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П РЕ ДИ С Л О В И Е  

Практикум  по ф изиологии предназначен для проведения лаборатор-
ны х  занятий  по курсу  “Ф изиология человека  и ж ивотны х ”  для студентов 
дневного отделения б иолого-почвенного  ф акультета. В  целом лаборатор-
ны й  практикум  соответствует  программе курса ф изиологии человека и 
ж ивотны х . В  нем представлены  разраб отки  50 лабораторны х  занятий  по  
следу ю щ им разделам: ф изиология центральной  нервной  системы , ф изио-
логия сердечно-сосудистой  системы , ф изиология нервно-мы ш ечной  сис-
темы , ф изиология крови, ф изиология пищ еварения, ф изиология ды х атель-
ной  системы ,  ф изиология сенсорны х  систем, ф изиология об мена вещ еств 
и э нергии.  В се разделы  практикума имею т об щ у ю  структуру : тема, цель и 
х од выполнения лабораторной  раб оты . После выполнения лабораторной  
раб оты  студент делает выводы  на основании полученны х  э ксперименталь-
ны х  исследований . В  х оде выполнения раб от  студенты  долж ны  овладеть 
ф изиологическими и лаб ораторно-клиническими методами исследований   
и закрепить свои теоретические знания. Каж ды й  ф изиологический  раздел 
заканчивается контрольными вопросами для самоподготовки  и ответов на 
коллоквиумах .  

В се лабораторные занятия являю тся э кспериментальными  и студен-
ты  долж ны  выполнять их  самостоятельно под руководством преподавате-
ля. В ремя, необ х одимое для выполнения конкретного  лаб ораторного за-
дания, зависит от его  слож ности. В  связи с этим на некоторы х  занятиях  
студентам для выполнения б у дут предлагаться несколько  тем. 

Разделы  ф изиологии по э ндокринологии, высш ей  нервной  деятель-
ности и ф изиологии выделения  предлагается студентам изу чить самостоя-
тельно и обсудить на семинарских  занятиях .  

Н астоящ ий  практикум  составлен опытными преподавателями ка-
ф едры  ф изиологии человека и ж ивотны х  В ГУ . 

Практикум вклю чает  16 таблиц,  7  рисунков,  6   б иблиограф иче-
ских   источников.  

Рецензент практикума  − доцент каф едры   б иоф изики и б иотех ноло-
гии  М .А .Н аквасина. 
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Ф И ЗИ О Л О ГИ Я   Н Е РВ Н О -М Ы Ш Е Ч Н О Й  СИ С Т Е М Ы  
 

Раб ота 1.  М Е Т О Д И К А   ПРИ ГО Т О В Л Е Н И Я  
Н Е РВ Н О -М Ы Ш Е Ч Н О ГО   ПРЕ ПА РА Т А  

 
М ногие ф изиологические опыты  проводятся на нервно-мы ш ечном 

препарате, приготовленном из задних  лапок лягу ш ки. О б ы чны й  классиче-
ский  изолированны й  нервно-мы ш ечны й  препарат представляет соб ой  ик-
ронож ну ю  мы ш цу  лягу ш ки с подх одящ им к ней  седалищ ным нервом. Д ля 
у доб ства препаровки отделяю т кусочек позвонка, связанного с нервом, 
кроме этого оставляю т  и б едренну ю  кость для того, чтоб ы  у крепить пре-
парат на ш тативе (рис. 1). 

Ц ель раб оты . О своить тех нику  приготовления нервно-мы ш ечного 
препарата. 

М атериалы  и об орудование: наб ор препаровальны х  инструментов, 
стаканчик с ф изиологическим раствором для х олоднокровны х  ж ивотны х  
(раствором Рингера), восковая препаровальная доска с наб ором б улавок. 

Х од раб оты .  
Произвести об езглавливание лягу ш ки путем декапитации с после-

ду ю щ им разру ш ением спинного мозга. Д ля этого б ерут лягу ш ку  в леву ю  
руку  так, чтоб ы  передние конечности ее б ыли приж аты  к телу , а голова ос-
тавалась своб одной . В  правую  руку  взять б ольш ие нож ницы  и ввести ост-
роконечну ю  б ранш у  в ротову ю  полость через у голок рта под верх ню ю  че-
лю сть. Затем б ы стрым движ ением нож ниц отрезать верх ню ю  челю сть.  

В  открыты й  спинномозговой  канал ввести зонд и несколькими дви-
ж ениями вверх  и вниз разру ш ить спинной  мозг . Полностью  разру ш енным 
спинной  мозг  считается тогда, когда задние лапки не напряж ены  и сво-
б одно могут б ы ть согнутыми. 

  

 
 
Приготовить препарат дву х  задних  лапок лягу ш ки. В зять лягу ш ку  за 

задние лапки так, чтоб ы  ее б рю ш ко отвисло и перерезать сразу  за перед-
ними лапками. Затем подрезать с обеих  сторон кож у  и мы ш цы  б рю ш ной  
стороны  и у далить всю  свисаю щ у ю  часть туловищ а и внутренности так, 

Рис. 1. Н ервно-мы ш ечны й  
препарат: 
1 – икронож ная мы ш ца; 
2 – седалищ ны й  нерв; 
3 – кусочек позвоночника; 
4 – б едренная кость. 
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чтоб ы  остались задние конечности с кусочком позвоночника. Д ерж а одной  
рукой  позвоночник, дру гой  зах ватываю т край  кож и и б ы стрым движ ением 
снимаю т ее. Задние лапки лягу ш ки полож ить на препаровальную  доску  
б рю ш ной  стороной  вверх . Затем руки и инструменты , которыми велась 
препаровка, тщ ательно вымыть. 

О тпрепарировать седалищ ны й  нерв лягу ш ки. Преж де чем начать 
препаровку , рассмотрите нервные стволики крестцового сплетения. В зять 
в леву ю  руку  отрезок позвоночника так, чтоб ы  тазовые кости приняли го-
ризонтальное полож ение, при этом х востовая кость (уростиль) приподни-
мается. Затем нож ницами вырезать у ростиль так, чтоб ы  не повредить 
нервные стволики. Разделить препарат задних  лапок строго по средней  
линии, перерезая позвоночник и симф из тазовы х  костей . О сторож но от-
препарировать седалищ ны й  нерв до тазобедренного сустава. Затем пере-
вернуть лапку  дорзальной  стороной  вверх  и двумя пинцетами раздвинуть 
мы ш цы  на задней  стороне б едра по б орозде, прох одящ ей  меж ду  дву главой  
мы ш цей  б едра и полуперепончатой . В  глу б ине б орозды  найти стволик се-
далищ ного нерва. Затем б улавками на препаровальной  доске оттянуть 
мы ш цы  б едра в стороны  так, чтоб ы  х орош о б ыл виден седалищ ны й  нерв. 
Пинцетом приподнять нерв за кусочек позвоночника и, осторож но подре-
зая маленькими нож ницами ткани, отпрепарировать нерв, помня, что ка-
саться нерва б ез особ ой  надоб ности металлом, а тем б олее руками не сле-
дует. В о время препаровки необ х одимо время от времени смачивать нерв 
ф изиологическим раствором. 

О тпрепарировать икронож ну ю  мы ш цу  и б едренну ю  кость лягу ш ки. 
Седалищ ны й  нерв откинуть на голень, взять пинцетом б едренну ю  кость и 
об резать все мы ш цы  вокру г  нее. Затем под ах иллово су х ож илие подвести 
б ранш у  нож ниц, отделить его по всей  длине и перерезать ниж е сесамо-
видной  косточки. Зах ватив конец су х ож илия пинцетом, отвести мы ш цу  в 
сторону , разрывая соединяю щ ие ее с дру гими тканями ф асции. Голень пе-
ререзать ниж е коленного сустава. 

В  тетради записать основные этапы  приготовления нервно-
мы ш ечного препарата и зарисовать препарат, об означив все его части. 

 
Раб ота  2.  О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   В О ЗБУ Д И М О СТ И   Н Е РВ А   

 И   М Ы Ш Ц Ы  
 
Процесс возб у ж дения мож но вы звать в ткани лиш ь тогда, когда раз-

драж ение достигает определенной  силы . М инимальная сила раздраж ения, 
при которой  наступает возб у ж дение ткани, называется пороговой  силой  
раздраж ения (порогом). Пороговая сила раздраж ения является мерой  воз-
б у димости ткани. В озб у димость различны х  тканей  неодинакова. 

Ц ель раб оты .  О пределить порогову ю  силу  раздраж ения для седа-
лищ ного нерва и икронож ной  мы ш цы  лягу ш ки и сравнить возб у димость 
этих  тканей . 
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М атериалы  и об орудование: наб ор препаровальны х  инструментов, 

стимулятор, кимограф , у ниверсальны й  ш татив, держ атель для б едренной  
кости, влаж ная камера с электродами для нервного ствола, электроды  для 
раздраж ения мы ш цы , писчик, раствор Рингера. 

Х од раб оты . 
Приготовить нервно-мы ш ечны й  препарат. Укрепить б едренну ю  ко-

сть в держ ателе, седалищ ны й  нерв располож ить во влаж ной  камере на 
электродах  (непярмое раздраж ение мы ш цы ). Н а дно влаж ной  камеры  кла-
дется неб ольш ой  тампон ваты , смоченны й   раствором Рингера. (В Н И М А -
Н И Е ! Следить, чтоб ы  капли раствора не попадали на электроды  и не про-
исх одило  ш у нтирование раздраж аю щ его тока). Затем края камеры  прома-
зываю тся вазелином и камера закрывается предметным стеклом. Участок 
седалищ ного нерва, нах одящ ийся меж ду  камерой  и икронож ной  мы ш цей , 
такж е тщ ательно смазывается вазелином для предох ранения нерва от вы -
сы х ания. Крю чок, прикрепленны й  лигатурой  к писчику , вкалывается в 
ах иллово су х ож илие. Электроды  для  раздраж ения мы ш цы  (прямое раз-
драж ение) у крепить  таким об разом, чтоб ы  они не замы кались и не проис-
х одило ш у нтирование тока. 

Заземлить электростимулятор. Провода от электродов влаж ной  ка-
меры  соединить с  вы х одными клеммами электростимулятора в полож е-
нии 1:100 и со знаком ⊥ (земля).  Поставить тумблер “В ид запуска”  на 
“В неш ний  разовы й” ,  “Д лительность”  на 1 мсек. Переклю чатель ” А мпли-
туда”  поставить в полож ение “0” . В клю чить приб ор в сеть. Н а передней  
панели приб ора поставить тумблер вклю чения сети в полож ение “В кл.” .  

И зменяя полож ение переклю чателя ” А мплитуда” , найти порогову ю  
силу  при непрямом раздраж ении, при которой  сократительная реакция 
мы ш цы  минимальна. Д ля этого необ х одимо подать напряж ение на элек-
троды , поставив тумблер “Стимул”  в полож ение “В кл” , и наж ать кнопку  
“Разовы й  пуск” . 

Д ля определения порога при прямом раздраж ении   электроды  при-
соединить к клеммам  ” А мплитуда”  в полож ении 1:100 и знаку  ⊥ (земля). 
Затем раб оту  вести так ж е, как и при определении порога при непрямом 
раздраж ении. При недостаточном напряж ении на данном реж име (мы ш ца 
не реагирует на раздраж ение) мы ш ечны й  электрод  поставить в полож ение 
1:10 или 1:1, не у б ирая дру гой  конец с полож ения ⊥ (земля). Переклю ча-
тель ” А мплитуда”  поставить в полож ение “0”  и продолж ить определение 
порога при прямом раздраж ении. 

После определения порогов раздраж ения записать сокращ ение мы ш -
цы  при различны х  силах  раздраж ения. Н апряж ение увеличивать до тех  
пор, пока не получится 2-3 максимальны х  сокращ ения. 

Зарисовать полученные кривые, построить граф ик зависимости ве-
личины  сокращ ения от напряж ения раздраж ения. Сделать выводы , отразив 
в них  ответы  на следу ю щ ие вопросы : 
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1. Какая ткань (нервная или мы ш ечная) имеет б олее высоку ю  возб у -
димость? 
2. Какая сущ ествует зависимость меж ду  силой  раздраж ения и ответ-
ной  реакцией  мы ш цы ? Каков мех анизм данного явления? 
 
Раб ота  3.  ЗА В И СИ М О СТ Ь  ПО РО ГО В О Й   СИ Л Ы   СТ И М У Л А  

О Т   Е ГО   Д Л И Т Е Л ЬН О СТ И  
 
Пороговая сила раздраж ения в определенны х  пределах  нах одится в 

об ратной  зависимости от его длительности. Е сли по оси абсцисс отклады -
вать время действия электрического стимула в мс и для каж дой  длитель-
ности подоб рать пороговые значения силы  раздраж ения (в вольтах ), от-
кладывая их  по оси ординат, мож но вы чертить криву ю  "силы -времени", 
показываю щ у ю  зависимость пороговой  силы  раздраж ения от времени его 
действия. 

Ц ель раб оты .  Н айти зависимость меж ду  пороговой  силой  и време-
нем действия раздраж ителя. 

М атериалы  и об орудование: наб ор препаровальны х  инструментов, 
стимулятор, кимограф , у ниверсальны й  ш татив, держ атель для б едренной  
кости, влаж ная камера с электродами для нервного ствола, электроды  для 
раздраж ения мы ш цы , писчик. 

Х од раб оты . 
Препарат использовать тот ж е, что и в предыду щ ей  раб оте. Н а сти-

муляторе установить переклю чатель рода раб оты  на реж им “В неш ний  ра-
зовы й” , "Д лительность" - 5 мсек, к клеммам “А мплитуда”  подклю чить 
электроды  для непрямого (прямого) раздраж ения в полож ение 1:100 и зна-
ку  ⊥ (земля), а тумблер "Стимул" в полож ение ” В кл” . Заземлить электро-
стимулятор и вклю чить его.  

Увеличивая раздраж ение, найти порогову ю  силу , вы зываю щ у ю  со-
кращ ение мы ш цы  при различной  длительности импульса при непрямом 
раздраж ении. Повторить э ксперимент при прямом раздраж ении мы ш цы .  
Полученные данные занести в таблицу  1. 

Т аблица 1 
Зависимость ответной  реакции  от  силы   и  длительности  раздраж ения   

 
Д лительность 

 импульсов в мс 
5,0 3,0 1,5 1,0 0,5 0,3 0,15 0,1 0,05 

log t +0,7 +0,5 +0,2 0 -0,3 -0,5 -0,8 -1,0 -1,3 
Н епря-
мое  

         Н апря-
ж ение 
(v) Прямое           
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По данным таблицы  построить кривые "силы -времени" для нерва и 

мы ш цы . Д ля того чтоб ы  построить граф ик, значения времени по оси абс-
цисс необ х одимо отлож ить в десятичны х  логариф мах . Н а граф ике об озна-
чить следу ю щ ие параметры : реобазу , полезное время и х ронаксию .   

Сделать выводы  о зависимости меж ду  силой  и длительностью  раз-
драж ения при прямом и непрямом раздраж ении нервно-мы ш ечного пре-
парата. 

 
Раб ота  4.  ЗА ПИ СЬ  О Д И Н О Ч Н О ГО   И   Т Е Т А Н И Ч Е СК О ГО  
СО КРА Щ Е Н И Я   И К РО Н О Ж Н О Й    М Ы Ш Ц Ы   Л Я ГУШ К И  

 
В  условиях  опыта на одиночные раздраж ения мы ш ца отвечает оди-

ночным сокращ ением. Т етаническое сокращ ение (тетанус) мож но полу -
чить при раздраж ении мы ш цы  б ы стро следу ю щ ими дру г  за дру гом им-
пульсами. При неб ольш ой  частоте раздраж ения мы ш цы  возникает зу б ча-
ты й  тетанус, при б ольш ой  – регистрируется длительное сокращ ение – 
гладкий  тетанус.  

Ц ель раб оты .  Записать кривые одиночного и тетанического сокра-
щ ения; зарегистрировать тетанус при оптимальной  и пессимальной  часто-
те раздраж ения. 

М атериалы  и об орудование: наб ор препаровальны х  инструментов, 
стимулятор, кимограф , у ниверсальны й  ш татив, держ атель для б едренной  
кости, влаж ная камера с электродами для нервного ствола,  электроды  для 
раздраж ения мы ш цы , писчик. 

Х од раб оты . 
 Приготовить нервно-мы ш ечны й  препарат лягу ш ки. Укрепить б ед-

ренну ю  кость в держ ателе и налож ить электроды  для раздраж ения  мы ш -
цы . Н а стимуляторе установить: переклю чатель рода раб от на “В неш ний  
разовы й” , “Д лительность”  − 1 мсек, к клеммам “А мплитуда”  подклю чить 
электроды  для прямого раздраж ения в полож ение 1:100 и знаку  ⊥ (земля), 
а тумблер "Стимул" в полож ение ” В кл” . Заземлить электростимулятор и 
вклю чить его в сеть. Переклю чателем  “А мплитуда”  найти порог  раздра-
ж ения мы ш цы , а затем усилить напряж ение до получения максимальной  
силы  раздраж ения. 

О слабить крепление б арабана на валу  кимограф а. Затем б ы стро (ру -
кой) провернуть б араб ан кимограф а, дру гой  рукой  наж ать кнопку  “Разо-
вы й  пуск” . Н а кимограф е б у дет запись развернутой  кривой  одиночного 
сокращ ения. Закрепить  б арабан кимограф а. Т у мблер “Стимул”  поставить 
в полож ение ” В ы кл” ,  “В ид запуска”  - в полож ение “В нутр. Пуск” . Запи-
сать последовательно сокращ ения при частоте 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 20, 
30, 40, 50, 100 Гц, вклю чив на 2-3 сек тумблер “Стимул” . При этом полу -
чаю тся различные виды  тетануса. Д ля получения кривы х  сокращ ений  при 
оптимальной  и пессимальной  частоте раздраж ения, записать тетаническое 
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сокращ ение при частоте раздраж ения, при которой  возникает тетанус с 
максимальной  амплитудой . Затем, не выклю чая стимуляции, тумблер час-
тоты  импульсов переставить с полож ения х 1 на х 10 и таким об разом час-
тота импульсов увеличится в 10 раз, при этом наблю дается падение кри-
вой  тетануса (пессимум). Затем вновь переклю чить тумблер частоты  в по-
лож ение х 1, кривая тетануса вновь возрастет (явление оптимума).  

Зарисовать полученные кривые и сделать выводы  о:  
а) соотнош ении ф азы  сокращ ения и ф азы  расслабления одиночного 

сокращ ения;  
б ) причинах  перех ода одиночного сокращ ения в тетаническое; 
в) причинах  увеличения амплитуды  при суммации сокращ ений ; 
г) причинах  явления оптимума и пессимума. 
 

Раб ота  5.  БЛ О К А Д А   ПРО В Е Д Е Н И Я   В О ЗБУЖ Д Е Н И Я   
 ПО   Н Е РВ У  

 
Н овокаин  и алкоголь  вы зываю т  сниж ение возб удимости нервны х  

волокон и препятствую т проведению  потенциала действия. 
Ц ель раб оты .  И сследовать блокаду  проведения возб у ж дения при 

использовании ф армакологических  вещ еств.  
М атериалы  и об орудование: кимограф , у ниверсальны й  ш татив,  

влаж ная камера с электродами для нервного ствола,   стимулятор, раствор 
Рингера, 2 %-ны й  раствор новокаина или 10 %-ны й  раствор спирта, 
ф ильтровальная б умага, вата, э ф ир.   

Х од раб оты .  
Приготовить нервно-мы ш ечны й   препарат и у крепить его в ш тативе. 

Седалищ ны й  нерв поместить во влаж ну ю  камеру . Н а стимуляторе устано-
вить: переклю чатель рода раб от на “В неш ний  разовы й” , “Д лительность”  − 
1 мсек, к клеммам “А мплитуда”  подклю чить электроды  для непрямого 
раздраж ения в полож ение 1:100 и знаку  ⊥ (земля), а тумблер “Стимул”  в 
полож ение ” В кл” . Заземлить электростимулятор и вклю чить его в сеть.  

Подоб рать су б максимальну ю  величину  напряж ения и записать на 
движ у щ ейся ленте кимограф а сокращ ения мы ш цы .  

