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Эксп ерим ентальн ые дан ные  показывают,  что различ ные  последст
вии действия  электрического тока на организм на ход ятс я  в определен
ной зависимости от условий по раж ени я (М. П. Бресгкнн,  А. В. Л е б е 
динский,  Л.  А. Орбели и В. В. Стрельцов,  1932; И. Р. Петров ,  1937; К о у 
эн ховен, Хукер и Л а н г у о р с и, 1932). Величина  н а п р яж е н и я  и сопротив
ления  в цепи, вид тока  и длительность  его действия,  место конта кта  и пути 
тока через организм опр еделяют степень его воздействия на те или иные 
органы,  чем в свою очередь обусловливается  характе р  общей реакции ор
ганизма на электротравму.  Наг ляд но й иллюстрацией этого полож ения мо
гут служить  качественно различные реакции органи зма  па действие  пе
ременного тока при изменении одного л и т ь  па рам етра  — силы тока. 
Хорошо известно, что переменный ток силою в несколько миллиампер 
действует только на чувствительные нервы кожи.  При 15—20 ма  дей
ствие тока  проявляется  па мышц ах  конечностей и вы зы вает  судорожное  
их сокращение .  При 25— 50 ма  р а з д р а ж а ю щ и й  эффект  тока  распр остра 
няется и па мышцы грудной клетки и д и аф ра гм ы ,  что приводит к каче
ственно новой реакции — зат руднению дыхания.  При токе  более 100 ма 
реакция  организма определяется  новым фактором:  распространением 
действия тока на сердце.  Этот эфф ект  действия тока  является  наиболее 
опасным,  поскольку нарушение  работы сердца приводит  к быстрой ги
бели всего организма.  Таким образом,  с увеличением силы тока его дей
ствие распространяется на более глубоко расположенные жизненно важ
ные органы, участие  которых приобретает  ре ша ю ще е значение  в общей 
реакции организма и определяет  исход эле ктротравмы.

Законом ерности действия электрического тока  на отдельные возбу
димые ткани и на организм в целом были установлены в результат е  мно
гочисленных исследований разны х авторов  (Прево  и Ба телли ,  1899; 
Ф. А. Андреев,  1912; Хукер,  Коувенховен,  Л а нгуорси, 1933 и др.).  О д н а 
ко и сейчас еще де лаю тс я  попытки поставить под сомнение зависимость  
электрических по раж ени й от пар амет ров  тока.  Одним из основных м о 
тивов для  такого  сомнения служит  отсутствие прямой пропорционально
сти между тяжестью электротравмы и величиной поражающего напря
жения.

Разл ич ны е  последствия  электротравмы,  в частности,  гибель людей,  
оказ авшихс я  под н а п ряж ени ем  переменного тока в 110 в, а иногда  д аж е  
50 и 40 в, и несмертельпые пор аж ен ия  от более значительного н а п р я 
жен ия действительно имеют место в электропатологии.  Од на ко  это не 
доказывает ,  что м еж д у  па р а м е т р ам и  тока и тя ж есть ю  по р а ж ен и я  н е т



закономерной взаимосвязи .  Если нет прямой зависимости м е ж д у  по
следствиями элект ротравмы и величиной на п ряж ени я,  то это о б ъ яс н яе т 
ся тем, что решающее значение при электротравме имеет сила тока, про
текающего через организм, а не величина напряжения.

Случаи эл ект рот ра вм ы  без смертельного  исхода при высоком н а 
пряжении и большой силе тока  не могут служить  опроверж ением эк сп е
риментально установленных закономерностей.  Они об ъясняю тся  тем, что 
ток силою в десятки а м пер менее способен вызы вать  ф иб рил ляц ию  серд 
ца, котор ая  являет ся  основной причиной смерти при по ра ж ении пе ре
менным током с н а п ря ж ени ем  в 110, 220 и 380 в.

Источником ошибочных представлений о закономерно стя х  э лект ро 
п ора ж ения могут сл уж ит ь  неверные толкования  экспер име нтальны х н а 
блюдений действия тока  на мелких лабо р ато р н ы х  животны х — к р о л и 
ках, крыса х  и мышах. Р е а к ц и я  этих жи вотных на действие  переменно
го тока  принципиально отличается  от реакции орган из ма  более  к руп
ных видов млекопитающих,  у которых не бывает необратимой фибрил
ляции сердца. Соответственно с этим решаю ще е значение  в механизме 
по раж ени я мелких животных приобретают другие  факторы,  а именно 
по ражен ие  нервной системы, а не сердца . Без учета этой особенности 
реакции ор гани зм а мелких жи вотных па действие  электрического тока 
результаты проведенных исследований не могут быть исп ользованы для  
выяснения патофизиологии эле кт рот ра вмы  человека.

