром эксперименте под комбинированным тиопенталовым и уретан- 
хлоралозовым наркозом, в каждый срок по 10—12 животных. Для 
поэтапного изучения электрической активности сердца в ходе исследо
ваний регистрировали ЭКГ в 12 стандартных отведениях. Давление в 
полостях сердца и магистральных сосудах измерялось аппаратом Мин- 
гограф-81.

Радиокардиография осуществлялась с помощью альбумина челове
ческой сыворотки, меченного 1|3!, по общепринятой методике [2, 3]. При 
этом вычислялись минутный объем сердца (МОС), ударный объем 
(УО), объем циркулирующей крови (ОЦК) и коэффициент эффектив
ности циркуляции (КЭЦ).

Миокардиальный кровоток (МК) определялся в области левого же
лудочка сердца с помощью радиоизотопной индикации с использова
нием раствора меченого йодистого натрия [8]. С помощью математи
ческой обработки кривых элиминации вычислялся кровоток в объемных 
показателях в мг!мин на 100 г ткани [9, 11]. Результаты обрабатыва
лись статистически с применением вариационного анализа.

Результаты и обсуждение

В процессе хронического воздействия молибдена на ЭКГ выявле
ны характерные сдвиги преимущественно со стороны процесса реполя- 
ризации. Уже к 3-му месяцу исследования отмечались изменения в ко
нечной части желудочкового комплекса, проявляющиеся в патологи
ческом снижении сегмента RS-Т и уменьшении амплитуды зубца Т, в 
отдельных случаях вплоть до его сглаженности.

Эти нарушения прогрессивно нарастали—сегмент RS-Т значитель
но смещался вниз относительно изоэлектрической линии. Зубец Т у боль
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шинства подопытных животных был отрицательным. В этот период 
наблюдения отмечалось и заметное снижение общего вольтажа ЭКГ. 
Указанные нарушения в картине ЭКГ можно связать с дистрофически
ми изменениями сердечной мышцы.

Сдвиги, выявленные исследованием показателей общей и централь
ной гемодинамики, представлены в таблице. Как видно из данных таб
лицы, через 3 месяца после введения молибдена отмечалось уменьше
ние систолического давления обоих желудочков примерно на 20% по 
сравнению с нормой.

Одновременно повышалось диастолическое давление на 180,% в 
■правом (3,8±0,1, в норме 2,1±0,1 мм рт. ст.) и 150% в левом (4,4±0,2, 
в норме 3±0,2 мм рт. ст.) желудочках.

Хроническое отравление молибденом и нарушение метаболизма 
миокарда постепенно вызывают в сердце изменения, приводящие к ди
строфии с последующим развитием недостаточности сердечной ткани. 
Вероятно, это и является причиной ухудшения сократительной способ
ности миокарда. В наших наблюдениях в поздних стадиях отравления 
отмечалось дальнейшее уменьшение систолического давления. Диасто
лическое давление постепенно увеличивалось и в конце эксперимента 
достигало 5,1 ±0,1 в правом и 6,4±0,2 мм рт. ст. в левом желудочке. 
Анализ полученных данных свидетельствует об уменьшении как удар
ного, так и минутного выброса сердца через 3 месяца после затравки 
молибденом.

Изменения вышеуказанных показателей, по-видимому, характерны 
для развивающейся недостаточности миокарда. Однако уменьшение 
только МОС и УО может наблюдаться и при отсутствии симптомов не- 

■ достаточности [5].
Т аблицй

Изменение гемодинамики и микроциркуляции миокарда у кроликов до и после 
хронического воздействия молибдена

Показатели 
гемодинамики Контроль Через 3 ме-;Через 9 ме-

сяца 1 сяцев
. 4.

МК, мл/мин/ЮОг 66,3+6,2 56,4+5,4
/

50,6+4,1

МОС, мл/мин]кг 179+5,6 158+6,1 148+7,1

ОЦК, мл/кг 107+3,1 114+4,1 127+5,4՜

УО, мл 0,7±0,02 0,57±0.01 0.55+0,02
КЭЦ 1,6711=0,2 1,38+0,21 1,16+0,20
Давление в правом же - 
лудочке, мм рт. ст.
Систолическое 30+1,8 24+2,1 21+2,4

Диастолическо е 2,1±0,1 3,8+0,1 5,1+0,1
Давление в левом желу
дочке, мм рт. ст.
Систолическое 120+10 100+9,8 98+10,2
Диастолическое 3±0,2 4,4+0,2 6,4+0,2

Наибольшее уменьшение ударного и сердечного выбросов КЭЦ от
мечалось к концу эксперимента, т. е. через 9 месяцев после хронического 
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отравления молибденом: МОС уменьшался на 20%, УО на 22%, КЭЦ 
на 31 %.

