
FOTENTSEERITUD NARKOOSI JA HIBERNATSIOÕNI MÕJUST
EKSPERIMENTAALSE TUBERKULOOSI KULULE

N. HAUG,
meditsiinikandidaat

Üheks olulisemaks küsimuseks kirurgiliste operatsioonide puhul on ope-
ratsiooniga kaasuvate organismi kahjustuste vältimine. Igasugune väljast-
poolt tulev mõjutus, nagu trauma, infektsioon, samuti ka kirurgiline ope-
ratsioon ise põhjustab organismis muutusi, mis avalduvad eelkõige neuro-
hormonaalse düsfunktsioonin'a. Nimetatud muutused võivad kutsuda esile
raskeid häireid, mis teatavail juhtudel on haigele isegi ohtlikumad kui ope-
ratsioonitrauma ise. Selliseid organismi kahjustusi on kirjeldatud mitme-
suguste sündroomidena, nagu Reilly’ irritatsioonisündroom, Cannon’i
alarmreaktsioon, Selye’ üldine adaptatsioonisündroom jne. Oma põhiole-
muselt on nimetatud sündroomid üksteisega sarnased. Erinevus seisneb
peamiselt selles, millised regulatsioonisüsteemid või nende osad omavad
juhtivat osa organismi vastureaktsioonis kahjustavale tegurile. Toetudes
eespool toodud autorite uurimustele, hakati mõned aastad tagasi Laborit’
ja Huguenard’i [3O l ettepanekul kirurgilistes operatsioonides kasutama nn.
kunstlikku hibernatsiooni ehk kunstlikku hüpotermiat. Neuroendokriinse
süsteemi blokeerimine farmakoloogiliste vahenditega, milledest peamise
tähtsusega on fenotiasiinipreparaadid, pärsib tunduvalt organismi vastu-
reaktsioone väljastpoolt tulevale kahjustusele. Kui sellises seisundis orga-
nismi veel füüsikaliste vahenditega (näit. jääkottidega) külmutada, saa-
vad tema vastureaktsioonid veelgi enam alla surutud, kusjuures tunduvalt
langeb ainevahetuse intensiivsus ja ühtlasi organismi hapnikutarvidus. Nii-
suguses «minimaalse elu» seisundis, mida saavutatakse farmakoloogilise
ja lüüsikalise hibernatsiooniga, on haige organism tunduvalt vastupida-
vam operatsioonitraumale ja võimaldab laiendada näidustusi raskemate
kirurgiliste operatsioonide puhul.

Hüpotermia on leidnud peamist kasutamist rindkereõõnesisestes ope-
ratsioonides, eelkõige operatsioonides «lahtisel südamel». Samuti on teda
rakendatud kopsuoperatsioonides, nende hulgas ka ftisiokirurgilist.es, ja
raskete infektsioonide, hüpertermiliste seisundite ning intoksikatsioonide
ravimisel. Et rõhuv enamik kopsuoperatsioone tehakse kopsus leiduvate
krooniliste mädaste protsesside ja tuberkuloossete kahjustuste tõttu, siis
on väga oluline uurida, millist mõju avaldab farmakoloogiline ja füüsika-
line hüpotermia nii mittespetsiifilistele kui ka spetsiifilistele põletikulistele
protsessidele organismis. See on eriti oluline tuberkuloosse infektsiooni
puhul, seda enam, et viimane kahjustab suurel määral kogu organismi,
olles seega organismi üldhaigestumus.