Смочить в спирте или растворе новокаина  ф ильтровальную  б умагу  
или ватны й  тампон и полож ить его на у часток нерва меж ду  раздраж аю -
щ ими электродами и мы ш цей .  С интервалом в 1 минуту  повторять раз-
драж ения нерва. О тметить, через какое время сокращ ения прекратятся.  

Затем снять тампон и тщ ательно отмыть нерв раствором Рингера. 
Ч ерез 5 минут повторить раздраж ение нерва и записать на ленте кимогра-
ф а результат.  

О б ъ яснить происх ож дение блокады  проведения возб у ж дения при 
использовании ф армакологических  вещ еств.  
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Раб ота   6.  О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   РА БО Т Ы   И   СИ Л Ы   М Ы Ш Ц Ы    

Л Я ГУШ К И  
 
 Раб ота мы ш цы  (А ) измеряется произведением поднятого гру за (Р) 

на величину  у корочения мы ш цы  (h) и выраж ается в килограммометрах  
или граммсантиметрах  (А  = Р х  h). Сила мы ш цы  определяется тем макси-
мальным гру зом, которы й  она ещ е мож ет поднять. 

Ц ель раб оты . О пределить силу  мы ш цы  и найти зависимость меж ду  
величиной  гру за, которы й  поднимает мы ш ца, и выполняемой  ею  раб отой . 

М атериалы  и об орудование: наб ор препаровальны х  инструментов, 
стимулятор, у ниверсальны й  ш татив,  держ атель для б едренной  кости, пис-
чик, электроды   для  раздраж ения мы ш цы , упор для писчика, наб ор гру зи-
ков. 

Х од раб оты . 
Приготовить препарат икронож ной  мы ш цы  лягу ш ки. Укрепить пре-

парат на у ниверсальном ш тативе. Регистрирую щ ий  ры чаг  долж ен б ы ть в 
горизонтальном полож ении, для этого под писчиком необ х одимо закре-
пить упор.  

Реж им раб оты  стимулятора следу ю щ ий : “В ид запуска”  – “В нутрен-
ний” , “Ч астота”  – 1 Гц, “Д лительность”  стимула – 1 мс, сила раздраж ения 
–  максимальная. 

Н а неподвиж ном кимограф е записать сокращ ения мы ш цы  при от-
сутствии нагру зки. Затем повернуть б араб ан от руки примерно на 0,5 см. 
Зарегистрировать сокращ ение мы ш цы  при гру зе 5 г . Увеличивать нагру зку  
и делать записи сокращ ений  до тех  пор, пока гру з не увеличится настоль-
ко, что мы ш ца у ж е не смож ет его поднять. О тметить около каж дой  записи 
соответству ю щ у ю  величину  гру за (Рис.2). 

В ы числить раб оту , проделанну ю  мы ш цей  при каж дом сокращ ении.  
                                                                                                                                                    

          
 

Рис. 2. Сх ема размещ ения 
и крепления гру за.  
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В еличину  у корочения мы ш цы  (h) найти по ф ормуле: h = (H х  s) / S,  

где H – высота подъема писчика в см по записи на б арабане кимограф а;  
S  −  длина писчика от точки вращ ения (О ) до конца писчика (А ); s – длина 
писчика от точки вращ ения (О ) до точки прикрепления мы ш цы  (С).  

Результаты  измерений  занести в таблицу  2. 
Т аблица 2 

Результаты  раб оты  мы ш цы  
 

М асса  гру за, г  P 0 5 10 и т.д.   
В ы сота подъема писчика, см H       
В ы сота  у корочения мы ш цы , см h       

Раб ота,  г/см A       
 

Н а основании таблицы  построить граф ики зависимости величины  
у корочения мы ш цы   и раб оты  от нагру зки и сделать выводы . 

 
Раб ота  7.  РА ЗВ И Т И Е   У Т О М Л Е Н И Я   В   Н Е РВ Н О -М Ы Ш Е Ч Н О М  

  СИ Н А ПСЕ  
 

 Утомлением называется временное пониж ение раб отоспособ ности 
клетки, органа или целого организма,  наступаю щ ее  в  результате раб оты  
и исчезаю щ ее после отды х а. 

Е сли длительно раздраж ать одиночными электрическими  стимула-
ми изолированну ю  мы ш цу ,  к которой  подвеш ен неб ольш ой  гру з, то ам-
плитуда ее сокращ ений  постепенно у б ы вает,  пока не  дойдет  до нуля. По-
лученная  таким об разом кривая называется кривой  утомления. 

Утомление развивается  с неодинаковой  скоростью  в различны х  воз-
б у димы х  системах . В  системе "нерв-мионевральны й  синапс-мы ш ца" 
утомляется в первую  очередь мионевральны й  синапс как звено с самой  
низкой  лабильностью . В  данной  раб оте утомляемость нерва э ксперимен-
тально не проверяется. И сх одят из опытов Н .Е .В веденского, показавш его 
практическу ю  неутомляемость нервов. 

Ц ель раб оты . О пределить локализацию  утомления в нервно-
мы ш ечном препарате. 

М атериалы  и об орудование:  двойной  клю ч с ш естью  клеммами,  
стимулятор, у ниверсальны й  ш татив, кимограф , влаж ная камера с электро-
дами для нервного ствола,   электроды  для раздраж ения мы ш цы , держ а-
тель для б едренной  кости, наб ор инструментов для препарирования, рас-
твор Рингера. 

Х од раб оты . 
Приготовить нервно-мы ш ечны й  препарат и у крепить его в ш тативе. 

Н ерв располож ить во влаж ной  камере на электродах  для нервного ствола, 
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в  мы ш це закрепить электроды  (их  неизолированные части не долж ны  ка-
саться дру г  дру га) для раздраж ения. 

Провода присоединить к двойному  клю чу  по сх еме: 
 

 
 

которая вы зывала б ы  сокращ ение мы ш цы  в два раза б олее  высокое, чем 
пороговое. 

Т у мблер “Стимул”  поставить в полож ение ” В ы кл” . Поставить тумб -
лер “В ид запуска”  на “В нутренний” ,  переклю чатель “Ч астота”   на 2 Гц,  
“Д лительность”  − 1 мсек.  Переклю чатель поставить в полож ение  “на  
нерв”  (непрямое раздраж ение).  Т у мблер "Стимул" в полож ение ” В кл” .  

Записать криву ю  утомления мы ш цы .  Когда сила  сокращ ения мы ш -
цы  заметно уменьш ится,  не прекращ ая подачу  импульсов,  перевести пе-
реклю чатель в полож ение “на мы ш цу ” . У б едиться в том, что при прямом 
раздраж ении мы ш ца вновь начинает сокращ аться.  

Зарисовать  криву ю  утомления в нервно-мы ш ечном препарате. Сде-
лать выводы . 

 
Раб ота   8.  ЗА В И СИ М О СТ Ь  М Ы Ш Е Ч Н О Й   РА БО Т Ы   Ч Е Л О В Е К А  

  О Т   РИ Т М А   И   Н А ГРУЗК И  
 
При мы ш ечной  раб оте  у   человека  со  временем  развивается утом-

ление; сила  мы ш ечны х   сокращ ений  постепенно уменьш ается и  наступа-
ет момент,  когда человек у ж е не в состоянии продолж ать раб оту . Ско-
рость развития утомления зависит от ритма раб оты  и величины  гру за.  
Больш ой  гру з или слиш ком  часты й   ритм приводят к б ы строму  развитию  
утомления. Н аиб ольш ая раб ота соверш ается при средних , оптимальны х  
для данного человека ритме раб оты  и нагру зке.  

Т у ринский  ф изиолог  М оссо сконструировал приб ор −  э ргограф , по-
зволяю щ ий  исследовать раб оту  мы ш ц руки человека. 

 

Н а стимуляторе установить: 
переклю чатель рода раб от на 
“В неш ний  разовы й” , “Д литель-
ность”  − 1 мсек,  а тумблер 
"Стимул" в полож ение ” В кл” . 
Заземлить электростимулятор и 
вклю чить его в сеть. И зменяя 
полож ение переклю чателя  
"А мплитуда",  найти  порог   
раздраж ения мы ш цы . Увели-
чить  напряж ение раздраж аю -
щ его тока до такой  величины , 
которая вы зывала б ы  сокращ е-
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Ц ель раб оты .  О пределить величину  выполняемой  раб оты  в зависи-

мости от нагру зки и ритма, в котором данная раб ота производится. 
 М атериалы  и об орудование: э ргограф ,  гири − 1, 2 и 5 кг , метроном. 
 Х од раб оты . 
 Ч асть 1.  О пределение зависимости раб оты  от величины  нагру зки. 
 В нимание! Н оги под подвеш енны й  гру з не подставлять! 
 Записать на э ргограф е  движ ения  нагру ж енного  пальца.  Д ля этого 

предплечье  и пальцы  закрепить в приб оре и петлю  надеть на средний  или 
у казательны й  палец. Сгиб ая и разгиб ая палец, испытуемы й  поднимает  и  
опускает подвеш енны й  гру з:  2 кг  для деву ш ек и 3 кг  для ю нош ей .  Пус-
каю т в х од метроном с частотой  90 у даров  в минуту .  И спытуемы й   под-
нимает  гру з при каж дом у даре метронома, сокращ ения мы ш цы  долж ны  
производиться каж ды й  раз с  максимальной  силой . В ы сота подъема гру за 
регистрируется на б умаге. Постепенно у  испытуемого начинает развивать-
ся утомление, сила мы ш ечны х  сокращ ений  становиться все меньш е и 
меньш е,  и,  наконец,  наступит такой  момент, когда испытуемы й  у ж е не в 
состоянии поднимать гру з −  это момент отказа от раб оты .  Полученная 
таким об разом кривая называется кривой  утомления. 

В ы числяю т произведенну ю  пальцем раб оту  (А ) в Д ж оулях  по  ф ор-
муле:  

A = P•H•n / 0,10197, 
где Р − масса гру за;  Н  − средняя высота его подъема;  n − количество 
подъемов. 

После 10-минутного отды х а увеличить нагру зку : для деву ш ек − 3 кг ,  
для  ю нош ей  − 5 кг .  Записать криву ю  утомления при том ж е ритме.  

В ы числить раб оту  и сравнить результаты . Сделать выводы . 
 
Ч асть 2.  О пределение зависимости выполняемой  раб оты  от ее рит-

ма. 
К  крю чку  э ргограф а подвесить тот гру з, при поднятии которого в 

первой  части опыта испытуемым б ыла произведена наиб ольш ая раб ота. 
И спытуемы й  поднимает  гру з  средним пальцем руки до полного отказа от 
раб оты  в ритме 120 раз в  минуту .  После  10-минутного отды х а  повторить  
опыт, используя тот ж е гру з, но сниж ая ритм раб оты  до 90 раз в минуту . 

Результаты  опытов записать в таблицу  3. 
Т аблица 3 

Зависимость  раб оты   от  ее  ритма 
 
Ритм, 

у д/минуту  
М ас-
са, кг  

Средняя высота 
подъема гру за (Н ), м 

Ч исло подъ -
емов (n)  

Раб ота,  (А ) 
Д ж  

90 2 (3)    
 90 3 (5)    
120     
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90     
 Сделать вывод об  оптимальном ритме  раб оты   для  данного испы -

туемого. 
 

 Раб ота  9.   И ЗМ Е РЕ Н И Е   СИ Л Ы   М Ы Ш Ц   Ч Е Л О В Е К А  
 

О дним из  показателей  ф изического развития организма слу ж ит сила 
мы ш ц.  Сила мы ш ц определяется тем  наиб ольш им  напряж ением, которое 
она  мож ет  развить.   

Д ля определения  силы   мы ш ц у  человека пользу ю тся кистевыми 
динамометрами. Кистевой  динамометр представляет  соб ой   стальну ю  
скоб у , котору ю   человек сж имает в ладони с максимальным напряж ением. 
Д еф ормация ш калы  отмечается стрелкой , показываю щ ей  на ш кале усилие 
в килограммах . Сила правой  кисти у  му ж чин колеблется в пределах  35-50 
кг ,  левой  − 32-46 кг;  у  ж енщ ин – соответственно 25-33 и 23-30 кг .   

Ц ель раб оты .  О пределить силу  мы ш ц кисти. 
М атериалы  и об орудование:  кистевой   динамометр. 
Х од раб оты . 
Д ля определения силы  мы ш ц кисти взять кистевой  динамометр ки-

стью  правой  руки,  котору ю   отвести  от туловищ а до получения с ним 
прямого у гла.  В тору ю  руку  опустить вниз вдоль туловищ а. Сж имать с 
максимальной  силой  пальцы  правой  кисти 5 раз,  делая интервалы  в не-
сколько минут и каж ды й  раз ф иксируя полож ение стрелки. Н аиб ольш ее 
отклонение стрелки  динамометра является показателем максимальной  си-
лы  мы ш ц кисти.  О пределить силу  левой  руки. В ы числить средню ю  вели-
чину  силы  мы ш ц правой  и левой  кисти. 

Принять сидячу ю  позу  у  стола,  рука долж на леж ать на столе, а ди-
намометр,  сж имаемы й  рукой , располагаться своей  длинной  осью  перпен-
дикулярно  поверх ности  стола.  Произвести три раза сж атие пру ж ины  ди-
намометра (за показатель силы  б ерется наиб ольш ая величина из трех  из-
мерений). 

  Записать результаты , полученные  всеми студентами группы , в таб -
лицу . Рассчитать средню ю  величину . 

 
Контрольные  вопросы  

1. Понятие о возб удимости.  И онные мех анизмы  потенциала покоя. 
Калиевы й  равновесны й  потенциал (ф ормула Н ернста).   

2. Л окальны й  потенциал и потенциал действия. И онные мех анизмы  по-
тенциала действия нервны х  клеток.  Д еполяризация и реполяризация, ги-
перполяризация. Закон "все или ничего". 

3. В заимозависимость амплитуды  и длительности порогового раздра-
ж ителя. Х ронаксия. 
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4. И зменение возб у димости при развитии потенциала действия. Пе-

риоды  абсолю тной  и относительной  возб удимости, э кзальтация. Явление 
аккомодации.  

5. Х арактеристика ионны х  каналов. В оротны й  мех анизм Na+-канала. 
6. Проведение возб у ж дения по нервному  волокну . М иелинизиро-

ванные волокна и принцип сальтаторного проведения возб у ж дения.  
7. Строение, классиф икация и ф у нкции нервны х  волокон. Законы  про-

ведения возб у ж дения по нервному  стволу .  
8. Строение, ф у нкции и свойства мы ш ечной  ткани. 
9. Т ипы  мы ш ечны х  сокращ ений .  И зотоническое и изометрическое со-

кращ ения. 
10.  О диночное мы ш ечное сокращ ение. Суммация сокращ ений . 

Т етанус. 
11.  Д вигательная единица. Быстрые и медленные мы ш ечные во-

локна. 
12.  М ех анизм и э нергетика мы ш ечного сокращ ения.  
13.  Роль А Т Ф  в мы ш ечном сокращ ении. Т еплооб разование при 

сокращ ении. Раб ота и сила мы ш ц. Правило средних  нагру зок. 
14.  Ф изиология гладкой  мускулатуры . 

 
Ф И ЗИ О Л О ГИ Я   ЦЕ Н Т РА Л ЬН О Й  Н Е РВ Н О Й  СИ С Т Е М Ы  

 
Раб ота 10.  И ЗМ Е РЕ Н И Е   В РЕ М Е Н И   РЕ Ф Л Е КСА   ПО   Т Ю РК У  

 
В ременем рефлекторной  реакции называется то время, которое про-

х одит от момента раздраж ения до начала рефлекса. В ремя рефлекса зави-
сит от силы  раздраж ения и от состояния рефлекторны х  центров. 

Ц ель раб оты . Н айти зависимость времени рефлекса от силы  раздра-
ж ителя. 

М атериалы  и об орудование: лягу ш ка, ш татив с заж имом, проб ка с 
крю чком, наб ор препаровальны х   инструментов, ф ильтровальная б умага, 
стакан с водой  (0,5 л), растворы  серной  кислоты  в концентрации: 0,1; 0,25; 
0,5; 1,0; 2,0 %, метроном. 

Х од раб оты . 
Приготовить спинно-мозговой  препарат и подвесить его на ш тативе. 
Ч ерез 10-15 минут после спинального ш ока пустить в х од метроном 

и погру зить одну  из задних  лапок в 0,1 %-ны й  раствор серной  кислоты , 
считая у дары  метронома от момента погру ж ения до появления сгибатель-
ного рефлекса. О б мыть лягу ш ку  в стакане с водой  и через 1 минуту  вновь 
повторить опыт до трех  измерений . В ы числить среднее время рефлекса. 

Повторить опыт, раздраж ая лапку  лягу ш ки 0,25; 0,5; 1,0  и 2,0 %-
ным раствором серной  кислоты . После каж дого опыта давать лягу ш ке от-
ды х  3-5 минут. 
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Проанализировать полученные данные, построить граф ик зависимо-

сти времени рефлекса от силы  раздраж ителя, сделать выводы . 
 

Раб ота 11.  А Н А Л И З  РЕ Ф Л Е К Т О РН О Й   Д УГИ  
 

Сущ ность рефлекторного акта состоит в последовательном возб у ж -
дении различны х  у частков рефлекторной  ду ги, которая является анатоми-
ческим су б стратом всякого рефлекса: рецептора, чувствительного (аф ф е-
рентного) нерва, нервны х  клеток спинного мозга, двигательного (э ф ф е-
рентного) нерва, э ф ф ектора. 

Ц ель раб оты . В ы яснить роль различны х  у частков рефлекторной  ду ги 
в осущ ествлении рефлекса.  

М атериалы  и об орудование: те ж е, что  в раб оте 10. 
Х од раб оты . 
Приготовить спинно-мозговой  препарат и подвесить его на ш тативе. 
Погру зить задню ю  лапку  лягу ш ки в 0,5 %-ны й  раствор серной  ки-

слоты  и наблю дать сгиб ательны й  рефлекс. О б мыть лягу ш ку . Сделать кру -
говой  разрез кож и вокру г  голени и снять ее с лапки. Ч ерез 1-2 минуты  раз-
драж ать лапку  0,5 %-ны й  раствором серной  кислоты . Н аблю дать выпаде-
ние сгиб ательного рефлекса. 

О тпрепарировать седалищ ны й  нерв неповреж денной  лапки и под-
вести под него лигатуру . Перерезать нерв и проверить рефлекс. У б едиться 
в отсутствии рефлекса. Проверить сгиб ательны й  рефлекс на передних  лап-
ках  лягу ш ки, раздраж ая их  пинцетом; у б едиться в его наличии, а затем, 
разру ш ив спинной  мозг , вновь проверить рефлекс на передних  лапках  ля-
гу ш ки; рефлекс отсутствует. 

Сделать анализ опыта, зарисовать сх ему  рефлекторной  ду ги.  
 

Раб ота  12.  Ц Е Н Т РА Л ЬН О Е    Т О РМ О Ж Е Н И Е  
 
В  1862 году   И .М . Сеченов открыл явление тормож ения в централь-

ной  нервной  системе. Пользуясь методикой  Т ю рка, И .М . Сеченов наблю -
дал увеличение времени сгиб ательного рефлекса задней  лапки лягу ш ки 
при раздраж ении зрительны х  б у гров кристалликом поваренной  соли. Этот 
ф еномен получил название "сеченовского тормож ения". 

Ц ель раб оты . В ы явить тормож ение сгиб ательного рефлекса после 
налож ения кристалликов поваренной  соли на область зрительны х  б у гров. 

М атериалы  и об орудование: ш татив с заж имом, проб ка с  крю чком, 
наб ор препаровальны х  инструментов, 0,25 %-ны й  раствор серной  кислоты , 
кристаллы  поваренной  соли, стакан с водой , раствор Рингера, марлевая 
салфетка. 

Х од  раб оты .  
О б ернуть туловищ е и конечности лягу ш ки марлевой  салфеткой  или 

б интом. Удалить нож ницами кож ны й  лоскут в области головы  (вести раз-
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рез меж ду  глазницами к основанию  черепа). Сделать трепанацию  черепа и 
у далить  маленькими нож ницами часть черепной  короб ки. Кровотечение  
останавливается ватными тампонами. Рассмотреть мозг и зарисовать его. 
Головной  мозг перерезать глазным скальпелем позади б ольш их  полу ш а-
рий  и у далить их . Повесить лягу ш ку  на ш татив. 