Как показали наши исследования, при хронической затравке мо
либденом отмечается увеличение ОЦК (127±5,4, в-норме—107±3,1 мл/кг 
Р<0,05). Увеличение ОЦК является важный звеном компенсаторно
приспособительного механизма всего организма, однако в конце экспе
римента оно, по-видимому, свидетельствует о развитии недостаточности 
сердечной деятельности.

Полученные результаты показывают, что с точки зрения гемоди
намики на недостаточность миокарда указывают изменения всех гемо
динамических показателей: неадекватные изменения внутрисердечного 
(систолического и диастолического) давления и общей гемодинамики 
(МОС, УО, ОЦК, КЭЦ и др.).

Согласно данным литературы, метод определения тканевого крово
тока миокарда с помощью радиоизотопов позволяет составить четкое 
представление об изменениях коронарного кровотока [6, 7]. .Наши ис
следования показали, что через 3 месяца после дачи молибдена наблю
дается замедление коронарного кровообращения примерно на 20% по 
сравнению с контрольной группой (таблица). МК при этом составил 
56,4±5,4 при норме 66,3±6,2 лм/л<«н/100 г (Р>0,05). Через 9 месяцев с 
развитием деструктивных процессов сердечной мышцы МК продолжает 
уменьшаться, составляя 50,6±4,1 л։л/ми»/100 г (Р<0,05).

Таким образом, длительное введение в организм молибдена пока
зало, что увеличение длительности отравления приводит к угнетению 
сократительной функции миокарда. С нарастанием сроков хронической 
затравки молибденом происходят сдвиги в системной гемодинамике и ко
ронарном кровообращении, свидетельствующие о развитии недостаточ
ности миокарда.

Институт кардиологии М3 АрмССР, 
Институт общей гигиены и 
профзаболеваний М3 АрмССР Поступила 16/VI 1984 г.
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ՓՈՓՈԽՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԸ ԿԵՆԴԱՆԻՆԵՐԻ ՄՈՏ ՄՈԼԻԲԴԵՆԻ 

ԵՐԿԱՐԱՏԵՎ ԱԶԴԵՑՈՒԹՅԱՆ ԺԱՄԱՆԱԿ

Ուսումնասիրվել է մ ո լի բդեն ի ազդեցությունը ճագարների ներսրտային և 
ընդհանուր հեմոդին ամիկայի և կորոնար արյան շրջանառության վրա։ Տույց 
է տրված, որ կապված մ ո լի բդեն ի օրգանիզմ ներմուծելու երկարատևության 
հետ նկատվում է սրտի կծկողական գործունեության թուլացում, արյան ճընշ- 
ման խանգարում, ինչպես նաև կորոնար արյան շրջանառության դանդաղում, 
որոնք հասցնում են սրտամկանի անբավարարությանը։
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М. A. VAROSSIAN, N. О. TATINIAN, А. Т. TER-AVETISSIAN, A. A. PETROSSIAN

CHANGE OF HEMODYNAMICS AND CORONARY BLOOD 
CIRCULATION IN ANIMALS AFTER CHRONIC INFLUENCE OF 

MOLIBDENUM

The administration of stable molibdenum into the organism of rabbits 
has shown that the Increase of the duration of intoxication causes the 
Inhibition of the contractile function of the myocardium. The shifts ta
king place in the coronary blood circulation testify to the development of 
the myocardial insufficiency.
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Ю. П. РАПЯН, А. В. АЗНАУРЯН, Г. А. ТОНОЯН

ВЛИЯНИЕ постоянного МАГНИТНОГО поля 
НА МЕЖКЛЕТОЧНОЕ ВЕЩЕСТВО 

СОЕДИНИТЕЛЬНОЙ ТКАНИ
■ Изучено влияние постоянного магнитного поля (ПМП) на межклеточное вещество 

соединительной ткани. Показано, что ПМП вызывает структурные изменения как в ос
новном аморфном веществе, так и в коллагеновых волокнах соединительной ткани. Эти 
изменения аналогичны дезорганизации соединительной тканн при коллагеновых заболе
ваниях.

Проблема влияния постоянного магнитного поля (ПМП) на био
логические объекты в настоящее время относится к числу актуальных, 
так как установлено, что биологические объекты в условиях ПМП под
вергаются структурным изменениям [3]. При воздействии на организм 
животного ПМП с напряженностью 5000 эрстед уже в течение одного 
часа отмечаются структурные изменения в плотной волокнистой сое
динительной ткани. Однако эти изменения имеют тенденцию к обрат
ному развитию. При облучении в течение 4 часов даже на 6—7-й день
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