Многие  ошибочные представления  в электропатологии могут быть 
устранены на основе более дет ального  ан али за  дан ны х эк с п е р и м е н т а л ь 
ного изучения и статистики электро травм.  Вместе  с тем, интересно э к с 
периментально выяснить  вопрос о постоянстве пороговой величины по
р а ж а ю щ е г о  тока  для  одного и того ж е  индивидуума.  Существую щие 
да н ны е  о величине смертельно опасного тока  основаны, главным о б р а 
зом на рез ультата х  исследования,  проведенного Феррисом и др. (1936) 
на разных животных,  имеющих вес, близкий к весу человека  (овцы и 
козы, свиньи, телят а  и собаки) .  О д н ако  об на руж енн ы е  в этом ис следо ва 
нии зна чительные ко лебания  минимальных величин п о р а ж аю щ ег о  тока 
у отдельных индивидуумов (от 100 до 300 ма  у овец) по р о ж даю т  во
прос, чем были обусловлены такие  колебания — различ ным и индиви
дуальными особенностями животны х или ж е  изменениями ре акт ивн о
сти органи зма  одного и того ж е  животного  в зависимости от вну трен
них, трудно учитываемых факторов.

Вопрос о постоянстве пли непостоянстве пороговой величины п о р а 
ж а ю щ е го  тока д ля  ка ж до го  отдельного индивидуума может  быть в ы 
яснен путем многократных измерении порога па одном и том ж е  ж и в о т 
ном. Р езу льт аты  таких измерений,  проведение которых стало  в о з м о ж 
ным б л а г о д а р я  более совершенным современным ме тод ам  оживления  
организма п д еф иб рил ляци и сердца,  приведены в настояще й работе.

Методика опытов

Опыты были проведены па 10 собак ах  весом от 7 до 19 кг. Перед 
опытом животному вводился под ко ж у  2% -н ый  раствор  пантопона  из 
расчета 8 мг/кг. Во время опыта собаки л е ж а л и  на спине п р и в яз ан н ы 
ми к станку.  Электроды-иглы вка лы валис ь  под ко ж у  правой передней 
и левой задней конечностей; ток, таким образом,  проходил по «правой 
косой петле». И сп ыта ни я  действия  тока  (в течение 3 сек) повторялись 
через интервалы в 5 мин  при повышении н а п р яж е н и я  при к а ж д о м  п о
следующем за мы ка н ии  цепи до наступления ф и брил ляц ии  сердца . По
раж ени е  сердца  о б н аруж и валос ь  падением артери аль ног о  давл ен ия  и 
появлением на эл ект р о к ар д и о гр ам м е  ф и б р и л л я торных осцилляций.



Ф и бри лляци я  сердца у стр ан ялас ь  с помощью импульсного д еф и б 
ри ллято ра ,  электроды которого за кр еп лял ись  туго натянутой резиновой 
лентой па правой и левой сторонах грудной клетки. К о ж а  под э л ект ро 
дами была  тщательно выбрита  для  надежного  контакта.  В этих усло_ 
виях сердце д еф и б р и л л ировалось при на п ряж ении р а з р я д а  2500— 3500 в 
в зависимости от веса и ра зм ер а  животного.  П ос ледую ще е испытание 
порога п о р а ж аю щ ег о  тока начиналось  не ранее,  чем через 25— 30 мин 
после дефибрилляции.

Н а д  подопытными соба ка ми велось наблюдение  в течение 7— 
12 дней, а затем проводились  повторные испытания.

У двух собак  оп ре дел ял ась  пороговая  величина  и при воздействии 
униполярным пульсирующим током (однополупернодный и двухполупе- 
риодный выпрямленный переменный ток) .

Результаты опытов
Повторные измерения  пороговой величины переменного тока,  вы зы 

вающего фиб рил ляц ию  сердца  у одних и тех же  собак,  по ка зали отно
сительное постоянство порога у большинства собак. Н и ж е  приведены 
резул ьтаты многократных измерений порога у одной и той же  собаки в 
разны е дни.

Таблица  1

Выписка из протоколов опытов над собакой № 3 весом 7 Воздействие 
переменным током 50 гц в течение 3 сек (по «правой косой петле»)

П р н м е ч а н и е :  Некоторые промежуточные испытания при токе ниже порого
вой величины в таблице не указаны.