О пределить время рефлекса по Т ю рку  2-3 раза. И нтервал меж ду  оп-
ределениями 1-2 минуты . 

Т щ ательно осу ш ить поверх ность мозга, налож ить кристаллик соли 
на поверх ность мозга. О пределить время рефлекса по Т ю рку  в течение 
первой  минуты  после налож ения кристаллика соли. Н аблю дать увеличе-
ние времени рефлекса. 

Удалить кристаллик соли. Промыть разрез мозга раствором Рингера 
и через 2-3 минуты  вновь определить время рефлекса.  

Записать результаты  опыта. Сделать выводы . 
 

Раб ота  13.  О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е    В РЕ М Е Н И   СЕ Н СО М О Т О РН О Й   РЕ А К -
Ц И И  

 
В ремя реакции – время от момента появления раздраж ителя до от-

ветной  реакции. Н а различные раздраж ители и у  разны х  лю дей  время ре-
акции различно. 

Ц ель раб оты .  О пределить время реакции у  человека на различные 
раздраж ители.  

М атериалы  и об орудование: х ронорефлексометр. 
Х од раб оты . 
И спытуемы й  сидит в у доб ной  позе перед приб ором, держ ит наж атой  

кнопку . Экспериментатор вклю чает световой  (красны й , ж елты й  или зеле-
ны й) или звуковой  (высокий  или низкий  тон) раздраж ители. При появле-
нии раздраж ителя испытуемы й  долж ен отпустить кнопку . 

 Экспериментатор записывает показания электросекундомера от мо-
мента подачи раздраж ителя до двигательной  реакции пальца.  

Каж ды й  раздраж итель подается 3 раза. 
Результаты   наблю дений   записать  в таблицу  4. 

Т аблица 4 
В ремя  рефлекса (миллисеку нды )  на  различные  раздраж ители 

 
Среднее значение времени реакции (мс)  

на световой  раздраж итель на зву ковой  раздраж итель Ф .И  
красны й  ж елты й  зелены й  низкий  высокий  

 
Сравнить средние значения времени реакции на различные раздра-

ж ители и у  разны х  испытуемы х . 
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Раб ота  14.  О Ц Е Н К А   УРА В Н О В Е Ш Е Н Н О СТ И   Н Е РВ Н Ы Х  

  ПРО Ц Е ССО В  
 
Уравновеш енность нервны х  процессов х арактеризуется соотнош е-

нием силы  процесса возб у ж дения и тормож ения. О б а процесса могут б ы ть 
одинаково сильными, либ о один мож ет заметно преобладать над дру гим. 

Ц ель раб оты .  О знакомиться с методикой  оценки у равновеш енности 
нервны х  процессов у  человека. 

М атериалы  и об орудование: х ронорефлексометр.  
Х од раб оты . 
И спытуемы й  сидит перед приб ором в у доб ной  позе, держ а в руке  

наж атой  кнопку . Э кспериментатор вклю чает световой  раздраж итель (б е-
лы й  свет - полож ительны й  раздраж итель), после появления которого ис-
пытуемы й  долж ен отпустить кнопку . При вклю чении лампы  красного цве-
та (диф ф еренцировочны й  раздраж итель) испытуемы й  не долж ен отпускать 
кнопку . Э кспериментатор определяет латентное время  и количество ош и-
б очны х  реакций .  

Сравнить процент неправильны х  реакций  на полож ительны й  и диф -
ф еренцировочны й  раздраж ители и сделать вывод. Показателем превали-
рования или равновесия возб удительны х  и тормозны х  реакций  является 
отнош ение числа ош иб ок (неправильны х  реакций) на полож ительны й  и 
диф ф еренцировочны й  (тормозны й) сигналы .  Сделать  выводы . 

Результаты   раб оты  записать в таблицу  5. 
Т аблица  5 

А нализ  сенсомоторны х   реакций   на  световой   раздраж итель 
 

К оличество 

Реакция примене-
ний  раз-
драж ителя 

правиль-
ны х  
 реакций  

 непра-
вильны х  
реакций  

Процент 
непра-
вильны х  
реакций  

Сред-
нее 
время  
реак-
ции 

 на световой  
раздраж итель 
б елого цвета 

     

на световой  
раздраж итель 
красного цвета 
(диф ф еренци-
ровка) 
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Раб ота  15.  О Ц Е Н К А   ПО Д В И Ж Н О СТ И   Н Е РВ Н Ы Х   

 ПРО Ц Е ССО В   ПО   ПЕ РЕ Д Е Л К Е    ПО Л О Ж И Т Е Л ЬН О Й   РЕ А К Ц И И   
В   Т О РМ О ЗН У Ю  

 
Подвиж ность нервны х  процессов определяется б ы стротой  возник-

новения  или прекращ ения возб у ж дения и тормож ения, легкостью  перех о-
да от одного нервного процесса к дру гому .  Н ервные процессы  б ы ваю т ла-
б ильными и инертными. Подвиж ность нервны х  процессов мож ет б ы ть 
оценена по скорости переделки полож ительной  реакции  в тормозну ю  и 
наоб орот.  О тмечено, что улиц со слаб ой  нервной  системой  процесс воз-
б у ж дения развивается б олее интенсивно,  зату х ание его б олее длительное, 
чем у  лиц с сильной  нервной  системой . 

Ц ель раб оты .  О знакомиться с методикой  оценки подвиж ности нерв-
ны х  процессов у  человека. 

М атериалы  и об орудование: х ронорефлексометр.  
Х од раб оты .  
В ы б рать одного испытуемого, у  которого наименьш ее число ош иб ок 

на диф ф еренцировку   и повторить определение сенсомоторной  реакции с 
подачей  10 раздраж ителей  б елого и 10 красного цвета, оставляя б елы й  
цвет полож ительным раздраж ителем, а красны й  − диф ф еренцировочным.  
Ч ерез 3-5 минут отды х а повторить  тестирование, сделав б елы й  цвет − 
диф ф еренцировочным, а красны й  − полож ительным раздраж ителем. 

Д анные исследования записать в таблицу  6.  
Т аблица  6 

А нализ  подвиж ности  нервны х  процессов 
 

Количество Реакция  
 примене-
ний  раз-
драж ителя 

 правиль-
ны х  реак-
ций  

 непра-
вильны х  
реакций  

Процент 
ош иб ок 

 на раздраж итель 
б елого цвета 

    

на раздраж итель 
красного цвета 
(диф ф еренцировка) 

    

 на раздраж итель 
красного цвета 

    

на раздраж итель 
б елого цвета (диф -
ф еренцировка) 

    

Сделать вывод о степени подвиж ности нервной  системы  испытуемо-
го. 
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Контрольные вопросы . 
1.Ф у нкции нейронов, их  классиф икация. М етоды  исследования ней-

рональной  активности. 
2.Строение синапса. Т ипы  синапсов в Ц Н С и мех анизм передачи 

возб у ж дения в них . Классиф икация синапсов: х имические синапсы  и 
э ф апсы  (электрические). 

3.О соб енности синаптической  передачи в х имических  и электриче-
ских  синапсах .  Строение и ф у нкционирование синапсов на примере аце-
тилх олинового синапса.  

4.В ПСП. М иниатю рны й  (локальны й) потенциал концевой  пластин-
ки. Явления суммации (пространственной  и временной) в синапсах .  

5. Роль вторичны х  мессендж еров в развитии процессов возб у ж дения 
на постснаптической  мембране. 

6. М едиаторы  и их  классиф икация. Рецепторы  и их  влияние на х а-
рактер синаптической  передачи. 

7. М ех анизм   тормож ения в Ц Н С. Постсинаптическое и пресинап-
тическое тормож ение. Координация рефлекторны х  процессов. 

8. О соб енности строения и ф у нкционирования вегетативной  нервной  
системы . Симпатическая и парасимпатическая вегетативная нервная сис-
тема.  

9. Рефлекторная ду га. В ремя рефлекса, способ ы  определения.  
10. Понятие "нервны й  центр". О сновные свойства нервны х  центров. 
11.Учение А .А . У х томского о доминанте. 
12.Спинной  мозг . М отонейроны . Рефлексы  спинного мозга. Ф у нк-

ции проводящ их  путей  спинного мозга.  Координация движ ений  мы ш ц-
антагонистов. 

13. Продолговаты й  мозг , его структура и ф у нкции. О сновные центры  
продолговатого мозга. Понятие о ретикулярной  ф ормации. 

14. Ф у нкции среднего мозга. Понятие о децеребральной  ригидности. 
15. М озж ечок и его ф у нкция.  Последствия у даления мозж ечка. Роль 

мозж ечка в координации движ ений . 
16. Н ейрональная организация и ф у нкции таламуса. 
17. Гипоталамус, структура и ф у нкции. Н ейросекреция. 
18. Ф изиология подкорковы х  ядер. 
19. Структурная и ф у нкциональная организация   коры .  Сенсорные 

и ассоциативные области коры . 
20. М етоды  исследований   ф у нкций  коры   мозга.  Понятие об  Э Э Г и   

ее  ритмах . 
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Ф И ЗИ О Л О ГИ Я   С Е РДЕ Ч Н О -СО СУДИ С Т О Й  СИ С Т Е М Ы  

 
Раб ота  16.  М Е Т О Д И К А   И ЗО Л Я Ц И И   СЕ РД Ц А   ПО   Ш Т РА УБУ  

 
Сердце лягу ш ки состоит из трех  отделов: венозного синуса (пазу х и), 

дву х  предсердий  и одного ж елудочка (рис. 3). 
  

 

Рис. 3. Сердце лягу ш ки:  
1 – ж елудочек; 2 – правое пред-
сердие; 3 – левое предсердие;  
4 – венозны й  синус; 5 – артери-
альны й  конус; 6 – ду ги аорты ;  
7 – легочно-кож ная артерия;   
8- аорта; 9 – об щ ая сонная арте-
рия; 10 – ниж няя полая вена;  
11 – верх ние полые вены ;  
12 – легочные вены . 
 
 

 
В  ф изиологических  и ф армакологических  опытах  используется пре-

парат изолированного по Ш трау б у  сердца лягу ш ки, которы й  представляет 
соб ой  изолированны й  ж елудочек сердца, венозны й  ж е синус и предсердия 
исклю чены  из перф у зии. 

Ц ель раб оты . О своение методики изоляции сердца по Ш трау б у . О з-
накомление с раб отой  сердца лягу ш ки. 

М атериалы  и об орудование: лягу ш ка, дощ ечка для ф иксации лягу ш -
ки, каню ля, лигатуры , у ниверсальны й  ш татив, кимограф , наб ор препаро-
вальны х  инструментов, ры чаж ок Э нгельмана с серф ином, раствор Ринге-
ра. 

Х од раб оты . 
Л ягу ш ку  обезглавить, разру ш ить спинной  мозг . 
Поместить лягу ш ку  на препаровальную  дощ ечку  б рю ш ком вверх , 

заф иксировав ее лапки б улавками. В ы резать нож ницами кож ны й  лоскут, 
верш ина которого долж на нах одиться на середине б рю ш ка, а основание 
под  ниж ней  челю стью . В вести б ранш у  нож ниц в полость тела лягу ш ки и, 
держ а их  плаш мя, осторож но, чтоб ы  не поранить сердце, отделить гру ди-
ну . Зах ватить пинцетом перикард на уровне верх у ш ки сердца и разрезать 
его, об наж ив таким об разом сердце, найти и перерезать у здечку  сердца. 
О б наж енное сердце необ х одимо периодически орош ать раствором Ринге-
ра во избеж ание подсы х ания.  

Рассмотреть и зарисовать строение передней  и задней  поверх ности 
сердца. О тметить порядок сокращ ения (систола) и расслабления (диасто-
ла) его отделов – венозного синуса, предсердий  и ж елудочка. 
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Т щ ательно отпрепарировать об е ду ги аорты  и, подведя под них  ли-

гатуры , перевязать их , отступив как мож но дальш е от сердца. Т ретью  ли-
гатуру  подвести под луковицу  аорты . 

О стрыми нож ницами надрезать стенку  левой  ду ги аорты  и, вводя в 
сосуд каню лю  с раствором Рингера, осторож но продвинуть ее в полость 
ж елудочка. Показателем того, что каню ля вош ла в полость сердца, служ ит 
движ ение в ней  раствора Рингера при каж дой  систоле ж елудочка. 

Каню лю  у крепить, завязывая на ее ш ейке нитку , предварительно 
подведенну ю  под луковицу  аорты . Затем препарат сердца вырезать из ор-
ганизма лягу ш ки, слегка приподняв его на каню ле. При этом венозны й  си-
нус вырезать вместе с кусочком печени (не повредить венозны й  синус!). 

Каню лю  с изолированным сердцем у крепить в заж име на ш тативе; 
верх у ш ку  ж елудочка при помощ и серф ина и нитки соединить с ры чаж ком 
для граф ической  регистрации сердечны х  сокращ ений  на кимограф е. Запи-
сать сокращ ения изолированного сердца на кимограф е. 

 
Раб ота  17.  В Л И Я Н И Е   Т Е М ПЕ РА Т УРЫ ,  СО Л Е Й   К А Л И Я   И    

 К А Л ЬЦ И Я ,     А Д РЕ Н А Л И Н А   И   А Ц Е Т И Л Х О Л И Н А   Н А   РА БО Т У  
И ЗО Л И РО В А Н Н О ГО   СЕ РД Ц А   Л Я ГУШ К И    

         
Д еятельность  сердца регулируется не только нервной  системой , но и 

гуморальной  – различными вещ ествами, нах одящ имися в крови. Н аиб олее 
выраж енным влиянием на деятельность сердца обладает адреналин. Е го 
действие подоб но  раздраж ению  симпатической  нервной  системы .  

Сущ ественное влияние на деятельность сердца оказываю т и некото-
рые электролиты . Т ак, изб ыток ионов калия в крови у гнетает сердечну ю  
деятельность, а при значительном изб ытке сердце останавливается в диа-
столе. И зб ыток ионов кальция действует в противополож ном направле-
нии. 

Ц ель раб оты .  Провести  наблю дение  на примере изменения автома-
тии сердца зависимости ф изиологических  процессов от температуры . В ы -
яснить влияние на сердце медиаторов симпатической  и парасимпатиче-
ской  системы . Установить влияние на сердечну ю  мы ш цу  ионов калия и 
кальция. 

М атериалы  и об орудование: лягу ш ка, дощ ечка для ф иксации лягу ш -
ки, наб ор препаровальны х  инструментов, каню ля, лигатуры , ры чаж ок Э н-
гельмана с серф ином, у ниверсальны й  ш татив, кимограф , раствор Рингера, 
пипетка, растворы  адреналина, ацетилх олина, CaCl2, KCl, горячая вода, 
лед. 

Х од раб оты . 
И золировать сердце лягу ш ки по Ш трау б у . Каню лю  с изолированным 

сердцем у крепить в заж име на ш тативе и соединить с ры чаж ком для гра-
ф ической  регистрации сердечны х  сокращ ений  на кимограф е. 
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Записать сокращ ения изолированного сердца на кимограф е и заме-

нить раствор Рингера в каню ле раствором, ох лаж денным до 5 °С. Н аблю -
дать изменения записи сокращ ений  сердца на кимограф е. Заменить рас-
твор в каню ле на об ы чны й  раствор (18-20 °С). 

Заменить  в каню ле раствор Рингера раствором, нагретым до 30 °С 
(не вы ш е). Н аблю дать изменения записи на кимограф е. 

И спытать влияние на сердце изб ытка ионов калия. Д ля этого заме-
нить в каню ле об ы чны й  раствор Рингера раствором, в котором концентра-
ция калия в 4 раза вы ш е нормы . Как только отчетливо уменьш ится ритм и 
сила сокращ ений , необ х одимо многократно промыть сердце раствором 
Рингера и дож даться возврата к преж ней  амплитуде сокращ ений  сердца. 

После записи нормальной  деятельности сердца исследовать действие 
раствора с изотоническим содерж анием ионов кальция. Сердце промыть 
несколько раз нормальным раствором Рингера для восстановления исх од-
ны х  сокращ ений . 

При помощ и пипетки ввести в каню лю  с раствором Рингера 1-2 кап-
ли раствора адреналина. О тметить у чащ ение и усиление сердечны х  со-
кращ ений . М ногократно промыть сердце раствором Рингера. 

И спытать влияние на сердце ацетилх олина. Д ля этого  в каню лю  со 
свеж им раствором Рингера прибавить 1-2 капли раствора ацетилх олина. 
О тметить замедление и ослабление сердечны х  сокращ ений . При изб ытке 
ацетилх олина мож ет наступить остановка сердца в диастоле. 

Зарисовать кривые, проанализировать полученные э ксперименталь-
ные данные, сделать выводы . 

 
Раб ота  18.  Э КСТ РА СИ СТ О Л А   И   К О М ПЕ Н СА Т О РН А Я   ПА УЗА  

 
О дной  из важ нейш их  ф изиологических  особенностей  сердечной  

мы ш цы  является длительны й  реф рактерны й  период. О н состоит из дву х  
ф аз: ф азы  абсолю тной  и ф азы  относительной  реф рактерности.  А б солю т-
ная реф рактерная ф аза во времени совпадает с систолой , относительная 
реф рактерная ф аза – с диастолой . Раздраж ение, нанесенное на ж елудочек 
во время диастолы , вы зывает внеочередное сокращ ение, называемое э кст-
расистолой . За э кстрасистолой  всегда следует б олее длинная, чем об ы чно, 
пауза. Е е называю т компенсаторной  паузой  (рис. 4). 
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Рис. 4. Э кстрасистола и ком-
пенсаторная пауза. 
   –  моменты  поступления 
импульсов из синусного у зла; 
1, 2, 3 – моменты  нанесения 
электрических  раздраж ения; 
4 – э кстрасистола; 5 -  вы -
павш ее сокращ ение.6 – ком-
пенсаторная пауза;  

Ц ель раб оты . И сследовать возб удимость ж елудочка сердца в различ-
ные ф азы  его деятельности. 

М атериалы  и об орудование: лягу ш ка, дощ ечка для ф иксации лягу ш -
ки, наб ор препаровальны х  инструментов, каню ля, лигатуры , ры чаж ок Эн-
гельмана с серф ином, у ниверсальны й  ш татив, кимограф , раствор Рингера, 
электроды  для раздраж ения, стимулятор. 

Х од раб оты . 
И золировать сердце лягу ш ки по Ш трау б у .  
Подвести к сердцу  электроды  от стимулятора. О дин у крепить у  ос-

нования сердца, дру гой  соединить с серф ином у  верх у ш ки сердца. 
В о время записи сердечны х  сокращ ений  нанести раздраж ение на 

сердце в различные периоды  его деятельности. Д ля этого поставить тумб -
лер “В ид запуска”  в полож ение “В неш ний  разовы й” . Сила раздраж ителя – 
1-5 В , “Д лительность”  стимула – 5 мсек. 

Зарисовать полученные кривые и сделать выводы . 
 
Раб ота  19.  А Н А Л И З  ПРО В О Д Я Щ Е Й   СИ СТ Е М Ы   СЕ РД Ц А   

  (О ПЫ Т   СТ А Н Н И УСА ) 
 

О дной  из х арактерны х  особ енностей  сердца является его автоматия. 
А втоматией  называю т способ ность органа, ткани, клетки возб у ж даться 
под  
влиянием импульсов, возникаю щ их  в них  самих  б ез внеш них  раздраж ите-
лей . В  сердце автоматия свойственна лиш ь определенным его у часткам, 
которые называю т у злами автоматии. В се у частки проводящ ей  системы  
обладаю т способ ностью  к автоматии, которая изменяется от венозного 
конца сердца к артериальному  (градиент автоматии). Ритм нормально ра-
б отаю щ его  сердца  определяется  частотой   возб у ж дений ,  возникаю щ их   
в  
синусном у зле. Поэтому  синусны й  у зел называю т «водителем ритма» - 
пейсмекером. При нару ш ении ф у нкции синусного у зла проявляется авто-
матия атриовентрикулярного у зла. Ритм сокращ ений  сердца, задаваемы й  
этим у злом, вдвое и б олее раз ниж е, чем в норме. 
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Ц ель раб оты . В ыполнить  опыт Станниуса, доказываю щ ий  веду щ у ю  

роль синусного у зла в автоматии сердца и наличии градиента автоматии. 
М атериалы  и об орудование: лягу ш ка, наб ор препаровальны х  инст-

рументов, дощ ечка для ф иксации лягу ш ки, каню ля, раствор Рингера, лига-
туры , кимограф , у ниверсальны й  ш татив, ры чаж ок  Энгельмана с серф и-
ном, пипетка. 