Nagu selgub kirjanduse andmetest, avaldab hüpotermia märgata-
vat mõju infektsiooniprotsesside kulgemisele organismis. Seejuures tähel-
datud muutused tulenevad hibernatsiooni mõjust nii makroorganismile kui
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ka mikroorganismidele. Höring [26 ], lähtudes mitmete autorite uurimustest
normaalselt talveunes viibivate loomade kohta, püüdis anda üldist pato-
geneetilist põhialust kunstliku hüpotermia kasutamisele infektsiooniprot-
sesside puhul ning märgib, et hibernatsioon võib pärssida põletikuprotsessi
arenemist, kuid kunagi ei muuda ta organismi vastuvõtmatuks infektsioo-
nile. Tähtsamad muutused, mis hibernatsiooni puhul esinevad, võtab autor
kokku järgmiselt: 1) hibernatsioon pikendab inkubatsiooniperioodi mõnede
lokaalinfektsioonide puhul; tsükliliste infektsioonide, nagu spirohheetide,
tuberkuloosi jne., puhul on inkubatsiooniperioodi pikenemine nõrgemini
väljendunud; 2) haigusnähud, nii kliinilised kui ka bakterioloogilised või
seroloogilised, tulevad hibernatsiooniseisundis peaaegu kõikide infektsioo-
nide puhul nõrgemini esile; 3) hibernatsiooniseisundis infitseeritud looma-
del kulgeb põletikuprotsess peale ärkamist lokaalinfektsioonide puhul tava-
lisel viisil, kuid tsükliliste infektsioonide korral võib esineda infektsiooni-
kolde spontaanne kustumine, seega paranemine kliinilises mõttes.

Laborit ja Huguenard [ 3o] märgivad, et hibernatsioon alandab mikroo-
bide aktiivsust ja pärsib makroorganismi koereaktsioone põletiku tekita-
jatele, mistõttu nii üldised kui ka paiksed põletikunähud tulevad nõrgemini
esile. Generaliseerunud infektsioonide puhul täheldasid nad üldiste näh-
tude nagu hüpertermia, tahhükardia, vasomotoorsete reaktsioonide
labiilsuse jne. vähenemist hibernatsiooni tagajärjel. Nagu autorid mär-
givad, on hibernatsiooni abil läinud korda tervendada täiesti lootusetuid
kolibatsillaarse ja stafülokokkide septitseemiaga haigeid. Koos üldiste
nähtude nõrgenemisega kulgeb protsess soodsamalt ka paiksetes põletiku-
kolletes, kus hibernatsioon võib peatada mädase protsessi arengut.
Decourt’i andmetel (tsit. [ž4] järgi) esineb hüpotermia tagajärjel ainevahe-
tuse intensiivsuse langus mitte ainult makroorganismis, vaid ka kehavälis-
tes võõrastes rakkudes, s. o. patogeensetes bakterites, välja arvatud viirus-
tes ja bakteriofaagides. Seetõttu, nagu märgib autor, on bakterid tundliku-
mad antibiootikumide suhtes ja see tõstab viimaste raviefektiivsust.

Kirjanduses leidub mitmesuguseid andmeid organismi kaitsemehhanis-
mide aktiivsuse kohta hüpotermia tingimustes. N. M. Sumitskaja [ 13 j, uuri-
des eksperimentaalselt kunstliku talveune mõju organismi immunobioloo-
gilisele seisundile, täheldas viimase aktiivsuse nõrgenemist ajukoore ja
ajukoorealuste keskuste tugeva pärssimise tõttu. D. G. Peits ja R. J.
fumarkin [“J märgivad, et taiveunetmgimustes langeb leukotsüütide fagot-
sütaarne aktiivsus ja nõrgenevad vere bakteritsiiased omadused. Nimeta-
tud autorid on arvamusel, et hibernatsiooniseisundis esinev organismi
omamoodi anergia ning bakterite nõrgenenud võime madalas tempera-
tuuris paljunemiseks on selleks põhjuseks, miks, vaatamata veres leiduvale
bakterite hulgale, ei kujune välja septilist seisundit ja miks kunstliku hüpo-
termia rakendamisel kliinikus ei täheldata pneumooniat, angiini jne.
V. 1. Andreitšenko [ 2 j ning; W. Rozynek jt. j avastasid hüpotermias ole-
vatel loomadel retikuioenooteliaalse süsteemi mnktsiooni tunduva languse.
Seejuures V. 1. Andreitšenko ei täheldanud olulist erinevust vereelemen-
tide fagotsütaarses võimes. Neutroliilide võime haarata stafülokokke ja
makroiaagide võime haarata tušši ei erinenud hüpotermias olevatel looma-
del oluliselt kontrollrühma loomade omast. L. J. Eedor jt. [2l j ei
täheldanud kunstliku hüpotermia seisundis olevatel koertel olulisi muutusi
organismi kaitsemehhanismides. hsialgu peale külmutust tek-
kinud leukopeenia muutus hiljem kõrgenenud leukotsütoosiks, kusjuures
enamasti prevaleerisid neutromlid. Lagotsütoosi indeks ja lagotsütoosi
faktorid vereseerumi valkudes ei muutunud oluliselt külmutuse ajal ega ka
taassoojendamisperioodil.