О б о б щ а я  результаты измерений пороговой величины переменного 
тока,  вы зы вающ его фиб ри лляц ию  сердца у подопытной собаки,  можно 
отметить следующее.  В первых двух сериях опытов — 6 и 18 ноября  (о б 
щее количество испытаний — 29) ф иб ри лляц ия  наступила  4 раза  при 
токе 55 ма  и 2 р а з а  — при токе 57— 58 ма. М акс и м ал ьн ы й  ток, не п р и 
ведший к фибрилляци и,  и минимальный ток, вызывавший ее, совпали по 
величине (55 ма). В третьей серии испытаний,  проведенных на этой ж е  
собаке  26 ноября,  ф иб рил ляц ия  наступила три раза  при токе 52, 48 и 
53 ма. Ма кс и мал ьн ый ток, не вызвавший фибрилляции (51 ма), в этом 
случае  превысил на 3 ма  ток, выз вавший фиб р и л л яц и ю  в другом и с 
пытании (48 ма). Снижени е  порога на 3— 7 ма  в последней серии оп ы 
тов существенно не н ар уш ает  установленное  в предыдущих двух сериях 
закономерное  постоянство порога у подопытной собаки.

В табл ице  2 приведены общие результаты измерений пороговой в е 
личины переменного тока,  вызывавшего  ф иб рил ляц ию  сердца ,  прове
денных на 10 собаках.

К а к  видно из данных табл .  2, пороговая величина  переменного т о 
ка, вы зы вавшего  фибрил ляц ию  сердца ,  и з м ер ялас ь  у ка ж до й собаки от 
2 до 9 раз  в разны е дни. У 6 собак,  отмеченных под №  1, 3, 5, 7, 8 и 9. 
пороговая величина  сох раня лась  на сравнительно постоянном уровне 
У 4 из этих собак  (№ 5, 7, 8 и 9) минимальный ток, вызвавший фиб
рилляцию, всегда превышал максимальный ток, не вызвавший фиб-

Таблица 2
Сводные результаты опытов по измерению порога поражающего тока 

на 10 собаках (воздействие переменным током 50 гц 
в течение 3 сек по «правой косой петле»)



рилляции. К олеба ния  величины порога у собак  №  1 и 3 были весьма 
незначительными.  У собаки №  1 в одном из четырех измерений порога 
27 ноября  не было фибрил ляц ии при 39 ма  (порог  был 40 ма), а при 
другом измерении ф иб рил ляц ия  наступила  при 37 ма. У собаки №  3 
при измерениях 6 и 18 ноября  был устойчивый порог в 55 ма, а 26 но яб 
ря он колебался  в пред елах  48— 52 ма  (см. табл .  1).

У 4 собак,  отмеченных под №  2, 4, 6 и 10, были более значительные 
колебания порог а. У собак №  4, 6 и 10 при повторных измерениях че
рез одну-две недели порог увеличился  на 45, 35 и 16%. У собаки №  2 
отмечались колебания порога д а ж е  в течение одного и того ж е  дня.

Н а  основании результатов измерения порога у всех 10 собак 
(табл.  2) можно сде лать  такое  заключение.

У 6 собак пороговая  величина  переменного тока,  вызывавше го  фи б
рилляцию сердца,  была  постоянной или отмечались  ли ш ь  незначитель
ные колебания (в пределах  5 -  10%) при повторных измерениях в р а з 
ные д ни ; у трех собак  в эти дни были более значительные колебания  
порога;  у одной они были обнаруж ены  в течение одного и того ж е  дня.

Наименьший ток, вызвавший фибрилляцию,  был 37 ма  (собака 
№  1 весом 7,3 кг). Н а и б о л ь ш и й  ток. не вызвавший фибр илл яци и,  был 
87 ма  ( собака Л° 2 весом 18 кг). В связи с небольшим числом подопыт
ных животных трудно установить четкую зависимость порога от веса 
животного. М ож н о лишь отметить , что наи мен ьшая  величина  п о р а ж а ю 
щего тока (37— 55 .на) была у трех собак весом 7, 7,3 и 8,5 кг. У о ст аль
ных 7 собак весом от 9 до 19 кг величина по р а ж аю щ его  тока  в а р ь и р о в а 
ла  в пределах 60 —80 ма. Среднее значение  п о р а ж аю щ ег о  тока в под
опытной группе собак (средний вес 12 кг) составляло 63,5 ма.

В таблице 3 приведены сравнительные результаты испытании па 
двух собаках (№  9 и 10) переменного тока  50 гц и униполярного  пуль
сирующего тока при однополюсном и двухполюсном вы прямлении пере
менного тока (50— 100 импульсов в сек).