Х од раб оты . 
Произвести изоляцию  по Ш трау б у . Подвести под венозны й  синус 

лигатуру , но не завязывать ее. Произвести регистрацию  раб оты  сердца в 
норме, подсчитать число сокращ ений  за 30 секу нд. 

Н алож ить перву ю  лигатуру  Станниуса. Д ля этого слаб о завязать ли- 
гатуру  и, постепенно стягивая ее, располож ить точно по границе меж ду  
синусом и предсердиями. После налож ения первой  лигатуры  синус дол-
ж ен сокращ аться в преж нем ритме, а предсердия и ж елудочек останавли-
ваю тся. 

 

 

Рис. 5.  Сх ема налож ения ли-
гатур по Станниусу .  
1 – первая лигатура, 2 – первая 
и вторая лигатуры . Ч асти 
сердца, сокращ аю щ иеся после 
налож ения лигатур, затемне-
ны . 
 
 
 

 
Н алож ить втору ю  лигатуру  Станниуса. О на мех анически раздраж ает 

атриовентрикулярны й  у зел и тем самым поб у ж дает его к автоматической  
деятельности. При правильном налож ении лигатуры  сейчас ж е восстанав-
ливаю тся сокращ ения ж елудочков. Подсчитать их  число. При налож ении 
на сердца  лигатур Станниуса см. рис. 5. 

Сделать выводы , зарисовать сх ему  налож ения лигатур Станниуса. 
 

Раб ота   20.  РЕ Ф Л Е КСЫ   СЕ РД Ц А   (О ПЫ Т   ГО Л ЬЦ А ) 
 

Раздраж ением лю б ы х  чувствительны х  окончаний  мож но рефлектор-
но вы звать уреж ение или у чащ ение частоты  сердечны х  сокращ ений , а раз-
драж ением рецепторов киш ечника мож но не только изменить раб оту  
сердца, но даж е вы звать его остановку . У  человека  подоб ное  явление  
мож но  
наблю дать при сильном у даре в область подвздош ной  впадины , когда от 
сильного раздраж ения солнечного сплетения происх одит рефлекторная 
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остановка сердца. В ыполнение рефлекса Гольца у  лягу ш ки не выполняется  
после перерезки блу ж даю щ их  нервов или разру ш ения спинного мозга. 

Ц ель раб оты .  Н аблю дать рефлекс Гольца на сердце лягу ш ки. 
М атериалы  и об орудование: лягу ш ка, наб ор препаровальны х  инст-

рументов, дощ ечка для ф иксации лягу ш ки, б улавки. 
Х од раб оты .  
Л ягу ш ку  об езглавить (спинной  мозг  не разру ш ать!). Укрепить ля-

гу ш ку  б улавками на восковой  пластине б рю ш ком кверх у . О б наж ить серд-
це (б рю ш ну ю  полость не вскрывать!). Подсчитать число сокращ ений  
сердца за 30 с. Н анести ру чкой  пинцета 2-3 у дара по б рю ш ку  ж ивотного. 
Сердце рефлекторно останавливается, а затем вновь начинает сокращ ать-
ся.  

Е сли остановки не происх одит, мож но раздраж ать непосредственно 
рецепторы , сдавливая пинцетом петли киш ечника. 

 
Разру ш ить спинной  и продолговаты й  мозг и снова повторить опыт. 
Сделать выводы  о х арактере изу чаемого рефлекса и его анатомиче-

ских  путях . Зарисовать сх ему  рефлекторной  ду ги рефлекса Гольца. 
 
Раб ота  21.  К РО В О О БРА Щ Е Н И Е   В   К А ПИ Л Л Я РА Х   Л Я ГУШ К И  

 
В  кровеносной  системе различаю т три отдела, разнородные по своей  

структуре и ф у нкциям: артерии, вены , капилляры . Скорость течения крови 
в разны х  отделах  неодинакова, что об ъ ясняется разной  ш ириной  об щ его 
сечения сосудистого русла. 

Ц ель раб оты . Н аблю дая кровооб ращ ение в плавательной  перепонке 
и язы ке ж ивой  лягу ш ки, у б едиться, что кровь движ ется непрерывно. 

М атериалы  и об орудование: лягу ш ка, микроскоп, дощ ечка с отвер-
стиями, б улавки, 10 %-ны й  раствор алкоголя или э ф ир, э ксикатор, вата, 
раствор  Рингера. 

Х од раб оты . 
Л ягу ш ку  обездвиж ить наркозом, поместив ее в э ксикатор с 10 %-

ным  раствором спирта или полож ить туда вату , смоченну ю  э ф иром. 
О б ездвиж енну ю  лягу ш ку  полож ить на дощ ечку  и при помощ и б ула-

вок растянуть плавательную  перепонку  задней  лапки меж ду  2 и 3 пальца-
ми. Следует избегать сильного натяж ения перепонки, т.к. при этом мож ет  
остановиться ток крови. Кож у  необ х одимо поддерж ивать во влаж ном со-
стоянии, смачивая ее водой . Д ощ ечку  с лягу ш кой  установить под микро-
скопом. 

Произвести следую щ ие наблю дения: а) под малым увеличением най-
ти и зарисовать артерии, вены  и капилляры , б ) отметить разницу  в 
движ ении крови в различны х  отделах  кровяного русла, в) отметить раз-
личные скорости осевого и пристеночного тока крови, г) проследить изме-
нения ф ормы  э ритроцитов у  изгиб ов капилляров. 
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Н аблю дение кровооб ращ ения в язы ке лягу ш ки 

Л ягу ш ку  полож ить на дощ ечку  спинкой  кверх у . Я зы к осторож но за-
х ватить пинцетом, извлечь из полости рта и при помощ и 4 б улавок растя-
нуть над отверстием дощ ечки. Булавки вкладывать в края язы ка. Я зы к 
поддерж ивать влаж ным, смачивая водой . Под микроскопом х орош о виден 
осевой  и пристеночны й  ток крови. Сх ематически зарисовать наблю даему ю  
картину  и сделать выводы  о скорости движ ения крови в разны х  сосудах . 

 
Раб ота  22.  И ЗМ Е РЕ Н И Е   А РТ Е РИ А Л ЬН О ГО   Д А В Л Е Н И Я   К РО В И   

 
О дним из важ нейш их  показателей  состояния сердечно-сосудистой  

системы  является кровяное давление. В еличина его определяется двумя 
ф акторами:  величиной  напора крови в аорте и  сопротивлением стенок 
сосудов. 

 Различаю т систолическое давление, равное  у   здорового человека 
110-140 мм рт. ст., и диастолическое – 65-80 мм рт. ст. 

И змерение кровяного давления в клинике производят с помощ ью  
приб ора – сф ингомонометра, состоящ его из ртутного или пру ж инного ма-
нометра, резиновой  манж етки и нагнетательной  гру ш и. Д анны й  метод из-
мерения артериального давления является косвенным, так как проверяется 
давление возду х а в манж етке. 

Ц ель раб оты . О знакомиться с методикой  измерения кровяного (ар-
териального) давления у  человека по способ у  Короткова и нау читься его 
определять у  человека. 

М атериалы  и об орудование: тонометр, ф онендоскоп.  
Х од раб оты . 
Н алож ить манж етку  на об наж енное плечо. Установить ф онендоскоп 

в локтевом сгибе над плечевой  артерией . Н агнетая возду х  в манж етку , соз-
дать в ней  давление, превы ш аю щ ее максимальное (140-160 мм рт. ст.), 
затем, слегка открыв кран, выпускать возду х  до появления ритмических  
звуков (тонов Короткова). Показание манометра в этот момент соответст-
вует систолическому  давлению  крови. 

Продолж ать сниж ение давления в манж ете до исчезновения зву ка. 
Д авление в манометре в этот момент равно диастолическому  давлению  
крови.  В ы числить  пульсовое давление крови. 

 
Раб ота  23  О Ц Е Н К А   Ф УН К Ц И О Н А Л ЬН О ГО   СО СТ О Я Н И Я  

 СЕ РД Е Ч Н О -СО СУ Д И СТ О Й   СИ СТ Е М Ы   
 
В о время раб оты  возрастает потреб ность мы ш ц и головного мозга 

человека в питательны х  вещ ествах  и кислороде, в у далении продуктов 
распада (молочной , у ксусной   и  у глекислоты ). Н еоб х одимым  условием   
для этого является увеличение скорости кровотока и минутного об ъ ема 
крови. 
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 М инутны й  об ъ ем  крови  зависит от таких  показателей ,  как частота 

пульса и у дарны й  об ъ ем крови,  которы й , в свою  очередь, зависит от арте-
риального кровяного давления. 

А ртериальное давление  (А Д )  б ы вает  максимальным,  минималь-
ным и пульсовым.  Систолическое давление крови  (СА Д ), − максимальное  
давление, которое оказывает протекаю щ ая кровь на стенку  сосудов арте-
рий  во время сокращ ения мы ш ц левого ж елудочка сердца. Повы ш ение 
систолического давления при раб оте слу ж ит показателем усиления сер-
дечной  деятельности. 

 М инимальное, или  диастолическое давление крови (Д А Д ), − наи-
меньш ая величина давления крови к концу  расслабления мы ш цы  сердца.  
Е сли во  время  раб оты  оно уменьш ается,  это свидетельствует о расш ире-
нии кровеносны х  сосудов и сниж ении  сопротивления сосудисты х  стенок 
движ ению  крови.  Е сли диастолическое давление крови увеличивается, что 
связано с нервно-эмоциональным влиянием, то, значит,   сосудисты й  тонус 
имеет б ольш ее напряж ение. 

Пульсовое давление  −  разница  меж ду   максимальным и минималь-
ным артериальным давлением крови. Ф изическая раб ота увеличивает 
пульсовое давление. 

В  качестве нагру зки чащ е всего применяется проба М артина (20 при-
седаний  за 30 с,  ноги на ш ирине плеч,  руки вытянуты  вперед).  Н епосред-
ственно  после  такой  ф изической  нагру зки у  здоровы х  лю дей  систоличе-
ское давление крови повы ш ается на 25-30 мм рт. ст., диастолическое 
давление крови не изменяется  или незначительно  сниж ается (на 5-10 мм  
рт.  ст.),  а через 3 минуты  артериальное давление крови возвращ ается к 
исх одному  уровню .  При у чащ ении  пульса  на 25 %  состояние сердечно-
сосудистой  системы  оценивается как х орош ее,  на 50-75 %  − у довлетво-
рительное, б олее чем на 75 % − неудовлетворительное. 

 В осстановление пульса до исх одной  величины  после окончания ф и-
зической  раб оты  у  здоровы х  лю дей  длится  1-2  минуты .  Процент повы -
ш ения систолического давления крови в норме б ольш е,  чем процент уве-
личения частоты  пульса. В о время ф изической  раб оты   частота ды х ания 
увеличивается на 4-6  ды х ательны х  движ ений  в  минуту   и возвращ ается 
после ее окончания к исх одному  у ровню  через 1-2 минуты .  Пульсовое 
давление при мы ш ечной  раб оте, как правило, увеличивается. Увеличение 
пульсового давления об ы чно происх одит с нарастанием систолического 
давления и в известной  степени зависит от тяж ести  раб оты . При очень 
утомительной  раб оте, вы зываю щ ей  сниж ение систолического давления, 
мож ет уменьш аться и пульсовое давление. 

 С у четом  возмож ности тех  или ины х  сдвигов гемодинамических  
показателей  различаю т следую щ ие типы  реагирования сердечно-
сосудистой  системы  на нагру зку : 

 а) нормотоническая реакция, для которой  наряду  с у чащ ением пуль-
са х арактерно  увеличение пульсовой  амплитуды  за счет выраж енного 
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повы ш ения систолического давления и умеренного пониж ения диастоли-
ческого,  а такж е короткий  восстановительны й  период; 

 б ) гипертоническая реакция,  при которой  резко повы ш ается (до 200 
мм  рт.  ст.  и вы ш е) систолическое давление и резко нарастает частота 
сердечны х  сокращ ений ,  при этом диастолическое давление либо  остается 
неизменным,  либ о повы ш ается, восстановительны й  период несколько за-
тянут; 

 в) гипотоническая (астеническая) реакция, при которой  систоличе-
ское давление поднимается незначительно,  но сильно у чащ ается пульс,  а 
восстановительны й  период продолж ителен; диастолическое давление 
об ы чно повы ш ается,  вследствие чего пульсовая амплитуда  остается  не-
изменной  или несколько повы ш ается; 

 г) дистонический  тип  реакции,  при  котором  отмечается  ф еномен 
"б есконечного  тона"  − неисчезаю щ ей  звуковой  пульсации при аускульта-
тивном способе определения  диастолического  давления;  восстановление 
развивается замедленно; 

 д) ступенчатая реакция, при которой  непосредственно после нагру з-
ки  систолическое  давление оказывается ниж е,  чем на 2-й  или даж е 3-й  
минуте восстановительного периода; нередко отмечается сниж ение диа-
столического давления и у чащ ение пульса. 

 Н аиб олее благоприятной  и вместе с тем наиб олее часто встречаю -
щ ейся реакцией  на нагру зку  является нормотонический  тип раб очих  сдви-
гов гемодинамики.  Н еблагоприятной  реакцией  следует считать пониж е-
ние  после нагру зки систолического давления при различны х  вариантах  
изменения диастолического или одновременное повы ш ение того и  дру го-
го.  Гипертонический ,  гипотонический ,  дистонический , ступенчаты й  ти-
пы  реагирования рассматриваю тся как  проявление  у х у дш ения  ф у нкцио-
нального  состояния сердечно-сосудистой   системы  и нару ш ения мех аниз-
мов регуляции кровооб ращ ения. 

Ц ель раб оты . О ценить показатели сердечно-сосудистой  и ды х атель-
ной  систем в состоянии покоя и после ф изической  нагру зки. 

М атериалы  и об орудование: тонометр, стетоф онендоскоп, секу ндо-
мер, калькулятор. 

 Х од раб оты . 
И змерить артериальное давление, подсчитать пульс и частоту  ды х а-

ния в состоянии покоя и после ф изической  нагру зки.  
Д ля х арактеристики гемодинамики использу ю т следую щ ие основ-

ные показатели: 1) пульсовое давление (ПД ): 
ПД  = СА Д   Д А Д , 

где СА Д  – систолическое давление, Д А Д  – диастолическое давление. 
В  норме пульсовое давление равно 35–55 мм  рт. ст. 
2) систолический   (у дарны й) об ъ ем крови (СО ): по ф ормуле Старра 

СО  = (90,97 + 0,54 ⋅ ПД ) – (0,57 ⋅ Д А Д +0,61⋅ В ), 
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где В  – возраст (полное количество лет), ПД  – пульсовое давление, Д А Д  – 
диастолическое давление 

В  норме систолический  об ъ ем равен 60-80 мл. 
3) минутны й  об ъ ем (М О ) 

М О  = СО  ⋅ Ч П, 
где СО  – систолический  об ъ ем, Ч П – частота пульса за 1 минуту . 

В  норме этот показатель для му ж чин равен 3500-5000 мл, для ж ен-
щ ин – 3000-4000 мл. 

4) среднединамическое давление (СД Д ) – результиру ю щ ая всех  пе-
ременны х  значений  давления в течение одного сердечного цикла: по ф ор-
муле Х икема 

СД Д  = ПД /В  + Д А Д , 
где В  – возраст (полное количество лет), ПД  – пульсовое давление, Д А Д  – 
диастолическое давление. 

В  норме СД Д  равно 80 мм т. ст. 
5) периф ерическое сопротивление току  крови (ПС) по ф ормуле Пуа-

зеля: 
ПС = СД Д  ⋅79980/М О , 

где СД Д  − среднединамическое давление, М О  – минутны й  об ъ ем, в мл. 
В  состоянии покоя у  здорового человека величина периф ерического 

сопротивления колеблется в пределах  1095 – 2500 дин.с.см. Раб очая гипе-
ремия, возникаю щ ая при мы ш ечной  деятельности, ведет к уменьш ению  
об щ его сосудистого сопротивления. Пониж ение этого показателя пропор-
ционально мощ ности выполняемой  раб оты  и увеличению  минутного об ъ -
ема циркуляции крови. После окончания раб оты  периф ерическое сопро-
тивление в течение некоторого времени остается пониж енным. 

6) вегетативны й  индекс Кердо (В И К ) определяется  по ф ормуле Д а-
выдова: 

В И К  = (1  Д А Д /Ч П) ⋅100%, 
где Д А Д  – диастолическое давление, Ч П – частота пульса. 

Этот показатель позволяет прогнозировать направленность гемоди-
намики в сторону  гипертензии или гипотензии у  человека. Состояние ор-
ганизма считается нормальным, если В И К  имеет полож ительное значение, 
и чем вы ш е это значение, тем стабильнее и лучш е состояние организма за 
счет увеличения влияния симпатического отдела вегетативной  нервной  
системы . О трицательное значение В И К  (усиление влияния парасимпати-
ческого отдела нервной  системы ) слу ж ит ранним симптомом гипертони-
ческой  б олезни, и чем вы ш е отрицательное значение В И К , тем вы ш е этот 
риск. 

Д ля оценки состояния сердечно-сосудистой  системы  в зависимости 
от трудовы х  нагру зок те или иные показатели после раб оты  сравниваю т с 
показателями состояния покоя. Рассчитываю т следую щ ие показатели. 

1) Коэ ф ф ициент повы ш ения систолического давления (К 1) 
К 1 = (СА Д н – СА Д п)/СА Д п, 
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где  СА Д н – систолическое давление после ф изической  нагру зки,  
СА Д п – систолическое давление в покое. 

Коэ ф ф ициент повы ш ения частоты  пульса (К 2) 
К 2 = (Ч Пн – Ч Пп)/Ч Пп, 

где Ч Пн – частота пульса после ф изической  нагру зки, Ч Пп – частота пуль-
са в покое. 

Е сли К 1 б ольш е К 2 – регуляция сердечно-сосудистой  деятельности 
осущ ествляется нормально. Е сли К 1 меньш е К 2 – имеет место сердечная 
недостаточность. 
          2)  К оэ ф ф ициент вы носливости (К В ), х арактеризу ю щ ий  степень тре-
нированности сердечно-сосудистой  системы  к выполнению  ф изической  
нагру зки: 

К В п = Ч Пп/ПД п, 
где Ч Пп  – частота пульса в покое, ПД п – пульсовое давление в покое. 

К В н = Ч Пн/ПД н, 
где Ч Пн  – частота пульса после ф изической  нагру зки, ПД н – пульсовое 
давление после ф изической  нагру зки. 

Увеличение К В  после ф изической   нагру зки  слу ж ит показателем 
детренированности сердечно-сосудистой  системы . 

3) О  приспособленности сердечно-сосудистой   системы   к  ф изиче-
ским нагру зкам мож но судить и по показателю  качества реакции Кр, х а-
рактеризу ю щ ему  особенности восстановления артериального  давления  и  
частоты  пульса после выполнения раб оты . О н рассчитывается по ф ормуле 

Кр=(ПД н – ПД п)/(Ч Пн – Ч Пп), 
где ПД п и Ч Пп − соответственно пульсовое давление  и частота пульса в 
покое; ПД н и Ч Пн − то ж е, после нагру зки. 

В  норме  Кр меньш е 1. Увеличение Кр свидетельствует о неблаго-
приятной  реакции сердечно-сосудистой  системы  на раб оту . 

4) Сущ ествует связь меж ду  сердечно-сосудистой  и ды х ательной  сис-
темами человека во время труда, что мож но выразить через коэ ф ф ициент 
соотнош ения пульс-ды х ание (КСПД ): 

                             КСПД п = Ч Пп/Ч Д п,   
где  Ч Д п – частота ды х ания в покое, Ч Пп – частота пульса в покое.  
                                       КСПД н = Ч Пн/Ч Д н,   
где Ч Д н – частота ды х ания после ф изической  нагру зки, Ч Пн – частота 
пульса после ф изической  нагру зки.  