E. Tusch [36], uurides antigeen-antikeha reaktsiooni tüüfusebatsillidega
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sügavas hüpotermias olevatel loomadel, ei täheldanud hibernatsiooni
tagajärjel aglutiniinide tekke pärssimist.

Kirjanduses leidub andmeid hüpoterrnia kasutamise kohta ravivahen-
dina septiliste seisundite puhul. D. K. Gretšiškin [4] täheldas vahetult enne
infitseerimist külmutatud katseloomadel sepsise kergemat ja soodsamat
kulgu. Seejuures elasid need loomad kaks korda kauem kui kontrollrühma
loomad. M. P. Netšajevskaja ja M. D. Petrenko [ 9], infitseerides hibernat-
siooniseisundis loomi anaeroobsete bakteritega, leidsid, et neil loomadel ei
arenenud üldse välja anaeroobne infektsioon või see esines ainult piirdu-
nud koldena süstekohal. Ühelgi loomal ei kujunenud välja generaliseeru-
nud infektsiooni, nagu seda esines kontrollrühmas. Kliinikus on üksikute
väga raskete septitseemia- ja püeemiajuhtude ravimiseks hüpotermiat
kasutanud Cl. Martin [3l ], R. Fleury ja A. Wiot f23 ], A. Laborit ja P. Hugue-
nard [3o] jt. Nagu enamik neist märgib, on selliste haigete paranemine
olnud võimalik ainult hibernatsiooni kasutamise tõttu. K.õhukoopa mädaste
protsesside ja difuussete peritoniitide puhul on kasutatud nii farmakoloo-
gilist kui ka viimasega kombineeritud füüsikalist hüpotermiat [ 16 > l - 19- 20 -
24 - 29 jt.]. Autorid rõhutavad hüpotermiaseisundi puhul haiguse kergemat
kulgu ja seda, et organismi väga tugeva reaktsiooni allasurumisel raske
infektsiooni korral võidetakse aega, kuni antibiootikumid hakkavad toi-
mima [ 20’ 24 jt.].

Nagu eespool märgitud, on kunstlik hüpoterrnia näidustatud peamiselt
raskemate kirurgiliste operatsioonide, eelkõige rindkereõõnesiseste operat-
sioonide puhul. I. S. Kolesnikov jt. [ 6], kes rakendasid füüsikalist hüpoter-
miat ka tuberkuloosihaigetel, märgivad, et see meetod võimaldab laiendada
operatsiooninäidustusi kurnatud ja rasketel haigetel, ilma et suureneks
haigete surevus ja operatsioonijärgsete tüsistuste sagedus. M. I. Perelman
ja F. M. Joffe [ l2 ] soovitavad' kasutada hüpotermiat tuberkuloosihaigetel
pleuropulmoonektoomia puhul. Nimetatud operatsioon tuleb teha enamasti
kroonilistel haigetel, kellel esinevad tugevad fibroossed ja tsirrootilised
muutused kopsus ja rindkere seinas, mistõttu parietaalse pleura eemalda-
mine, eriti mediastiinumist ja diafragmalt, on seotud raske operatsiooni-
traumaga. Nagu rõhutavad M. I. Perelman ja F. M. Joffe, ei väldi neil
juhtudel operatsioonišoki tekkimist potentseeritud narkoos üksi, mistõttu
on vaja koos narkoosiga rakendada veel ka füüsikalist hüpotermiat.

