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Выделены неспецифические хронобиологические критерии, позволяющие разделить адаптацион-

ный процесс на несколько временных интервалов. Метод апробирован на экспериментальных

моделях множестенных изолированных переломов у белых-беспородных крыс-самцов (179 и 169

животных соответственно). На основании изучения рентгенограмм динамики метаболизма фос-

фатов в минеральном матриксе костных органов описаны этапы, стадии и циклы адаптацион-

ной перестройки после нарушения целостности кости. Табл.- 2., илл- 1, библ.- 22 назв.

Каскадность адаптационной перестройки после эк-
стремального воздействия (Меерсон Ф.3.,1985; Frayn,
1986) проявляется последовательным изменением об-
мена всех систем и органов (Меерсон Ф.3.,1981; Авру-
нин А.С. с соавт., 1995). При этом необходимо подчер-
кнуть, что метаболическая реакция носит колебатель-
ный характер (Комаров Ф.И., 1989), причем каждому
органу, каждой функциональной системе присущи соб-
ственные ритмы и свой диапазон способностей созда-
вать и изменять их, то есть приспосабливаться к но-
вой ситуации (Давыдовский И.В., 1969). Однако, если
отдельные детали колебаний величины показателей
зависят от начальных условий, то влияние последних
на их усредненные характеристики отсутствует ( Ар-
нольд В.И., 1990). Одним из доказательств этого явля-
ется выполнение принципа эквифинальности, соглас-
но которому, как отмечает Л. Берталанфи (1969), сро-
ки достижения подвижного равновесия в организме ре-
гулируются исключительно параметрами биосистемы
и не зависят от времени и исходных условий. Таким
образом, изменение величины любого показателя во
времени можно разделить на две составляющие - де-
терминированную и случайную. Случайная - опреде-
ляется начальными условиями (характером воздей-
ствия и состоянием организма), детерминированная -
структурой его пространственно-временной организа-
ции. Классическим примером подобного ответа, не за-
висящего от характера экстремального воздействия и
состояния организма в этот момент, является сниже-
ние массы тела на начальном этапе адаптационной пе-
рестройки.

Развитие адаптационного процесса направлено на
восстановление нарушенного экстремальным воздей-
ствием динамического равновесия (Берталанфи Л.,
1969; Аврунин А.С. с соавт., 1995), однако этот, как и
любой другой конечный результат, достигается не

сразу, а ступенчато, через последовательное достиже-
ние промежуточных результатов (Анохин П.К., 1970).
Характер разворачивающегося каскада реакций
(Einhorn Т., 1995; Luyteu F. et at., 1995) определяется
последовательной перестройки регуляторных меха-
низмов. Пример такой последовательности представ-
лен в работе Nakase Т. с соавторами (1994). Возника-
ющее в процессе перестройки попеременное препали-
рование активности одних процессов над другими
является обязательным условием достижения данно-
го промежуточного результата, а для последующего
требуется преобладание других процессов, и следо-
вательно, новая регуляторная перестройка. Таким
образом, адаптационный ответ можно разделить на
временные интервалы, необходимые для достижения
промежуточных результатов, и каждый из этих интер-
валов начинается с регуляторной перстройки.

Согласно предлагаемой нами гипотезе, любая пе-
рестройка регуляторных механизмов начинается уве-
личением однотипности или разнотипности измене-
ния показателей. Данные эффекты нельзя связать с
действием конкретных регуляторных факторов. Од-
ной из причин этого является способность большин-
ства регуляторов вызывать несколько метаболичес-
ких эффектов. Например, паратгормон стимулирует
не только резорбтивную функцию зрелых остеоклас-
тов и пролиферацию их предшественников, но и инги-
бирует активность зрелых остеобластов (Dietrich J. et
al., 1976). Кроме того, многие регуляторы могут обус-
лавливать как локальные, так и общие эффекты. На-
пример - интерлейкин-1, выделяемый макрофагами в
зоне повреждения, влияет не только на пролиферацию
и дифференцировку клеток костной мозоли, но и явля-
ется эндогенным пирогеном, т.е. действует на темпе-
ратурный центр гипоталамуса (Frayn К., 1986). И пос-
леднее, регуляторный эффект зависит от локальной



.«апрации регулятора. Так, фактор роста тромбо-
за при одной концентрации увеличивает актив-
т ь рсюрбционных процессов в костной ткани, а при