В  состоянии покоя КСПД  равен 4-5, при раб оте его величина возрас-
тает.  Ч ем  ближ е КСПД  к исх одным данным,  тем б олее слаж енно раб о-
таю т системы  ды х ания и кровооб ращ ения. Резкое увеличение КСПД  сви-
детельстует о перенапряж ении сердечно-сосудистой  системы , а сниж ение 
– о декомпенсации в ды х ательной  системе. 

 
Раб ота  24.  В Ы СЛ УШ И В А Н И Е   Т О Н О В   СЕ РД Ц А  
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Каж дому  циклу  сердечной  деятельности соответству ю т два четко  

прослу ш иваемы х  зву ка, которые называю тся  I и II тонами сердца. Снача-
ла возникает б олее протяж ны й  и низкий  звук I тона сердца и после непро-
долж ительной  паузы  короткий  и б олее высокий   зву к II тона. В  происх ож -
дении I тона главну ю  роль играет виб рация мускулатуры  ж елудочков в ф а-
зу  их  систолического напряж ения. В торая причина – колебания плотно 
смыкаю щ их ся створчаты х  клапанов. В торой  тон возникает при зах лопы -
вании полулунны х  клапанов аорты  и легочной  артерии в начале диастолы  
ж елудочков. 

Ц ель раб оты . Знакомство со зву ковыми явлениями, возникаю щ ими 
при раб оте сердца. 

М атериалы  и об орудование: ф онендоскоп. 
Х од раб оты . 
Пользуясь таблицей , найти места проекции клапанов и места выслу -

ш ивания. В ы слу ш ать тоны  сердца в данны х  точках  с помощ ью  ф онендо-
скопа. 

После прослу ш ивания тонов сердца в покое, испытуемы й  делает не-
сколько приседаний , затем вновь выслу ш иваю т тоны . 

Сделать выводы . 
 

Раб ота   25.  Э Л Е К Т РО К А РД И О ГРА Ф И Я  
 

Электрокардиограф ия – метод регистрации электрических  потен-
циалов раб отаю щ его сердца. Электрокардиограмма  представляет соб ой  
кривую , состоящ у ю  из пяти зу б цов – PQRST. Зу б ец P отраж ает возб у ж де-
ние предсердий  и является алгеб раической  суммой  потенциалов, возни-
каю щ их  при возб у ж дении правого и левого предсердий . Зу б цы  QRST 
представляю т соб ой  ж елудочковы й  комплекс, отраж аю щ ий  процесс воз-
б у ж дения ж елудочков.  При нормальном полож ении сердца наиб ольш у ю  
амплитуду  зу б цов имеет Э К Г во втором отведении, наименьш у ю  в треть-
ем. Д ля об ъ яснения различного вольтаж а зу б цов Э йнтх овен предлож ил 
сх ематически изоб разить тело человека в виде треу гольника. Электриче-
ская ось сердца располож ена в центре треу гольника параллельно его левой  
стороне. Проекция данной  оси на стороне треу гольника соответствует раз-
ности потенциалов, регистрируемы х  гальванометром (рис. 6). 

Д ля регистрации Э К Г использу ю т три стандартны х  отведения: I – 
правая рука – левая рука; II – правая рука – левая нога; III - левая  рука – 
левая нога. Применяю т такж е гру дные отведения и однополю сные отведе-
ния от конечностей . 
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О дноканальны й  портативны й  электрокардиограф  “М алы ш ” , предна-

значенны й  для регистрации Э К Г, состоит из следую щ их  основны х  у злов: 
усилителя, лентопротяж ного мех анизма, стабилизатора и б лока питания.  

Н а лицевой  панели усилителя располож ены  кнопочные переклю ча-
тели. К нопка «В кл.» служ ит для вклю чения напряж ения питания приб ора. 
К нопки  “50”  и  “25”  - для вы б ора скорости протягивания б умаж ной  ленты  
– 25 и 50 мм/с. кнопка  “Запись”  предназначена для подачи напряж ения 
подогрева пера и вклю чения лентопротяж ного мех анизма. К нопка “1:2”  
обеспечивает ступенчату ю  регулировку  чувствительности в соответствует 
5 мм/мв; кнопка  “2:1”  - 20 мм/мв. 

Ц ель раб оты . О знакомиться с методикой  электрокардиограф ии и 
анализом электрокардиограммы . 

М атериалы  и об орудование: электрокардиограф , марля, ф изиологи-
ческий  раствор. 

Х од раб оты . 
Заземлить электрокардиограф . В ставить вилку  ш нура в розетку  сети. 

Закрепить электроды  на испытуемом резиновыми лентами (меж ду  кож ей  и 
электродами поместить прокладку  из марли, предварительно смоченну ю  
раствором поваренной  соли). Подсоединить к налож енным электродам 
разноцветные выводы  кабеля отведений  в следу ю щ ем порядке: правая ру -
ка – красны й , левая рука – ж елты й , правая нога – черны й , левая нога – зе-
лены й . После налож ения электродов на пациента и подклю чения каб еля 
отведений  произведите следую щ ее: установите переклю чатель отведений  
в полож ение “К ” , вклю чите кнопку  “Запись”  и наж мите кнопку  “1 мВ ” , 
произведите запись калибровочного сигнала, установите переклю чатель 
отведений  в полож ении “1” , вклю чите кнопку  “Запись” , запиш ите необ х о-
димое число циклов Э К Г, выклю чите кнопку  “Запись”  (рис. 7). 

После окончания раб оты  отж ать все кнопки переклю чателя на лице-
вой  панели и выклю чить приб ор. 

 

  Рис. 6. Т реу гольник  
Э йнтх овена и проекции 
электрической  оси сердца 
на стороны  треу гольника: 
I, II, III. 
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Рис. 7. Сх ема нормаль-
ной  электрокардиограм-
мы  человека. 
 
 
 

 
Произвести анализ раб оты  Э К Г в трех  отведениях , записав далее 

данные в таблицу  7. 
Т аблица 7 

Н ормальные  показатели  электрокардиограммы   по  Ф огельсону  
 
А мплитуда зу б цов (А ) в мв и их  длительность (Д ) в секундах  
P Q R S T 

А  Д  А  Д  А  Д  А  Д  А  Д  
0 -

0,25 
0,06 -
0,11 

0 - 
0,25 

Н е 
О пр. 

0,15 - 
2,4 

не 
опр. 

0 - 
0,6 

не 
опр. 

0,05 - 
0,3 

0,05 - 
0,25 

 
Сделать  выводы , сравнив  полученные  величины   Э К Г  с  нормой . 
 
Контрольные вопросы . 
1. Строение сердца человека. Кру ги  кровооб ращ ения. 
2. О сновные свойства сердечной  мы ш цы . О соб енности строения 

миокарда. 
3. А втоматия сердца. Проводящ ая система. Л игатуры  Станниуса. 

Градиент автоматии. 
4. И зменение  возб удимости  сердца  при  возб у ж дении. Реф рактер-

ность.     Э кстрасистола и компенсаторная пауза. 
5. Электрический  потенциал кардиомиоцитов. И онные потоки. 
6. Электрокардиограмма: отведения, регистрация и анализ. Практи-

ческое    значение  Э К Г. 
7. Сердечны й  цикл, его ф азы . Способ   определения длительности  

сердечного  цикла.  Электромех аническое сопряж ение. 
8. Т оны  сердца. И х  происх ож дение и регистрация. Ф онокардиогра-

ф ия. 
9. Э нергетика миокарда.  М ех анизм сокращ ения сердечной  мы ш цы . 

Коэ ф ф ициент полезного действия. 
10. О сновные законы  гемодинамики. Л инейная и об ъ емная скорости 

кровотока.   Кровооб ращ ение  в  артериях ,  венах ,  капиллярах . 
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11. Способ ы  измерения артериального давления крови.  И змерение 

артериального  давления у  человека. Пульсовое и среднее давление, значе-
ние. В енозное давление крови. Д авление в полы х   венах . 
          12. М инутны й  и систолический  об ъ емы  кровотока. М етоды  их  ре-
гистрации. . И зменения кровооб ращ ения при раб оте.  

13. А ртериальны й  и венны й  пульс. Сфигмограмма и ф леб рограмма. 
14. Н ервная и гуморальная регуляция кровооб ращ ения. 
15. Роль сосудисты х  рефлексогенны х  зон в регуляции гемодинами-

ки. 
16. Сосудодвигательны й  центр,  его структура и ф у нкция.  
 
 
 
 
 

Ф И ЗИ О Л О ГИ Я    К РО В И  
 

Раб ота  26.  ПО Д СЧ Е Т   К О Л И Ч Е СТ В А   Э РИ Т РО Ц И Т О В    
И   Л Е Й К О Ц И Т О В   В   К РО В И   

 
Кровь состоит из ж идкой  части – плазмы  и взвеш енны х  в ней  ф ор-

менны х  элементов: э ритроцитов, лейкоцитов и кровяны х  пластинок. В  
крови содерж ится 3,7*1012/л – 4,7⋅1012/л э ритроцитов, 4⋅109/л – 8,8⋅109/л 
лейкоцитов. 

 Ц ель раб оты . О знакомиться со счетной  камерой  Горяева. О владеть 
тех никой  подсчета э ритроцитов и лейкоцитов. О пределить количество 
ф орменны х  элементов  в исследуемой  крови. 

М атериалы  и об орудование: микроскоп, счетная камера, градуиро-
ванные пипетки на 1 мл и 0,02 мл, 3 %-ны й   раствор NaCl, 5 %-ны й   рас-
твор у ксусной  кислоты , подкраш енны й  метиленовой  синью , консервиро-
ванная кровь, вата, две пробирки. 

Х од раб оты .  
Д ля подсчета ф орменны х  элементов пользу ю тся счетной  камерой  

Горяева, средняя площ адка которой  ниж е б оковы х  частей  на 0,1 мм и раз-
делена пополам поперечным ж елоб ом. По обе стороны  от ж елоба распо-
лож ены  сетки. Сетка Горяева состоит из 225 б ольш их  квадратов. Каж ды й  
третий  разделен на 16 маленьких  квадратов. Сторона маленького квадрата 
равняется 1/20 мм, площ адь – 1/400 мм2, а об ъ ем – 1/400 ·  1/10 = 1/4000 
мм3.  При подсчете руководству ю тся правилом Е горова: "О тносящ имися к 
данному  квадрату  считаю тся э ритроциты , леж ащ ие внутри квадрата, так и 
на его левой  и верх ней  границе". Запись необ х одимо вести столбиками в 
том порядке, в каком ведется подсчет.  

Ч асть А . Подсчет э ритроцитов. 
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В  пробирку  налить 4 мл 3 %-ны й   раствора NaCl. Н аб рать в пипетку  

0,02 мл крови и вылить ее в раствор  х лорида  натрия. Т щ ательно переме-
ш ать раствор и оставить стоять на 5-10 минут. Сетку  камеры  накрыть по-
кровным стеклом, притерев последнее до появления цветны х  колец. Затем 
каплю  раствора с э ритроцитами нанести на средню ю  пластину  камеры  у  
края покровного стекла. В  силу  капиллярности капля заполнит камеру . 
Подсчитать количество э ритроцитов в 5 б ольш их  квадратах , поделенны х  
на малые. О пределить количество э ритроцитов в 1 мм3 (мкл), пользуясь 
следу ю щ ей  ф ормулой : 

80
2004000 ⋅⋅

=
АХ ,  где 

Х  – искомое число э ритроцитов в 1 мкл крови,    А  – сумма э ритроцитов в 
80 маленьких    квадратах  сетки Горяева,  4000 – число малы х  квадратов в 1 
мм3,  200 – кратность разведения.  
 
 
Подсчитать количество э ритроцитов в 1 л крови. (1 л – 1000000 мкл). Д о-
пустим, в 1 мкл содерж ится 4000000 э ритроцитов, в 1 л – Х  э ритроцитов. 
 

104
1
10000004000000

⋅=
⋅

=Х 12 /л. 

 
Ч асть Б. Подсчет лейкоцитов 
В  маленьку ю  пробирку  отмерить 0,4 мл 3 %-ны й  у ксусной  кислоты . 

Н аб рать в пипетку  0,02 мл крови и вылить ее в пробирку  с у ксусной  кисло- 
той . Т щ ательно перемеш ать раствор. Ч ерез 5-10 минут приступить к под-
счету  лейкоцитов. Д ля получения точны х  данны х  подсчет проводят в 25 
лю б ы х  б ольш их  квадратах . 

О пределить количество лейкоцитов в 1 мм3: 
 

400
204000⋅⋅

=
ВХ ,  где 

Х  – искомое число лейкоцитов в 1 мм3 крови;  В  – число лейкоцитов в 25 
б ольш их   квадратах   сетки  Горяева; 20 – кратность разведения. 

Подсчитать количество лейкоцитов в 1 л крови. Д опустим, 6000 
лейкоцитов содерж ится в 1 мкл крови, а в Х  – в 1000000 мкл 

 
106

1
10000006000

⋅=
⋅

=Х 9 /л. 

Сделать  выводы . 
 

Раб ота  27.  ПО Д СЧ Е Т   К О Л И Ч Е СТ В А  Т РО М БО Ц И Т О В  В  К РО В И  
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В  крови содерж ится  180⋅109 /л – 320⋅109 /л кровяны х  пластинок 

(тромб оцитов). 
Ц ель раб оты . Познакомиться с методикой  подсчета количества 

тромб оцитов в крови. 
М атериалы  и об орудование: микроскоп, счетная камера,  Э Д Т А , 

подкраш енны й  метиленовой  синью , градуированные пипетки на 1 мл и 
0,02 мл, плазма, вата, пробирка. 

Х од раб оты .  
В  камере Горяева с помощ ью  светового микроскопа проводится 

прямой  подсчет окраш енны х  тромб оцитов. Д ля подсчета тромб оцитов 0,1 
мл плазмы  вносят в пробирку  с 2 мл краски и тщ ательно перемеш иваю т. 
Заполняю т камеру  Горяева и помещ аю т ее на 10 минут во влаж ну ю  камеру  
для оседания тромб оцитов. Т ромб оциты  подсчитываю т в 5 б ольш их  квад-
ратах  по диагонали. И х  количество в 1 л плазмы  определяю т по ф ормуле:  

,
80

204000 ××
=

aX   где 

 
α – количество тромб оцитов, подсчитанны х  в 80 малы х  квадратах , 4000 – 
множ итель, приводящ ий  результат к об ъ ему  1 мкл; 20 – кратность разве-
дения плазмы . 

Сделать выводы . 
 

Раб ота  28.  О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   К О Л И Ч Е СТ В А   ГЕ М О ГЛ О БИ Н А   В   К РО -
В И  

 
Гемоглобин является главной  составной  частью  э ритроцитов. О пре-

деление количества гемоглобина проводится колориметрическим спосо-
б ом в гемометре Сали. О н  представляет соб ой  темны й  ш татив с тремя 
пробирками одинакового диаметра. Д ве запаянные б оковые пробирки за-
полнены  раствором солянокислого гематина, а средняя имеет ш калу , пока-
зываю щ у ю  количество гемоглоб ина в граммах  на 100 мл крови, т.е. г%. В  
настоящ ее время, согласно системе СИ , определяю т количество гемогло-
б ина в г  в 1 литре крови. В  крови ж енщ ин содерж ится 120 -150 г/л гемо-
глобина, в крови му ж чин – 130 - 180 г/л. 

Ц ель раб оты . Познакомиться с методикой  определения количества 
гемоглобина в крови. 

М атериалы  и об орудование: гемометр Сали, 0,1 Н  раствор  соляной  
кислоты , консервированная кровь, дистиллированная вода, глазная пипет-
ка. 

Х од раб оты .  
Н алить в градуированну ю  пробирку  гемометра Сали 0,1 Н  раствор 

HCl до ниж ней  метки (0,2 мл). Н аб рать в специальну ю  пипетку  0,02 мл 
крови. В атой  об тереть кончик пипетки снару ж и, опустить пипетку  в рас-



 40
твор соляной  кислоты , затем осторож но, не вы зывая об разования пены , 
выпустить кровь в кислоту . 

Промыть пипетку  повторным втягиванием и выдуванием кислоты , 
не вынимая ее из раствора. 

Содерж имое пробирки встрях нуть и оставить стоять в течение 5-10 
минут; за это время произойдет об разование солянокислого гематина. Ч е-
рез 10 минут к раствору  прибавить по каплям дистиллированну ю  воду  до 
тех  пор, пока цвет полученного раствора не б у дет соверш енно одинаков с 
цветом стандартного раствора (доб авляя воду , раствор перемеш иваю т 
стеклянной  палочкой). По ш кале на пробирке определяю т циф ру , стоящ у ю  
на у ровне полученного раствора. Д анная циф ра выраж ает количество ге-
моглобина в г%. Н айденну ю  концентрацию  гемоглобина  в г%  умнож ить 
на 10  и выразить содерж ание гемоглобина в крови в г/л. Н айти кислород-
ну ю  емкость крови: найденное содерж ание гемоглоб ина умнож ить на 1,34 
мл (один грамм гемоглоб ина переносит 1,34 мл кислорода). 

Записать полученны й  результат и сделать выводы . 
 Раб ота  29.   О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   СК О РО СТ И   О СЕ Д А Н И Я   

 ЭРИ Т РО Ц И Т О В  
 

При стоянии стабилизированной  крови э ритроциты  в силу  тяж ести 
оседаю т. При этом кровь делится на два слоя: верх ний  (б есцветны й , про-
зрачны й) – плазму  и ниж ний  (красны й , непрозрачны й) – э ритроциты . Ско-
рость оседания э ритроцитов (СО Э ) сильно колеблется в зависимости от 
состояния организма. 

Ц ель раб оты .  О знакомление с методикой  определения скорости 
оседания э ритроцитов. 

М атериалы  и об орудование: приб ор Панченкова, 5 %-ны й  раствор 
лимоннокислого натрия, часовое стекло, кровь, вата. 

Х од раб оты . 
Промыть пипетку  аппарата Панченкова 5 %-ны й  раствором лимон-

нокислого натрия, затем наб рать в нее тот ж е раствор до метки “Р”  и вы -
пустить его на часовое стекло. Н аб рать кровь в пипетку  до верх ней  метки 
“К ” , сразу  ж е выдуть ее в лимоннокислы й  натрий  и тщ ательно переме-
ш ать. 

Н аб рать в пипетку  смеси до метки “0” , наклоняя капилляр и закры -
вая пальцем противополож ны й  его конец,  установить капилляр строго 
вертикально в ш татив. Ч ерез час определить, на сколько делений  осели 
э ритроциты , т.е. скорость оседания в мм/час. Сделать выводы .  

 
Раб ота  30.   О СМ О Т И Ч Е СК А Я    УСТ О Й Ч И В О СТ Ь 

                       (РЕ ЗИ СТ Е Н Т Н О СТ Ь)  Э РИ Т РО Ц И Т О В  
 

Гемолизом называется вы х од гемоглобина в раствор, об условлен-
ны й  повреж дением об олочки э ритроцита. Различаю т несколько видов ге-
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молиза: осмотический , мех анический , термический , х имический , б иологи-
ческий . 

О смотический  гемолиз происх одит в гипотонических  растворах  (с 
0,36 % NaCl  и  меньш е). О б ъ ясняется это тем, что вх одящ ая в э ритроцит 
вода чрезмерно растягивает э ритроциты  (сф еруляция) и в дальнейш ем 
происх одит разрыв его мемб раны  с вы х одом из клетки гемоглоб ина (ге-
молиз). В  растворах  х лорида натрия свы ш е 0,48-0,50 % гемолиз  не проис-
х одит. 

Ц ель раб оты .  О пределить осмотическу ю  устойчивость (резистент-
ность) э ритроцитов. 

М атериалы  и об орудование: 1 %-ны й  раствор NaCl, стабилизиро-
ванная и разбавленная в 5 раз ф изиологическим раствором кровь, дистил-
лированная вода, 6 пробирок в ш тативе, пипетки на 1 и 10 мл. 