Senini on hüpoterrnia mõju tuberkuloosiprotsessile organismis vähe
uuritud. Kirjanduses avaldatud tööd käsitlevad peamiselt farmakoloogilise
hibernatsiooni, eelkõige fenotiasiinipreparaatide mõju tuberkuloosikepi-
kestele ja spetsiifilise protsessi kulgemisele [ 10’ ls > 17 ’ 25 > 28 jt.]. Enamik loet-
letud autoreist märgib, et fenotiasiinipreparaadid teataval määral pärsi-
vad tuberkuloosse põletiku kulgu organismis, nõrgendavad eksudatiivse
põletiku nähte ja soodustavad spetsiifilise põletiku kollete kiiremat resor-
beerumist.

Füüsikalise hüpoterrnia mõju kohta tuberkuloosiga infitseeritud orga-
nismile, samuti ka spetsiifilise protsessi kulgemisele puuduvad kirjanduses
andmed.

Käesoleva tööga püüdsime selgitada:
1) millist mõju avaldab potentseeritud narkoosi all läbiviidud füüsika-

line hüpoterrnia tuberkuloosikultuuriga infitseeritud merisigade
haiguse kulgemisele ja tuberkuloosiprotsessi iseloomule;

2) milline on infitseeritud katseloomade haiguse kulg ja tuberkuloosi-
protsessi iseloom, kui füüsikalise hüpoterrnia seisundis kutsutakse
esile spetsiifilise protsessi ägenemine (tuberkuliini süstimine naha-
alusi suurtes annustes).

Vastavalt töö eesmärkidele teostati sep kahes seerias.
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Metoodika ja katsetulemused

1 kaiseseeria

Merisead, kehakaaluga 400—630 g, infitseeriti paremasse kubemepiirkonda 0,05 mg
tuberkuloosibakterite kultuuriga typus humanus H 37R V . Pärast 42 päeva möödumist
süstiti ühe rühma loomadele (9 meriseale) kolm päeva järjest üks kord ööpäevas

0,5 mg aminasiini musklisisesi. Teisel päeval anti loomadele lahtise maskiga
eetrinarkoosi (2,5 g) ja narkoosi all külmutati neid jääkottidega, kuni kehatempera-
tuur langes +33° C-ni (rektaalsel mõõtmisel). Katseloomad surmati nagu kontroll-
rühma loomadki (17 merisiga) kuklalöögiga pärast 57—59 päeva möödumist indutsee-
rimisest. Katse vältel jälgiti loomade üldseisundit, kehatemperatuuri ja kehakaalu
muutusi ning lahangul tuberkuloosiprotsessi ulatust ja iseloomu. Seejärel uuriti mik-
roskoopiliselt katseloomade regionaarseid kubemelümfisõlmi, põrna, maksa ja kopse
(preparaatide värving hematoksüliini ja eosiiniga ning van Giesoni järgi). Konsul-
tandiks patoloogilis-histoloogilistel uurimistel oli meditsiinikandidaat L. Jannus.

Esimese katseseeria mõlemas rühmas elasid loomad kogu katseperioodi üle. 'Nar-
koosi ja hüpotermia tagajärjel ei esinenud ühtegi surmajuhtu. Kuni katse lõpuni,
ka peale narkoosist ärkamist, püsis katseloomadel hea üldseisund ja selgelt väljen-
dunud positiivne kaaluiive (vt. tab. 1). Alates infitseerimisest kuni katseloomade

allutamiseni hüpotermiale oli neil kaaluiive +11,4% (kontrollrühmas +13,1%). Nar-
koosijärgsel perioodil oli kaalu juurdekasv hüpotermiarühma loomadel keskmiselt
+8,0%. seega enam-vähem niisama suur kui samal ajavahemikul kontrollrühmas
(+7,9%)- Aminasiini süstimine põhjustas infitseeritud loomadel esialgu kehatempe-
ratuuri languse 0,5—0,9° võrra. Peale narkoosist ärkamist tõusis hüpotermiale alluta-
tud katseloomadel esimesel kahel päeval kehatemperatuur 38,0—38,5°-ni ja langes
hiljem subfebriilsele tasemele, millel püsis nii katse- kui ka kontrollrühmas kuni loo-
made surmamiseni.