Приведенные в табл .  3 дан ные  измерений пороговой величины пе
ременного и униполярного токов,  вызыв авших ф и бри лляц и ю  сердца,  бы 
ли получены на двух собаках ,  отмеченных в табл .  1 под №  9 и 10. Д л я  
удобства  сравнения в табл .  3 имеются величины ампли туды тока,  кото
рые в 1,41 раза  пре выш аю т соответствующие величины переменного то
ка, приведенные в табл .  2 в эффективных значениях.  К ак  видно из д а н 
ных табл.  3, пороговая величина поражающего тока значительно выше 
для униполярного пульсирующего, чем для переменного тока. У соба 
кн №  9 величина порога д л я  униполярного  пульсирующего тока (100 им
пульсов в сек) в три ра за  пре вышала  величину порога д ля  переменно
го тока.  У собаки №  10 порог для  униполярного пульсирующего тока 
(50 импульсов в сек) в дв а  ра за  был выше порога д ля  переменного  то-

Тиблица 3



ка. а для  униполярного  пульсирующего (100 импульсов в сек) у вели
чивался  в 4 раза  по сравнению с порогом для  переменного тока.

Особый интерес для  выяснения  постоянства порога п о ра ж аю щ ег о  
тока пре дставляют результаты измерений у собаки №  10. У нее н а б л ю 
далось  возрастание  порога для  всех видов тока при повторных из мере 
ниях через 17 дней. В первых опы та х , 27 января ,  величина  порога для 
переменного тока,  униполярного пульсирующего (50 импульсов в сек) 
и униполярного пульсирующего (100 импульсов в сек) была  соответст
венно 84, 145, 310 ма. При повторных измерениях 13 ф евр ал я  порог для  
всех видов тока увеличивался  соответственно до 98, 205, 380 м а. Такое  
параллельное возрастание порога для всех видов тока дока зы ва ет  з а 
кономерный хара кт ер  реакции сердца  на его действие.  Обще е для  всех 
видов тока возрастание  порога может  быть объяснено изменением усло 
вий, влияющих на величину тока,  протекавшего через сердце,  при про 
ведении второго опыта через 17 дней после первого. Вместе с тем, по
скольку в течение одного н того же  дня эти условия  не изменялись,  со
отношения величин порога для  разных видов тока оставали сь  о д и н а к о 
выми при измерении порога в разные дни.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Многократные опыты, проведенные на одних и тех же  собаках ,  показа
ли, что м ин им альна я  пороговая  величина переменного тока,  вызывающего 
фиб ри лляц ию  сердца,  остается относительно постоянной у большей части 
собак.  Постоянство  порога на бл юд алось  при измерениях в течение одно
го дня и в разные дни. У меньшей части собак отмечались  колебания  по 
рога в разные дни, и лишь у одной из десяти порог не был постоянным 
в течение одного дня.  Полученные данные позволяют заключить,  что ве
личина тока,  вызывающ его ф иб рил ляц ию сердца,  определяется той 
частью тока,  которая непосредстве но протекает через сердце.  При оди
наковых условиях опыта пораж ение  сердца  происходит закономерно 
при определенной силе тока,  проходящего через весь организм.  Н е к о 
торые колебания величины порога у подопытных собак  могут быть о б ъ 
яснены изменением пути прохождения тока через организм и той части 
тока,  которая протекает  через сердце.  Это возм ож но  при изменении по
ложе ния сердца в грудной клетке  во время усиленного ды хания или 
ж е  в результате  неустойчивости артериального  давл ен ия  (поэтому весь
ма ва ж н о  проводить опыты при спокойном состоянии животного) .  Н а и 
более значительные колебания  порога наб лю дали сь  у собаки №  2, к о 
торая  во время опыта  пр оя вляла  сильное беспокойство,  сопрово жда в
шееся резкой одышкой.

П ре дс тавляет  интерес значительное  воз растание  пороговой силы 
тока,  вы зы вающ его ф иб ри лляц ию  сердца в случае  воздействия  в ы п р я м 
ленным переменным током. О бнар уж енн ый  таким обр азо м фа кт  м е н ь 
шей чувствительности сердца  к действию униполярного  пульсирующего 
тока по сравнению с действием переменного тока можн о объяснить  тем, 
что физиологический эффек т  переменного тока определяется  с у м м а р 
ным действием обеих полуволн прямого и обратного  направлений.  П о 
этому адекватный эфф ект  действия на организм выпрямленного  тока 
требует удвоения величины его по сравнению с невы прямленным пере
менным током. М ен ьш ая  эффективность  униполярного  пульсирующего 
тока с частотой 100 имп/сек может  быть объяснена как уменьшением ин
терв ала  между  последовательными импульсами и соответственным сн и
жением их эффективности,  так и превышением предельной частоты в о з 
буждения сердца при та ком высоком ритме ра зд р аж е н и я .  Этот вопрос 
требует дал ьн ейш его  изучения,
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