•: он - костеобразовательных (Buckwalter J. et al.,
- \j Кроме того, необходимо учитывать, что реали-
ей регуляторного эффекта определяется не только
..снтрацией регулятора, но и количеством рецеп-
-. ъ к нему на мембранах клеток-мишеней (Кузьки-
l А. Аврунин А.С., 1995). Все эти причины не по-
uwr связать периодически повторяющееся в тече-
лддитационной перестройки увеличение однотип-
:н или разнотипности изменений величины по-
- гелей с действием конкретных регуляторных фак-
• а По нашему мнению, подобное явление подчи-
w4 ас известным до настоящего времени законам

. жирования структуры пространственно-временной
дшпации функций в организме.
Цель данного исследования - вьщелить промежуточ-
: 1ьснья адаптационного каскада, развивающегося
~;с экстремального воздействия.

Материал и методы исследования
>хслеримент проведен на 348 белых беспородных

... ал-самцах массой 180-220 г, из них в первую груп-
>ч.»шли 179 животных с остеотомией правой бед-
* »и кости в средней трети (монотравма) и во вто-

109 - с остеотомией обеих бедренных и болыие-
. >аых костей (политравма). Методика операции
**пд ранее (Аврунин А.С., 1996).
л> обмене фосфатов в минеральном матриксе сред-

i : рсти диафиза плечевых, бедренных и большебер-

плотность 8 участков XI и XII хвостовых позвонков.
Для стандартизации данных рентгенографию прово-
дили в присутствии рентгенологического клина (Кор-
нев М.А., 1977). Результаты исследования выражали
в процентах к дооперационному уровню. Длитель-
ность эксперимента составила 60 сут. Для получения
математической модели процесса временные ряды
ежедневных наблюдений сглаживали кубическими
сплайнами по методу наименьших квадратов.

Различия между процессами определяли, исполь-
зуя формулу, учитывающую не только разносги зна-
чений процессов, но и разности скоростей и ускоре-
ний их изменения (Аврунин А.С, 1996).

Обозначим:
v(k) = S(k+1) - S(k) k-0,..., п-1 - скорость изменения
процесса;
а(к) = v(k+l) - v(k) k=0, ..., п-2 - ускорение измене-
ния процесса;
назовем расстоянием между двумя процессами число

Эта формула получена по аналогии с применяю-
щейся в математике (так называемые пространства
Соболева) (Соболев С.Л., 1950).

Комплексную оценку структуры пространственно-
временной организации функций в организме прово-
дили путем сопоставления как трендов, так и колеба-
тельных составляющих по принципу «каждый с каж-
дым» (рис.1). Это позволяет выделить сроки, при ко-

А

60 сух О 50 60 суг

;чи,1
i^4 костей судили по их содержанию и по скорос-
i * ; ючения в минеральные структуры двухзамещен-

• 4**Ф а т а> меченного 3 2Р. Концентрацию фосфа-
i определяли методом Фиске и Себерроу (Предте-
**#й В.Е., 1964), а скорость обмена - по уровню
-дательной удельной радиоактивности (Красовс-
* ГЛ., 1955; Аврунин А.С., 1996). Кроме этого, у
«отных первой группы по результатам рентгено-
*4*ических исследований на микрофотометре
1*-4 измеряли толщину и оптическую плотность (ко-

гид обратна минеральной плотности) 10 участков
/: нкального слоя правой бедренной и правой боль-

берцовой костей, а также 8 участков периосталь-
4 ыо'юли правой бедренной кости. Помимо того,
гиньали поперечные размеры 4 и минеральную

торых преобладают однотипные или многотипные из-
менения показателей. Последние разделили на две
группы: в первую вошли показатели, характеризую-
щие сдвиги регуляции на органном (среднее содержа-
ние фосфатов на грамм ткани костного органа, сред-
няя скорость обмена фосфатов между минеральным
матриксом и кровью), во вторую - на внутриорган-
ном (размеры и минеральная плотность отдельных
участков костей) уровнях.

Результаты исследования. Органный уровень
Трепдовая сопряо/сеппсть. После монотравмы раз-

нотипные изменения как содержания фосфатов, так и
скорости их обмена преобладают в различных кост-
ных органах с 28-х по 35-е сут, а однотипные - на 6-7-е
сут после политравмы - с 23-х по 31-е сут и с момента