Х од раб оты . 
Приготовить растворы  поваренной  соли различной  концентрации: в 

1-ю  пробирку  налить 1 мл дистиллированной  воды , во 2-ю  − 2 мл, в 3-ю  – 
4 мл, в 4-ю  – 6 мл, в 5-ю  − 8 мл, затем во все пробирки добавить 1 %-ны й  
раствор NaCl  до 10 мл, а в 6-ю  пробирку  налить 10 мл 1 %-ного раствора 
NaCl. Т аким об разом, в пробирках  б у дут растворы  с концентрацией  х ло-
рида натрия: соответственно  0,9; 0,8; 0,6; 0,4; 0,2 и 1 %.  

Прибавить во все пробирки по 0,5 мл крови, разбавленной  ф изиоло-
гическим раствором, осторож но перемеш ать и оставить в ш тативе на 1 
час. 

Ч ерез 1 час отметить, при какой  концентрации произош ел гемолиз, 
т.е. определить осмотическу ю  устойчивость э ритроцитов испытываемой  
крови. 

В  норме у  человека осмотическая минимальная устойчивость э рит-
роцитов 0,36 %, максимальная, соответственно, 0,42 %. 

 
Раб ота  31.   О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   ГРУПП  К РО В И  

 
Было об нару ж ено, что плазма, или сыворотка, одних  лю дей  способ -

на   агглю тинировать (склеивать) э ритроциты  дру гих  лю дей . В  основе это-
го явления леж ит наличие в э ритроцитах  антигенов −  агглю тиногенов 
(изоантигенов) А  и В , а в плазме агглю тининов (изоагглю тининов) α и β. В  
зависимости от наличия в крови тех  или ины х  агглю тининов и агглю тино-
генов различаю т 4 группы  крови. Современная классиф икация групп кро-
ви об означена  А В 0. Д ля определения группы  крови необ х одимо иметь 
сыворотки 1-ой , 2-й  и 3-ей  групп крови (х ранятся в ампулах , различаю тся 
по цвету ). 

А гглю тинация э ритроцитов (склеивание) наблю дается в том случае, 
если встречаю тся одноименные агглю тиноген и агглю тинин: А  и α, В  и β. 
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О пределение групп крови имеет практическое значение для перели-

вания крови. О дномоментно человеку  переливаю т не б олее 200 мл совмес-
тимой  крови. 

Ц ель раб оты : Познакомиться с методикой  определения групп крови 
и определить  группу  исследуемой  крови. 

М атериалы  и об орудование: стандартные сыворотки 1, 2, 3 групп 
крови, предметные стекла, стеклянные палочки, стеклограф .  

Х од раб оты : 
Н анести на предметное стекло по капле сыворотки 1, 2  и 3 группы  

(соответственно метке на стекле).  К  каж дой  капле сыворотки прибавить 
стеклянной  палочкой  (отдельной  для каж дой  сыворотки) неб ольш ое коли-
чество крови, х орош о перемеш ать. Ч ерез 1-2 минуты  наблю дать отсутст-
вие или наличие агглю тинации в смеси каж дой  сыворотки и крови. О пре-
делить группу  крови, сделать выводы . 

 
 

 
 

Раб ота  32.   О КСИ ГЕ М О ГРА Ф И Я  
 

В аж ным показателем оценки  нормальной  раб оты  обменны х  процес-
сов в организме является процент насы щ ения крови гемоглобином. В  нор-
ме он равен 96 %. 

Ц ель раб оты . О пределить количество оксигемоглобина в  крови. 
М атериалы  и об орудование: оксигемограф , секу ндомер, кислород из 

аптеки, спирт, вата. 
Х од раб оты .  
Н а у х о испытуемого надеть датчик оксигемограф а в соответствии с 

инструкцией  к приб ору . После подогрева датчика до температуры  тела 
дать испытуемому  ды ш ать через кислородну ю  маску  кислородом (из апте-
ки) в течение 2-3 минут. В  это время установить показания оксигемометра 
(стрелку  приб ора) на 100 делений  его ш калы . 

Перевести испытуемого на ды х ание атмосф ерным возду х ом. Сле-
дить за изменениями оксигемограммы . У  здоровы х  лю дей  при относи-
тельном покое величина  насы щ ения гемоглоб ина кислород (HbO2) состав-
ляет 96 %. Н е останавливая запись, предлож ить испытуемому  последова-
тельно проделать следую щ ее: 1) уменьш ить об ъ ем легочной  вентиляции 
(закрыть одну  ноздрю ), 2) увеличить вентиляцию  легких  путем глу б окого 
ды х ания, 3) задерж ать ды х ание на ф азе выдох а, 4) восстановив ды х ание, 
сделать в течение минуты  30 приседаний . Полученну ю  оксигемограмму  
проанализировать и рассчитать процентное содерж ание  гемоглоб ина при 
каж дой  ф у нкциональной  пробе. Сделать  выводы . 

 
Контрольные  вопросы  
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1. О сновные ф у нкции крови. 
2. Состав и количество крови. Ф изиологические растворы . 
3. Бу ф ерные системы  крови, pH артериальной  и венозной  крови. 
4. Белки плазмы  крови. О нкотическое давление плазмы  крови. 
5. О смотическое давление, его регуляция. Понятие о гемолизе. В иды  

гемолиза. О пределение осмотической  устойчивости э ритроцитов. 
6. Свертывание крови. Т ромб оцитарно-сосудисты й  и коагуляцион-

ны й  гемостаз. Ф акторы  свертывания крови. Ф иб ринолиз. 
7. Противосвертываю щ ая система крови, мех анизмы . Регуляция 

свертывания крови. 
8. Группы  крови. И зоантигены , классиф икация. А гглю тинация э рит-

роцитов. Резус ф актор. Принципы  переливания крови,  кровезаменители. 
9. Эритроциты , их  количество в 1 л крови, строение, роль. М етоды  

определения. СО Э . 
10. Гемоглобин, строение, его соединения. О сновные ф у нкции ге-

моглобина.   М етоды   определения гемоглобина. 
11. Кислородная емкость крови. Карб гемоглобин, метгемоглобин. 
12. Л ейкоциты , их  строение, количество в 1 л крови. М етоды  опре-

деления.  
13. Л ейкограмма и ее анализ. 
14. И ммунитет. В иды  иммунитета. Классиф икация иммунитета. Гу -

моральны й   и клеточны й  иммунитет. Ф у нкция Т -  и В -лимф оцитов 
15. Л имф а, об разование и состав. О сновные ф у нкции лимф ы . Л им-

ф атическая система.  Кру гооб орот лимф ы . 
16. О рганы  кроветворения. Эритропоэ з, лейкопоэ з. Старение и раз-

ру ш ение  ф орменны х   элементов крови. Регуляция кроветворения. 
 

Ф И ЗИ О Л О ГИ Я   П И Щ Е В А РЕ Н И Я  
 

Раб ота  33.  Ф Е РМ Е Н Т А Т И В Н Ы Е   СВ О Й СТ В А   СЛ Ю Н Ы  
 

Слю на содерж ит ф ерменты  – α-амилазу , лактазу , мальтазу , лизоцим. 
Под действием α-амилазы  слю ны  происх одит гидролиз у глеводов до ди-
сах аров. Слю на имеет слаб ощ елочну ю  реакцию  – рН   7.4-8.0.  

Ц ель раб оты .  Познакомиться с ф ерментативными свойствами слю -
ны . 

М атериалы  и об орудование: ш татив с пробирками, крах мальны й  
клейстер, слю на, 0,5 %-ны й  раствор HCl, 10 %-ны й  раствор NaOH, раствор 
Л ю голя, пипетки, воронка, б умаж ны й  ф ильтр, газовая горелка. 

Х од раб оты . 
Собрать в пробирку  несколько миллилитров слю ны , разбавить ее в 

два раза дистиллированной  водой . Ж елательно слю ну  проф ильтровать. 
Заполнить пробирки следу ю щ им об разом. 
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Пробирка  №  1 - 3 мл крах мального клейстера + 1 мл разб авленной  

слю ны ,    
 №  2 - 3 мл крах мального клейстера + 1 мл прокипяченной  слю ны ,  
 №  3 - 3 мл крах мального клейстера + 1 мл 0,5% HCl + 1 мл слю ны , 

       №  4 - 3 мл крах мального клейстера + 1 мл дистиллированной  воды . 
В се пробирки поместить на 10 минут в термостат (t = +37o), после 

чего содерж имое каж дой  пробирки разделить на две части. С одной  ча-
стью  проделать качественну ю  реакцию  на сах ар (проб у  Т реммера). Д ля 
этого в каж ду ю  пробирку  прибавить по 0,5 мл 10 %-ного раствора NaOH  и 
по  2-4 капли 2 %-ного раствора  CuSO4, после чего содерж имое пробирки  
прокипятить. Появление ж елтовато-красного осадка свидетельствует о на-
личии сах ара. 

С оставш имся содерж имым пробирок проделать качественну ю  реак-
цию  на крах мал (прибавить 1-2 капли раствора  Л ю голя). В  случае поло-
ж ительной  реакции смесь в пробирке б у дет иметь синий  цвет. Сделать вы -
воды . 

 
Раб ота  34.  И ССЛ Е Д О В А Н И Е   Ф Е РМ Е Н Т А Т И В Н О ГО   Д Е Й СТ В И Я   

 Ж Е Л У Д О Ч Н О ГО   СО К А  
 

Ж елудочны й  сок содерж ит следую щ ие ф ерменты : пепсин, х имозин, 
липазу . Пепсин выделяется в неактивной  ф орме в виде пепсиногена, кото-
ры й  при рН  меньш е 5, освоб ож дается от ингиб итора, а при рН  1,6–2,0 про-
являет оптимум действия. 

Ц ель раб оты .  Д оказать наличие протеолитической  активности ж е-
лудочного сока и установить зависимость действия ф ермента от реакции 
среды . 

М атериалы  и об орудование: проф ильтрованны й  ж елудочны й  сок,  
0,5 %-ны й  раствор HCl, раствор пепсина в воде, раствор пепсина в соде,  
10 %-ны й  раствор NaOH, 2 %-ны й  раствор CuSO4, ш татив с пробирками,  
ф иб рин или вареное яйцо. 

Х од раб оты .  
Полож ить в пробирки по маленькому  кусочку  ф иб рина или б елка 

варенного яйца, затем заполнить их  по сх еме, приведенной  в таблице 8. Н а 
15 минут  пробирки поместить  в термостат при  +37 0С. 

 
Т аблица 8 

А нализ  гидролиза б елков в ж елудочном соке 
 

№   Содерж имое пробирок Т  0С О краш ивание 
раствора при 
б иуретовой  
реакции 

Н али-
чие 
б елка 
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1 ф иб рин + 3 мл ж елудочны й  сок. 37   
2 ф иб рин + 3 мл HCl  0,5 %-ны й  37   
3 ф иб рин + 3 мл раствора пепсина 
в соде 

37   

4 ф иб рин + 3 мл раствора пепсина 
в воде 

37   

 
Ч ерез 15 минут рассмотреть состояние ф иб рина (яичного б елка) в 

ж елудочном соке, а затем с содерж имым пробирок проделать б иуретову ю  
реакцию  на б елки и проду кты  их  расщ епления. Д ля этого в пробирки при-
лить по 1 мл 10 %-ного раствора NaOH и по несколько капель 2 %-ного 
раствора  CuSO4. Белки окраш иваю тся в ф иолетово-синий  цвет, а альб умо-
зы  и пептоны  в ф иолетово-розовы й . 

Заполнить таблицу  и сделать выводы . 
 
 
 
 

Раб ота  35.  ГУ М О РА Л ЬН А Я   РЕ ГУ Л Я Ц И Я   М О Т О РН О Й   Ф УН К Ц И И    
К И Ш Е Ч Н И К А  

 
М оторная деятельность ж елудочно-киш ечного тракта изменяется 

при действии гуморальны х  раздраж ителей . О соб енно важ ными среди них  
являю тся  б иологически активные вещ ества – ацетилх олин, а такж е гор-
мон адреналин, выраб атываемы й  надпочечниками. Д ля изу чения влияния 
гуморальны х  раздраж ителей  на гладку ю  мускулатуру  киш ечника исполь-
зу ю т методику  записи движ ений  отрезка киш ечной  петли, помещ енного в 
раствор Рингера. 

Ц ель раб оты .  И зу чить мех анизмы   гуморальной   регуляции мотор-
ной   ф у нкции изолированного у частка тонкого киш ечника. 

М атериалы  и об орудование: у часток тонкого киш ечника крысы  (ля-
гу ш ки), раствор Рингера для теплокровны х  (х олоднокровны х ), нитки, 
иголка с у ш ком (для ш итья), иглодерж атель, длинны й  анатомический  
пинцет, нож ницы , ш приц на 2 мл б ез иглы , специальны й  стаканчик, кимо-
граф , наб ор для записи на кимограф е, аэратор кислорода или возду х а 
(компрессор), почечница, раствор ацетилх олина, раствор адреналина.  

Х од раб оты . 
У  крысы  (лягу ш ки) под наркозом вырезать тонкий  киш ечник и по-

местить в ванночку  с теплым раствором Рингера. Пронаблю дать за пери-
стальтическими и маятникооб разными движ ениями киш ечника. 

К  одной  стороне отрезка киш ки длиной  2-3 см привязать (прош ить) 
нитку  в виде петли, ко второму  концу  отрезки киш ки прикрепить (про-
ш ить) длинну ю  нитку . С помощ ью  пинцета отрезок киш ки поместить в со-
суд со стеклянным крю чком, к которому  прикрепить один конец киш еч-
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ника (надеть петлю  из нитки на крю чок). Д ру гой  конец соединить с ры -
чаж ком Энгельмана. Сосуд заполнить теплым раствором Рингера. Раствор 
Рингера аэрировать с помощ ью  компрессора. 

Записать сокращ ения киш ечника в норме и после  доб авления 2-3 
капель ацетилх олина.  

Ч ерез ниж ний  ту б ус из сосуда слить раствор и заполнить свеж им 
раствором Рингера. В новь записать сокращ ения киш ечника в норме и по-
сле доб авления 5-6 капель адреналина. Повторно промыть отрезок киш ки 
раствором Рингера. 

Зарисовать полученные кривые. Сделать вывод. 
 
Контрольные  вопросы  
1. Классиф икация пищ еварительны х  процессов. Т ипы  пищ еварения.  
2. Пищ еварение в полости рта.  Состав и свойства слю ны . Регуляция 

слю ноотделения. М етоды  изу чения секреции слю нны х  ж елез. 
3. М етоды  изу чения секреции ж елудочного сока. Раб оты  И .П. Пав-

лова. Современные методы  исследований  пиш еварительной  системы . 
4. Пищ еварение в ж елудке.  Секреторны й  цикл.  Состав и свойства 

ж елудочного сока человека. Роль соляной  кислоты .  Ф азы  ж елудочной  
секреции. Н ервная и гуморальная регуляция пищ еварения в ж елудке. 

5. Пищ еварение в 12-перстной  киш ке. Пищ еварительная ф у нкция 
подж елудочной  ж елезы . Состав и свойства панкреатического сока. Ф ер-
менты . М ех анизм секреции. 

6. Печень. Ж елчеоб разование и ж елчевыделение. Роль ж елчи в пи-
щ еварении. Состав и свойства ж елчи. Роль печени в об мене вещ еств. 

7. Д вигательная ф у нкция ж елудка и тонкого киш ечника, мех анизмы  
регуляции. 

8. Т ранспорт вещ еств через мемб раны , его мех анизмы , э нергетика. 
Конечные проду кты  гидролиза б елков, ж иров и у глеводов. 

9.Строение ворсинок тонкого киш ечника. М ех анизм всасывания пи-
тательны х  вещ еств в киш ечнике. 

10.Пищ евая мотивация. М ех анизм ощ у щ ений  голода и насы щ ения. 
Гипоталамические центры .  

 
Ф И ЗИ О Л О ГИ Я    ДЫ Х А Н И Я  

 
Раб ота  36.  ГРА Ф И Ч Е СК А Я   РЕ ГИ СТ РА Ц И Я   Д Ы Х А Т Е Л ЬН Ы Х  

                       Д В И Ж Е Н И Й   ГРУ Д Н О Й   К Л Е Т К И  (ПН Е В М О ГРА Ф И Я ) 
 

Д ы х ательные движ ения регистрирую тся специальным приб ором – 
пневмограф ом. Получаемая запись называется пневмограммой ; по ней  оп-
ределяется частота и глу б ина ды х ания, продолж ительность вдох а и выдо-
х а в зависимости от ф изиологического состояния организма. 
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Ц ель раб оты . О знакомиться с методикой  пневмограф ии, записать 

пневмограмму  при различны х  ф изиологических  состояниях . 
М атериалы  и об орудование: пневмограф , капсула М арея с писчиком, 

резиновая тру б ка, тройник, заж им, у ниверсальны й  ш татив, кимограф , вата, 
наш атырны й  спирт. 

Х од раб оты . 
Заполнить пневмограф  возду х ом и у крепить его в подвиж ной  части 

гру дной  клетки. Соединить пневмограф  с капсулой  М арея и установить 
писчик по касательной  к кимограф у . Записать кимограмму  во время спо-
койного ды х ания. 

Записать ды х ание после ф изической  нагру зки. Д ля этого предло-
ж ить испытуемому , не снимая пневмограф а, сделать 10 приседаний . 
Предварительно резинову ю  тру б очку , соединяю щ у ю  пневмограф  с капсу -
лой  М арея, переж ать заж имом. После окончания приседаний  заж им снять 
и записать пневморгамму . 

Записать ды х ание во время смех а, разговорной  речи, пения, при 
каш ле и чих ании.   

Д испноэ . После записи нормального ды х ания, задерж ать ды х ание на 
выдох е в течение 20-30 секу нд, после чего наблю дать за восстановлением 
ды х ания. 

А пноэ . После записи нормального ды х ания сделать ряд глу б оких  и 
часты х  ды х ательны х  движ ений , после чего наблю дать задерж ку  ды х ания. 

Записать пневмограмму  в покое, а затем неож иданно поднести к но-
су  испытуемого вату , смоченну ю  наш атырным спиртом. Н аблю дать реф -
лекторну ю  задерж ку  ды х ания в состоянии выдох а.  

Зарисовать полученные кривые, сделать анализ и выводы . 
 
Раб ота  37.  О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   Д Ы Х А Т Е Л ЬН Ы Х   О БЪ Е М О В  

 
В аж ным  показателем ды х ательной  системы  является регистрация 

ды х ательны х  об ъ емов у  человека. О сновными из них  являю тся ды х атель-
ны й  об ъ ем (Д О ), резервны й  об ъ ем вдох а (РО вдох ), резервны й  об ъ ем вы -
дох а (РО вы дох ), ж изненная емкость легких  (Ж Е Л ). Н а основании этих  по-
казателей  рассчитываю тся дру гие критерии ды х ания.  

Ф О Е  − ф у нкциональная остаточная емкость,  это количество возду х а 
оставш егося в альвеолах  после спокойного выдох а. 

О Е Л  − об щ ая емкость легких , т.е. сумма ж изненной  емкости легких  
и остаточного об ъ ема возду х а в альвеолах  после глу б окого выдох а. 

Е В  − емкость вдох а, это разница в об ъ емах  меж ду  О Е Л   и  Ф О Е . В  
свою  очередь сумма  Ф О Е   и   Е В   равна  О Е Л .   

Ц ель раб оты . О знакомиться с методикой  определения легочны х  об ъ -
емов и ж изненной  емкости легких . 

М атериалы  и об орудование: спирометр, спирт, вата. 
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Х од раб оты . 
О пределение ды х ательного возду х а. Спирометр привести в нулевое 

полож ение, предлож ить испытуемому  взять мундш ту к спирометра в рот и 
спокойно поды ш ать в спирометр (сделать 5-6 ды х аний). Затем отсчитать 
об ъ ем выдох нутого возду х а и разделить его на число ды х аний . 

О пределение резервного об ъ ема выдох а. Спирометр поставить в ну -
левое полож ение. Предлож ить испытуемому  сделать несколько спокойны х  
ды х аний , затем после об ы чного выдох а задерж ать на несколько секунд 
ды х ание, взять в рот мундш тук и сделать глу б окий  выдох  в спирометр. За-
писать показания спирометра.  

О пределение ж изненной  емкости легких  с помощ ью  спирометра. 
Спирометр поставить в нулевое полож ение. И спытуемому  предлож ить 
сделать глу б окий  вдох , взять мундш ту к в рот и выдох нуть в спирометр 
возмож но полнее возду х , напрягая все ды х ательные мш цы , вклю чая 
б рю ш ной  пресс. О б ъ ем выдох нутого возду х а показывает ж изненну ю  ем-
кость легких .   

Резервны й  об ъ ем вдох а рассчитать по ф ормуле:  
РО вд = Ж Е Л  – (Д О  +РО вы д) 

Записать полученные результаты  э ксперимента в таблицу  9, сделать 
анализ результатов  и выводы . 

Т аблица 9  
Показатели измерений  об ъ ема возду х а в легких  

 
О б ъ ем  возду х а Ф .И .О . Пол  В оз-

раст, 
лет  

ды х а-
тельны й  
(Д О ) 

резерв-
ны й  об ъ -
ем вдох а 
(Ровд) 

резервны й  
об ъ ем выдох а 
(РО вы д) 

Ж изненная 
емкость  
легких  

И .В .Ю  М  20     
 

Раб ота  38.   А Н А Л И З  СО СТ О Я Н И Я   Д Ы Х А Т Е Л ЬН О Й   СИ СТ Е М Ы . 
 

Количество возду х а, прох одящ его через легкие при вдох е и выдох е, 
зависит от об ъ ема гру дной  клетки, подвиж ности диаф рагмы , ребер, со-
стояния ды х ательны х  мы ш ц и самой  легочной  ткани – ее эластичности, 
степени кровенаполнения и т.д. 

Ц ель раб оты .  О знакомиться с методиками анализа состояния ды х а-
тельной  системы  человека 

М атериалы  и об орудование: спирометр, спирт, вата, калькулятор. 
Х од раб оты .  
С помощ ью  спирометра определить величину  ды х ательного об ъ ема 

(Д О ), ж изненной  емкости легких  (Ж Е Л ), резервного об ъ ема выдох а (РО -
выд).  

Рассчитать по ф ормулам следую щ ие величины :  
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 Резервны й  об ъ ем вдох а  РО вд = Ж Е Л  – (Д О +РО вы д) 
 Е мкость вдох а   Е вд = РО вд + Д О  
 Ф у нкциональная остаточная емкость легких   Ф О Е  = РО вы д+О О   
 О статочны й  об ъ ем   О О   = 33 х  Ж Е Л /100 
Рассчитать  долж ну ю  ж изненну ю  емкость легких  по ф ормулам: 
 Ж Е Л  = (L х  0,052) -_ ( В  х  0,022) -_3,60  для му ж чин; 
 Ж Е Л  = (L х  0,041) __ (В  х  0,018) __2,68  для ж енщ ин,  
 где L − рост (см), В  − возраст (годы ) 
Рассчитать отклонение ф актической  Ж Е Л  от долж ной : 
 100 __ (Ж Е Л ф актическая х  100/Ж Е Л долж ная) 
Рассчитать ж изненны й  индекс – Ж И  = Ж Е Л /Р, где Р – вес тела, кг; 

Ж Е Л  − ф актическая величина ж изненной  емкости легких , в мл. 
Сравнить полученные данные с нормальными показателями, приве-

денными ниж е. 
  В еличина Ж Е Л  в среднем:  2,5-4,0 л для ж енщ ин и 3,5-5,0  л для 

му ж чин. 
  О тклонение реальной  Ж Е Л  от долж ной  до 15 % считается нор-

мальным, свы ш е 20 % - у казывает на слаб ость легочной  системы . 
  В  норме для му ж чин до 30-35 лет,  не занимаю щ их ся  спортом  

Ж И =60-65 мл/кг , для спортсменов - 65-75 мл/кг; для ж енщ ин, не зани-
маю щ их ся спортом Ж И =55-60 мл/кг , для спортсменок – 60-70 мл/кг .  В е-
личина этого  показателя  менее  55 мл/кг  для муж чин и менее 50 мл/кг  для 
ж енщ ин говорит о недостаточности Ж Е Л  или об  изб ыточном  весе тела. 

Ф у нкциональные  проб ы . 
1. Проба Ш танге. 
После 2-3 глу б оких  вдох ов-выдох ов  задерж ать ды х ание на глу б о-

ком вдох е на максимально возмож ное  время. Сделать 2-3 повтора, рас-
считать среднее значение времени задерж ки ды х ания. 

 Н а основании таблицы   10 провести оценку  результатов. 
 2. Проба Генче 
 После 2-3 глу б оких  вдох ов-выдох ов  задерж ать ды х ание на глу б о-

ком выдох е на максимально возмож ное  время, заж ав при этом нос. Сде-
лать 2-3 повтора, рассчитать среднее значение задерж ки ды х ания.  Н а ос-
новании таблицы  10  провести оценку  результатов. 

Т аблица 10 
Результаты   ф у нкциональны х   проб   Ш танге  и  Генче 

 
О ценка состояния 
взрослого испытуемого 

В ремя задерж ки ды -
х ания на вдох е, секу н-
ды  

В ремя задерж ки ды -
х ания на выдох е, 
секу нды  

О тличное > 60 > 50 
Х орош ее 40-60 30-50 
Удовлетворительное 30-40 20-30 
Н еудовлетворительное < 30 < 20 
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3.  О пределение времени максимальной  задерж ки ды х ания после до-
зированной  нагру зки. 

В  полож ении сидя испытуемы й  задерж ивает ды х ание на максималь-
ны й  срок на спокойном выдох е. В ремя задерж ки ф иксируется по секу ндо-
меру . После отды х а (около 5 минут) испытуемы й  делает 20 приседаний  за 
30 секу нд. После приседаний  испытуемы й  садится на стул и задерж ивает 
ды х ание на выдох е. 

Результаты   сравнить с данными, представленными  в таблице  11. 
 4. Т рех ф азная проба  по Л .Г.Серкину . 
В  полож ении сидя испытуемы й  задерж ивает ды х ание на максималь-

ны й  срок на спокойном вдох е. В ремя задерж ки ф иксируется по секу ндо-
меру .  

После этого испытуемы й  делает 20 приседаний  за 30 сек. После при-
седаний  испытуемы й  садится на стул и задерж ивает ды х ание на вдох е. 
После 1 минуты  отды х а повторить задерж ку  ды х ания на максимальны й  
срок на спокойном вдох е. О ценить полученные результаты  на основании 
данны х   таблицы  12. 

 
Т аблица 11 

Результаты   ф у нкциональной   проб ы   с  задерж кой   ды х ания  
 до  и  после  дозированной   нагру зки 

 
Категории 
испытуемы х  

Задерж ка ды х ания 
в покое, секунды  
(первая ф аза) 

Задерж ка ды х ания 
после 20 приседа-
ний  

Задерж ка 
ды х ания по-
сле отды х а 

Здоровые тре-
нированные 

46-60 Более 50 % от 
первой  ф азы  

Более 100 % 
от первой  
ф азы  

Здоровые не-
тренированные 

36-45 30-50 % от первой  
ф азы  

70-100 % от 
первой  ф азы  

С нару ш ением 
здоровья 

20-35 30 %  и менее от 
первой  ф азы  

М енее 70 % 
от первой  
ф азы  

    
Т аблица 12 

Результаты  ф у нкциональной  проб ы  Л .Г.Серкина 
 

Категории испытуе-
мы х  

Задерж ка ды -
х ания в покое, 
секу нды   
(первая ф аза) 

Задерж ка ды -
х ания после 
20 приседа-
ний  

Задерж ка ды -
х ания после 
отды х а 

Здоров, тренирован 50-70 сек Более 50 % от 
первой  ф азы  

Более 100 % 
от первой  ф а-



 51
зы   

Здоров, нетренирован 45-50 30-50 % от 
первой  ф азы   

70-100 % от 
первой  ф азы   

Скрытая недостаточ-
ность кровооб ращ ения 

30-45 М енее 30 % 
от первой  ф а-
зы   

М енее 70 % 
от первой  ф а-
зы   

 
5. О пределить индекс Скибинской  (И Н С) по ф ормуле: 
 

И Н С = Ж Е Л  х  А  / 100 х  Б, 
где  Ж Е Л  – ф актическая ж изненная емкость легких , в мл; А  – длитель-
ность задерж ки ды х ания на вдох е (проба Ш танге) в сек, Б - частота пульса 
в покое (у д/минуту ).  

О ценку  результатов произвести на основании данны х  таблицы  13. 
 

Т аблица 13 
Состояние ды х ательной  и сердечно-сосудистой  системы  

по Скибинской  
 
Значение индекса Скибинской  Состояние ды х ательной  и сердеч-

но-сосудистой  системы  
М еньш е 5 О чень плох о 
5-10 Н еудовлетворительно 
10-30 Удовлетворительно 
30-60 Х орош о 
Более 60 О чень х орош о 

 
Сделать выводы  по всем  ф у нкциональным пробам. 

 
Раб ота  39.  В Е Н Т И Л Я Ц И Я   Л Е ГК И Х  

 
При об ы чном вдох е в легкие попадает меньш е возду х а, чем мож ет 

войти в них  при максимальном вдох е. О б ъ ем вдох а и выдох а при спокой-
ном ды х ании составляет 450-500 мл, это ды х ательны й  об ъ ем возду х а. О д-
нако при вдох е из 450 мл вды х аемого  возду х а в легкие попадает около 
300 мл. О коло 150 мл его остается в возду х оносны х  путях  (трах еи, б рон-
х ах ) и в газообмене  не у частвует. Этот об ъ ем возду х а называю т возду х ом 
“мертвого”  пространства. 

Ц ель раб оты . О пределить об ъ ем легочной  и альвеолярной  вентиля-
ции. 

М атериалы  и об орудование: спирометр, секу ндомер. 
Х од раб оты . 
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О пределить число циклов ды х ательны х  движ ений  в минуту  и ды х а-

тельны й  об ъ ем. В ы числить величину  легочной  вентиляции умнож ив час-
тоту  ды х ания на величину  ды х ательного об ъ ема.  

В ы числить величину  альвеолярной  вентиляции, то есть об ъ ем возду -
х а ф актически достигаю щ его легких . А львеолярная вентиляция равна 
произведению  частоты  ды х ания на разницу  ды х ательного об ъ ема и об ъ ема 
“мертвого”  пространства. О б ъ ем “мертвого”  пространства равен 30% от 
ды х ательного об ъ ема. 

Сделать  выводы . 
 

Раб ота  40. СРА В Н И Т Е Л ЬН О Е   СО Д Е РЖ А Н И Е   УГЛ Е К И СЛ О ГО   ГА ЗА   
     В О   В Д Ы Х А Е М О М   И   В Ы Д Ы Х А Е М О М   В О ЗД У Х Е   

 (клапаны   М ю ллера) 
 

В о вды х аемом возду х е содерж ится 21 %  кислорода,  0,03 %  у глеки-
слого газа, 78,9 % азота и инертны х  газов. В  выды х аемом возду х е – 16 %  
кислорода, 4 % у глекислого газа, азот и инертные газы  выды х аю тся б ез 
изменений . С помощ ью  клапанов М ю ллера мож но определить качествен-
ну ю  реакцию  на газовы й  состав вды х аемого и выды х аемого возду х а. 

Ц ель раб оты .  У б едиться, что в выды х аемом возду х е содерж ится 
б ольш е у глекислого газа. 

М атериалы  и об орудование: М ю ллеровские клапаны , мундш ту к, ва-
та, спирт, 10 % раствор едкого натрия, ф енолф талеин. 

Х од раб оты . 
Заполнить сосуды  М ю ллеровских  клапанов до 1/3 водой , добавить 

каплю  раствора NaOH и одну  каплю  ф енолф талеина до получения розовой  
окраски. 

Предлож ить испытуемому  ды ш ать через мундш тук клапанов. В ды -
х аемы й  возду х  пройдет сосуд 1, выды х аемы й  – через сосуд 2, в котором 
произойдет осветление подкраш енного ф енолф талеином раствора NaOH. 

Записать результаты  опыта, зарисовать сх ему  и сделать выводы . 
 
Контрольные  вопросы . 
1. В неш нее ды х ание. М ех анизм вдох а и выдох а. М одель Д ондерса. 

Роль диаф рагмы  и плевральной  полости в акте ды х ания. Пневмоторакс. 
2. Л егочные об ъ емы , способ ы  их  определения  и их  долж ная вели-

чина. Л егочная и альвеолярная вентиляция. 
3. Содерж ание кислорода и у глекислого газа в атмосф ерном, выды -

х аемом и альвеолярном возду х е.  
4. Ф у нкциональная единица легких . Эластическая тяга альвеол. Пар-

циальное давление. О б мен газов в легких . Роль внутриплеврального дав-
ления в мех анизме вдох а. 

5. Кривая диссоциации оксигемоглоб ина. Ф акторы , влияю щ ие на на-
сы щ ение гемоглобина кислородом. 
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6. Т ранспорт кислорода кровью . Кислородная емкость крови. 
7. Т ранспорт у глекислого газа кровью . Роль б икарб онатной  б у ф ер-

ной  системы . 
8. Регуляция ды х ания: ды х ательны й  центр и зависимость его дея-

тельности от газового состава крови. Роль  рефлекторны х  и гуморальны х  
ф акторов в регуляции ды х ания. 

9. Д ы х ание в разны х  условиях : при мы ш ечной  раб оте, при повы -
ш енном  и пониж енном атмосф ерном давлении. 

 
Ф И ЗИ О Л О ГИ Я   О БМ Е Н А   В Е Щ Е С Т В  

 
Раб ота  41.  РА СЧ Е Т   О СН О В Н О ГО   О БМ Е Н А   ПО   Т А БЛ И Ц А М  

 
Количество э нергии, расх одуемой  организмом на поддерж ание ж из-

ни (раб ота сердца, кровооб ращ ение, ды х ание, сох ранение постоянной  тем- 
пературы  тела), называю т основным об меном. О н зависит от возраста, по-
ла, массы  тела и состояния здоровья индивиду ума, коррелирует с отнош е-
нием поверх ности тела к его об ъ ему . 

Ц ель раб оты . О пределить основной  об мен с помощ ью  таблиц. 
М атериалы  и об орудование: ростомер, весы , таблицы  для определе-

ния основного обмена. 
Х од раб оты . 
С помощ ью  ростомера и весов измеряю т рост испытуемого и взве-

ш иваю т его. Е сли взвеш ивание производиться в одеж де, то полученны й  
результат следует уменьш ить на 5 кг  для му ж чин и на 3 кг  для ж енщ ин. 
Д алее использу ю тся таблицы . Т аблицы  для определения основного обмена 
му ж чин и ж енщ ин разные, так как у  му ж чин у ровень основного об мена в 
среднем на 10  % вы ш е, чем у  ж енщ ин. Т аблицами пользу ю тся следу ю щ им 
об разом. Е сли, например, испытуемым является му ж чина 25 лет, имею щ ий  
рост 168 см и массу  60 кг , то по таблицам для определения основного об -
мена му ж чин в части А  нах одят рядом со значением массы  испытуемого 
число 892. В  части Б нах одят по горизонтали возраст (25 лет) и по верти-
кали рост (168 см), на пересечении граф  возраста и роста нах одится число 
672. Слож ив оба числа (892+672=1564), получаю т среднестатистическу ю  
величину  нормального основного об мена человека му ж ского пола данного 
возраста, роста и массы  – 1564 ккал. 

Сопоставьте величину  основного обмена, полученну ю  для данного 
испытуемого с помощ ью  приб оров, с результатом, найденным по табли-
цам. Сопоставьте найденну ю   в таблице величину  основного обмена со 
значениями, полученными по ф ормуле Рида. 

 
Раб ота  42.   В Ы Ч И СЛ Е Н И Е   О СН О В Н О ГО   О БМ Е Н А  

ПО   Ф О РМ У Л Е   РИ Д А  
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Ф ормула Рида дает возмож ность вы числить процент отклонения ве-

личины  основного об мена от нормы . Эта ф ормула основана на су щ ество-
вании взаимосвязи меж ду  артериальным давлением, частотой  пульса и те-
плопроду кцией  организма. О пределение основного об мена по ф ормулам 
всегда дает только приблизительные результаты , но при ряде заб олеваний  
(например, тиреотоксикоз) они достаточно достоверны  и поэтому  часто 
применяю тся в клинике. Д опустимым считается отклонение до 10 % от 
нормы . 

Ц ель раб оты .  О пределить основной  обмен с помощ ью  ф ормул. 
М атериалы  и об орудование:  тонометр, стетоф онендоскоп, секу ндо-

мер или часы  с секу ндной  стрелкой .  
Х од раб оты .  
У  испытуемого определяю т частоту  пульса с помощ ью  секу ндомера 

и артериальное давление по способ у  Короткова 3 раза с промеж утками в 2  
мин при соблю дении условий , необ х одимы х  для определения основного 
обмена. Процент отклонений  основного об мена от нормы  определяю т по 
ф ормуле Рида:  

ПО =0,75 х  (Ч Д  + ПД  х  0,74) – 72, 
где ПО  – процент отклонения основного об мена от нормы , Ч П – частота 
пульса, ПД  – пульсовое давление, равное разности величин систолическо-
го и диастолического давления. Ч исловые величины  частоты  пульса и ар-
териального давления б ерут как среднее ариф метическое из трех  измере-
ний . 

Пр им ер  р а счет а . Пульс 75 у даров/мин, артериальное давление 
120/80 мм рт. ст. Процент отклонения = 0,75 х  [75 + (120 – 80) х  0,74] – 72 
= 0,75 х  [75 + 40 х  0,74] – 72 = 6,45. Т аким об разом, основной  обмен у  дан-
ного испытуемого повы ш ен на 6,45%, т.е. нах одится в пределах  нормы . 

Д ля упрощ ения расчетов по ф ормуле Рида сущ ествует специальная 
номограмма. С ее помощ ью , соединив линейкой  значение частоты  пульса 
и пульсового давления, на средней  линии легко определяю т величину  от-
клонения основного об мена от нормы . 

В ы числите величину  отклонения основного об мена от нормы  по 
ф ормуле Рида. О пределите то ж е по номограмме. В ы числите, сколько ккал 
(Д ж ) составляет определенны й   процент отклонения. 

 
Раб ота  43.  СПИ РО ГРА Ф И Я  

 
Спирограф  представляет соб ой  диагностический  приб ор, предназна-

ченны й  для регистрации ды х ательны х  об ъ емов легких , потребления чело-
веком кислорода и определения его основного об мена. 

Ц ель раб оты .  О знакомиться с раб отой  спирограф а и проанализиро-
вать спирограмму . 

М атериалы  и об орудование: спирограф , кислород (из аптеки), де-
зинф ицирую щ ий  раствор, чернила, нож ницы , салф етка. 
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Х од раб оты . 
Заправить в лентопротяж ны й  мех анизм рулон б умаги. Т ри писчика 

заправить чернилами и наладить запись. Заполнить мех а спирометра ки-
слородом. 

И спытуемого улож ить на ку ш етку  и надеть на него маску  (плотно) 
при открытом кране пациента. Пациент присоединяется к ды х ательной  
системе спирограф а с помощ ью  специальной  маски. В дох  осу щ ествляется 
из специального резервуара (колокола), заполненного кислородом. В ы ды - 
х аемы й  возду х  направляется в поглотитель у глекислого газа, где полно-
стью  освоб ож дается от него и с помощ ью  компрессора вновь направляется 
под колокол. 

Н екоторые тех нические данные:  
1. Скорость движ ения б умаги 50 мм/мин.;  
2. О тметка времени дается через 5 с;  
3. О дин см перемещ ения писчика купола спирометра по вертикали 

соответствует расх оду  1 л кислорода. 
В клю чить спирограф , лентопротяж ны й  мех анизм, отметчик време-

ни, насос и клапан пациента. Н а высоте выдох а кран пациента повернуть 
на 1800. 

В  течение нескольких  минут на б умаге записывается спирограмма и 
проводятся все необ х одимые тесты . 

После окончания записи выклю чить клапан, насос, отметчик време-
ни, лентопротяж ны й  мех анизм. Спирограф  отклю чит от электросети. 

 
О пределение количества поглощ енного кислорода 

Н а спирограмме соединяю тся верш ины  всех  зу б цов нормального ды х ания 
одной  прямой . О т ниж него зу б ца начала спирограммы  проводится прямая 
горизонтальная линия. М еж ду  верх ней  наклонной  и ниж ней  горизонталь-
ной  в лю б ом у частке спирограммы  нормального ды х ания восстанавлива-
ется два перпендикуляра на расстоянии одной  минуты . И з точки пересече-
ния наклонной  линии и б олее короткого перпендикуляра проводится пря-
мая, параллельная ниж ней  горизонтальной  линии до ее пересечения со 
вторым перпендикуляром. О трезок второго перпендикуляра, отсекаемого 
прямой  до наклонной  линии, измеряется в мм. Д елается пересчет на коли-
чество кислорода в литрах .  

Полученная величина поглощ енного за 1 минуту  кислорода пересчи-
тывается на 1 час и на 1 сутки. Приняв тепловой  э квивалент кислорода в 
среднем за 4,9 ккал на 1 литр, найти величину  основного обмена. 

Н айденная величина основного обмена является ориентировочной . 
Д ля ее точного расчета необ х одимо знать ды х ательны й  коэ ф ф ициент. 

Н орма основного об мена составляет 1700 – 1800 ккал. 
В  тетрадь вклеить спирограмму , произведя все необ х одимые расче-

ты , записать их  в таблицу  и сделать выводы . 
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Раб ота  44.  СО СТ А В Л Е Н И Е   ПИ Щ Е В О ГО   РА Ц И О Н А  

 
Д ля поддерж ания  нормальной   ж изнедеятельности необ х одимо ра-

циональное питание.  В  случаях , если  контингент лю дей  получает пита-
ние в одном месте (условия армии, санатории и т.д.) для него еж едневно 
составляется меню -раскладка. 

Ц ель раб оты .  Составить пищ евой  рацион из  расчета  на  одного  че-
ловека  на  один  день.  

М атериалы  и об орудование: таблицы  х имического состава пищ евы х  
проду ктов и их  калорийности, калькулятор. 

Х од раб оты . 
Рациональное питание долж но полностью  покрывать потреб ности 

человека в э нергии и пластических  вещ ествах  и способствовать сох ране- 
нию  здоровья, высокой  трудоспособ ности, а детям об еспечить правильны й  
рост и развитие. Ф изиологические нормы  питания в значительной  степени 
изменяю тся в зависимости от возраста, пола, роста, веса, климатических  и 
географ ических  условий , а такж е вида труда и отды х а. 

Потреб ность взрослого человека в э нергии определяется главным 
об разом родом его труда. По этому  признаку  все взрослое население мож -
но разделить  на 5 категорий  (табл. 14). К  старости расх од э нергии сниж а-
ется и к 80 годам  составляет 2000-2200  ккал. 

Т аблица 14 
Суточная потреб ность  в  э нергии  для  лиц  разной   категории  труда 

 
Кате
го-
рия 

 

Пол Потреб -
ность 
в ккал  
за  сутки 

В ид труда 

I М у ж  
Ж ен. 

2450 
2100 Л ю ди умственного труда 

II М у ж  
Ж ен. 

 2800 
 2400 

Раб отники, занятые легким ф изическим тру -
дом 

III М у ж  
Ж ен. 

 3300 
 2950 

Л ица, занятые на мех анизированны х  видах  
труда: токари, ф резеровщ ики 

IY 
М у ж  
Ж ен.  3850 

3400 

Раб отники ф изического труда в отраслях , где 
нет мех анизации или имеется лиш ь частич-
ная: слесари, истопники,  колх озники 

V 
М у ж  
Ж ен.  4200 

3850 

Л ица, выполняю щ ие тяж елую  ф изическу ю  
раб оту : гру зчики, землекопы , ш ах теры , ме-
таллурги  и др. 
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Потреб ность человека в пластическом материале покрывается толь-

ко в том случае, если пищ евой  рацион содерж ит все три рода питательны х  
вещ еств: б елки, ж иры , у глеводы . О соб енно важ но достаточное содерж а-
ние б елка в рационе, так как он является основным пластическим мате-
риалом. Н ормы  питания различны х  групп населения представлены  в таб -
лице 14. 

Соотнош ение меж ду  питательными вещ ествами  по массе долж но 
составлять 1 : 1 : 4 (таблица 15), а по э нергетической  ценности 15 : 30 : 55 
%.. Это соотнош ение питательны х  вещ еств долж но сох ранятся в пищ евы х  
рационах  всех  групп населения.  

Пищ евой  рацион составляю т, пользуясь специальными таблицами, 
где у казано процентное содерж ание в пищ евы х  продуктах  б елков, ж иров и 
у глеводов и калорийность 100 г  продукта. 

Пищ евой  рацион рекомендуется распределить по отдельным прие-
мам пищ и так, чтоб ы  первы й  завтрак содерж ал 25% всего суточного ра-
циона, второй  – 15%, об ед – 45% и у ж ин – 15%. 

 
Т аблица 15 

Ф изиологические  нормы   питания  в  сутки 
 

Категория населения Пищ евые вещ ества 
в граммах  1 2 3 4 5 

Белки 65-72 72-80 84-94 96-108 104-117 
Ж иры  70-80 83-93 98-110 113-128 137-153 
У глеводы  300-350 366-411 432-484 499-566 524-586 
Килокалории 2450 2800 3500 3850 4200 

 
Результаты   раб оты   записать  в  виде таблицы . 
 
Контрольные  вопросы   
1. Понятие об  обмене вещ еств. А наб олизм и катаб олизм. Уровни ин-

тенсивности обмена. 
2. О сновной  и раб очий  обмен. М етоды  определения обмена вещ еств. 

Расчетны й  метод по таблицам. Прямая и непрямая калориметрия. 
Спирограф ия. 

3. Потребление кислорода и выделение у глекислого газа во время 
раб оты . Д ы х ательны й  коэ ф ф ициент. Коэ ф ф ициент полезного действия и 
выделение тепла. 

4. Энергетические затраты  при различны х  видах  трудовой  деятель-
ности. Классиф икация трудовой  деятельности. Кислородны й  долг . 

5. Т епловой  б аланс. Расх од э нергии и терморегуляция в зависимости 
от поверх ности и массы  тела организма. 

6. Ф изические и х имические процессы  теплопроду кции и теплоотда-
чи. Поддерж ание постоянства температуры  тела. 
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7. В лияние ф акторов внеш ней  среды  на температурны й  б аланс орга-

низма. О х лаж дение, перегревание. Гипотермия и гипертермия. Л их орадка. 
8. Гуморальная и нервная терморегуляция. Роль вегетативной  систе-

мы  в терморегуляции. Ц ентры  терморегуляции. 
 

Ф И ЗИ О Л О ГИ Я    С Е Н СО РН Ы Х   СИ С Т Е М   
 

Раб ота  45.  И ССЛ Е Д О В А Н И Е   Т А К Т И Л ЬН О Й   Ч У В СТ В И Т Е Л ЬН О СТ И  
 
В  кож е человека нах одятся рецепторы  тактильной , б олевой  и темпе-

ратурной  чувствительности.  Т актильные  рецепторы  располож ены  по по-
верх ности тела неравномерно: б ольш е всего их  на кончиках  пальцев, на 
ладонях , кончике язы ка,  гу б ах , наименьш ее их  количество нах одится на 
спине.  

Ц ель раб оты .  О пределить порог  тактильной  чувствительности на 
различны х  у частках  тела. 

М атериалы  и об орудование:  эстезиометр (циркуль В еб ера), линейка. 
Х од раб оты .  
И спытуемого, сидящ его на стуле, просят закрыть глаза. Ц иркулем  

В еб ера, с максимально сведенными нож ками, прикасаю тся к различным 
у часткам кож и (кончики пальцев, рук, ладони, предплечье, плечо, спина). 
При этом, следят за тем, чтоб ы  обе нож ки эстезиометра прикасались к ко-
ж е одновременно  и с одинаковым давлением. Продолж аю т прикоснове-
ния  к различным у часткам кож и испытуемого в заранее изб ранной  после-
довательности, постепенно раздвигая нож ки циркуля (прибавляя каж ды й  
раз по 1 мм). И змеряю т при каком расстоянии меж ду  нож ками циркуля и 
на каком у частке кож и испытуемы й  впервые различает двойные прикос-
новения. Т аким об разом, определяю т пространственны й  порог  тактильной  
чувствительности. 

 
Раб ота  46. О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   О СТ РО Т Ы   ЗРЕ Н И Я  

 
О строта зрения человека определяется способ ностью  его глаза раз-

личить две б лизко располож енные дру г  к дру гу  точки как раздельные. 
Т аблица для определения остроты  зрения состоит из нескольких  ря-

дов б у кв или незамкнуты х  окру ж ностей , располож енны х  по-разному . В  
каж дой  строке знаки одинаковы  по размеру , в каж дой  ниж ней  строке они 
меньш е, чем  в верх ней . У  каж дой  строки стоит число, об означаю щ ее рас-
стояние в метрах , на которое нормальны й  глаз долж ен видеть детали зна-
ков данной  строки. Справа на каж дой  строке у казана острота зрения, кото-
рая рассчитывается  по ф ормуле: V=L/D, где V - острота зрения, D -
расстояние, с которого данная строка правильно читается нормальным 
глазом, L - расстояние исследуемого глаза от таблиц. 

Ц ель раб оты .  О пределить остроту  зрения.  
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М атериалы  и об орудование: таблица для определения остроты  зре-

ния, лампа  для  освещ ения  таблицы . 
Х од раб оты .  
Т аблицу  веш аю т на стену . О на  долж на  б ы ть  х орош о  освещ ена.  

И спытуемому   предлагаю т сесть на расстоянии 5 м от таблицы  и закрыть 
один глаз специальным щ итком.  Закрывать глаз рукой  нельзя, так как ис-
пытуемы й  мож ет непроизвольно или специально надавить на глаз и остро-
та дру гого глаза изменится. Указкой  показываю т ту  или ину ю  б у кву  (не-
замкнуту ю  окру ж ность), выясняя, каку ю  из строк испытуемы й  отчетливо 
видит. Затем эту  процедуру  повторяю т с дру гим глазом. 

Записать результаты  исследования, дать индивидуальну ю  х арактери- 
стику  остроты  зрения испытуемы х . Средние показатели остроты  зрения у  
человека: нормальная 1 и вы ш е, пониж енная − от 0,8 и ниж е, повы ш енная 
− 1,5. 

В  таблице Сивцева при ее х орош ем освещ ении человек с остротой  
зрения 1 с расстояния  5 м долж ен четко различать все б у квы  третьей  стро-
ки снизу  таблицы . С расстояния 2,5 м человек с нормальным зрением 
долж ен определить все б у квы  второй  сроки снизу  таблицы . Проверить 
остроту  зрения и сделать вывод. 

 
Раб ота  47. О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   ПО Л Я   ЗРЕ Н И Я  

 
Пространство, видимое  глазами человека при ф иксации взгляда в 

одной  точке, называется полем зрения. Е сли один глаз закрыт, то опреде-
ляется поле зрения второго глаза. О пределение поля зрения используется 
для регистрации нару ш ений  в отдельны х  частях  преломляю щ их  структур 
глаза, пораж ений  сетчатки и проводящ их  путей  зрительного анализатора.  

Ц ель раб оты .   О пределить поле зрения для различны х  цветов. 
М атериалы  и об орудование: периметр Ф орстера, б елые и цветные 

марки к нему , циркуль, линейка. 
Х од раб оты . 
Периметр устанавливаю т на столе в х орош о освещ енной  комнате. 

И спытуемого саж аю т спиной  к свету , подб ородок он устанавливает на 
специальну ю  подставку  таким об разом, чтоб ы  исследуемы й  глаз его нах о-
дился на у ровне ниж него края визирной  пластинки. И сследуемым глазом 
испытуемы й  ф иксирует б елу ю  точку  в центре периметра. В торой  глаз 
долж ен б ы ть закрыт. При первом измерении ду гу  устанавливаю т в гори-
зонтальном полож ении. Д ля измерения границ черно-б елого зрения ис-
пользу ю т б елу ю  марку , котору ю  медленно передвигаю т по внутренней  по-
верх ности ду ги от ее нару ж ного края к центру .  

И спытуемы й  при неподвиж но ф иксированном взгляде сооб щ ает, что 
ему  становится видна марка, а э кспериментатор отмечает точкой  соответ-
ству ю щ ее полож ение марки на ду ге, и, в последу ю щ ем, на бланке нор-
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мального поля зрения. М есторасполож ение каж дой  точки проверяю т два-
ж ды . Затем измеряю т поле зрения с дру гой  стороны  ду ги, после чего ду гу  
периметра поворачиваю т на 900 и определяю т границы  поля зрения, каж -
ды й  раз поворачивая ду гу  на 150. Подоб ны й  ж е опыт проводят с различ-
ными цветными марками. Н анести на бланк точки, соединить линиями. 
Полученны й  многоу гольник показывает границы  поля зрения испытуемо-
го. Сравните полученны й  многоу гольник с нормальными границами поля 
зрения, показанными на б ланке для черно-б елого и цветового зрения. 

 
 

Раб ота  48.  Д Е М О Н СТ РА Ц И Я   СЛ Е ПО ГО   ПЯ Т Н А   
 Н А   СЕ Т Ч А Т К Е   ГЛ А ЗА  

 
Светочувствительные элементы  глаза представлены  палочками и 

колб очками. Н аиб ольш ее количество колб очек нах одится в области ж ел-
того пятна – у частка наиб олее ясного видения. В  месте вы х ода зрительно-
го нерва из глазного яблока  не содерж ится светочувствительны х  элемен-
тов. Этот у часток называется “слепым пятном” . 

Ц ель раб оты . Д оказать наличие “слепого пятна”  в сетчатке глаза. 
М атериалы  и об орудование: черная карточка с изоб раж ением б елого 

кру ж ка справа и б елого крестика слева, линейка. 
Х од раб оты . 
Предлагаю т испытуемому  закрыть левой  рукой  левы й  глаз и, держ а 

карточку  в вытянутой  правой  руке, медленно приблизить ее к открытому  
правому  глазу . При этом испытуемы й  долж ен ф иксировать взгляд на ле-
вом изоб раж ении (крестике). Н а расстоянии 20-25 см от глаза правое изо-
б раж ение (кру г) исчезает. Это является доказательством наличия на сет-
чатке глаза “слепого пятна” , т. е. у частка, не имею щ его зрительны х  рецеп-
торов. Затем опыт повторяю т, предлож ив испытуемому  закрыть правы й  
глаз и ф иксировать левым глазом правое изоб раж ение на карточке. И зме-
рить расстояние от глаза до карточки в момент, когда второе изоб раж ение 
исчезает. 

 
Раб ота  49.  О ПРЕ Д Е Л Е Н И Е   О СТ РО Т Ы   СЛ УХ А .  

                ПО СТ РО Е Н И Е   А У Д И О ГРА М М Ы  
    
Порог  слы ш имости звуков  различной  частоты  человеком неодина-

ков. О строта слу х а у   лю дей   различная.  Д иапазон частот, в котором слы -
ш ит б ольш инство лю дей , составляет  16-16000 Гц. 

Ц ель раб оты .  О пределение зависимости меж ду  частотой  и силой  
звука, воспринимаемой  человеком.  

М атериалы  и об орудование: звуковой  генератор, динамик. 
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Х од раб оты . 
В клю чить звуковой  генератор, установить частоту  зву кового сигнала  

1000 Гц. И спытуемы й  долж ен нах одиться  на расстоянии  3-4  метров от 
динамика.  О пределить минимальну ю  силу  зву ка, воспринимаему ю  испы -
туемым.  

  
Т аблица 16 

Зависимость восприятия зву ковы х  сигналов от их   силы   и частоты  
 

Ч астота, кГц 0,1 0,3 0,5 1 3 5 8 10 14 
Сила зву ка, дцБ          
Д ля разны х  частот определить порогову ю  силу  зву ка, воспринимае-

му ю  человеком. Результаты  исследований  занести в таблицу  16.  Постро-
ить граф ик (аудиограмму ): по оси абсцисс отлож ить loq частоты  зву ковы х  
сигналов, по оси ординат – силу  звука. Сделать вывод. 

 
Раб ота  50.   К О СТ Н А Я    И   В О ЗД У Ш Н А Я   ПРО В О Д И М О СТ Ь 

 
Помимо об ы чной  возду ш ной  проводимости зву ковы х  волн, возмо-

ж ен дру гой  способ  их  передачи – непосредственно через кости черепа. Е с-
ли прилож ить нож ку  зву чащ его камертона к сосцевидному  отростку , то 
звук слы ш ен даж е при полном пораж ении зву копроводящ его аппарата 
(среднего у х а). В рачи  пользу ю тся исследованием костной  проводимости 
для диагностических  целей . 

Ц ель раб оты . Сравнить э ф ф ективность костной  и возду ш ной  прово-
димости зву ка. 

М атериалы  и об орудование: наб ор камертонов, резиновая тру б ка, 
ватные тампоны . 

Х од раб оты . 
О пыт В еб ера. Прилож ив зву чащ ий  камертон к средней  линии голо-

вы , определяю т костну ю  проводимость об оих  у ш ей  – через об а у х а при 
этом слы ш ится звук одинаковой  силы . Е сли ж е в одно у х о полож ить ват-
ны й  тампон, то через это у х о зву к б у дет казаться б олее сильным, вследст-
вие уменьш ения потери звуковой  э нергии через нару ж ны й  слу х овой   про-
х од. Т акое ж е усиление звука во втором у х е происх одит при заб олевании 
звукопроводящ его аппарата одного из у ш ей . Д ля того чтоб ы  у б едиться, в 
том что часть зву ковой  э нергии рассеивается при  прох ож дении  через на-
ру ж ны й  слу х овой  прох од, следует соединить у ш и дву х  исследуемы х  рези-
новой  тру б кой   и поставить одному  из них  на голову  зву чащ ий  камертон. 
При этом второй  человек такж е услы ш ит зву к в результате распростране-
ния зву ковы х  волн из нару ж ного слу х ового прох ода первого исследуемо-
го. 
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О пыт Ринне − сравнение возду ш ной  и костной  проводимости. Зву -

чащ ий  камертон прикладываю т к сосцевидному  отростку . Слы ш ен зву к, 
которы й  постепенно ослабевает  и, наконец, исчезает совсем. Как только 
звук перестает б ы ть слы ш ен, камертон переносится к у х у : звук снова ста-
новится слы ш ен. При пораж ении зву копроводящ его аппарата наблю дается 
об ратное явление: зву чащ ий  камертон не слы ш ен у  нару ж ного слу х ового 
прох ода и слы ш ится при переносе на кость черепа. 

 
Контрольные вопросы . 
1. О б щ ие принципы  строения и ф у нкционирования сенсорны х  сис-

тем. Классиф икация сенсорны х  систем и их  рецепторов. Т ипы  рецепторов, 
первично- и вторичночувствую щ ие рецепторы . 

 
2. Кодирование сенсорной  инф ормации, сенсорные сети. Рецептив-

ные поля. А б солю тные и диф ф еренциальные пороги. А даптация. Закон 
Ф ех нера. 

3. М етоды  исследований   сенсорны х   систем.  
4. Сенсорная система слу х а. Ф у нкции среднего у х а. Строение улит-

ки.  Рецепторны й  аппарат. Х арактеристика зву ковы х  сигналов, восприни-
маемы х  человеком. А нализ зву ковы х  сигналов в улитке. В ы сш ие центры  
слу х овой  сенсорной  системы . А у диограмма.  

4. Д вигательны й  анализатор: строение и ф у нкции проприорецептив-
ного и су х ож ильного рецепторов. 

5. В естиб улярная сенсорная система.  Строение и ф у нкции. Биоло-
гическое значение вестиб улярной  системы .  О риентация в пространстве. 
Понятие о нистагме. 

6. Зрительная сенсорная система. Строение и ф у нкции преломляю -
щ их  сред глаз. Реф ракция  и  ее нару ш ения.  Построение изоб раж ения на 
сетчатке. 

7.Строение сетчатки глаза.  Ф оторецепторы . Электрические и б ио-
х имические процессы  в сетчатке глаза. Ц ветное зрение  и его нару ш ения. 
Ц ентральное представительство. 

8. О строта зрения. Поле зрения. М етоды  их  определения. А даптация.  
9. Ф изиология об онятельной  и вкусовой  сенсорной   системы .  

        10. Т актильная чувствительность. Рецепторы , рецептивные поля ко-
ж и. 
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