Mikroskoopiline leid

Regionaarsetes kubemelümfisõlmedes esines tuberkuloosiprotsess
kõikidel, nii kontrollrühma kui ka hüpotermiarühma loomadel, haarates enamikul
kogu lümfisõlme, ja ainult üksikutel loomadel säilis vähesel hulgal lümfoidset kude.
Oma iseloomult oli tuberkuloosiprotsess mõlemas rühmas alteratiiv-produktiivne, kus-
juures pooltel loomadel hõlmas koenekroos peaaegu kogu lümfisõlme, jättes kihnu
alla vaid kitsa granulatsioonkoeriba. Teistel loomadel esines granulatsioonkoes väikse-
maid nekrootilisi ja nekrobiootilisi koldeid. Granulatsioonkoes prevaleerisid produk-
tiivse põletiku elemendid nii hüpotermia- kui ka kontrollrühma loomadel. Esines

Tabel 1
Loomade kaaluiive ja suremus peale hüpotermiat

I katseseeria II katseseeria

Katserühm Loomade
arv

Kaalu-
iive

Suremus
katse
vältel

Loomade
arv

Kaalu-
iive

Sui emus
katse
väitel

Kontroilruhm 17 -7-7,9% — 17 --2.1% 1

Potentseeritud
narkoos koos
füüsikalise
hüpotermiaga

9 -[-8,0% “ 26 -15,2% 14



186 N. Haug

rohkesti epitelioidseid rakke, umbes */з loomadel ka Pirogov-Langhansi hiidrakke ja
üksikutel loomadel võõrkeha-hiidrakkude taolisi rakke. Eksudatiivse põletiku elemen-
did jäid tagaplaanile. Fibroplastiline protsess oli hüpotermiarühma loomadel nõrgem
kui kontrollrühmas.

Trahheobronhiaalsetes lümfisõlmedes esines tuberkuloosiprot-
sess enamikul hüpotermiarühma loomadel ja kõikidel kontrollrühma loomadel. Pro-
duktiivse iseloomuga granulatsioonkude täitis peaaegu kogu lümfisõlme, lümfoidset
kude oli säilinud vähe. Alteratiivsetest muutustest esines hüpotermiarühmas peaaegu
pooltel, kontrollrühmas enamikul loomadel granulatsioonkoes väiksemaid nekrobioo-
tilisi ja kaseoosse nekroosi koldeid. Kahel kontrollrühma loomal täheldati lümfisõlme
tsentraalses osas laialdast nekrootilist ala. Granulatsioonkoes prevaleerisid produk-
tiivse põletiku elemendid. Enitelioidsete rakkude kõrval esines '/я hüpotermia -

rühma ja pooltel kontrollrühma loomadel Pirogov-Langhansi hiidrakke, üksikutel
loomadel ka võõrkeha-hiidrakkude taolisi rakke. Kahel kontrollrühma loomal oli
tuberkuloosiprotsess ülekaalukalt eksudatiivse iseloomuga. Fibroplastiline protsess oli
mõlemas rühmas suhteliselt tugevasti väljendunud; peaaegu pooltel loomadel moo-
dustasid tihedad kollageenkiudude kimbud granulatsioonkoes väiksemaid granulat-
sioonkoe pesakesi.

Põrnas esines tuberkuloosiprotsess enamasti laatunud tuberkulitena.
Säilinud põrnakoes leidus mõõdukalt väljendunud narasnetsiifilisi muutusi
(retikuloendoteliaalsete rakkude proliferatsiooni, lümfipilude ja venoossete
siinuste laienemist). Hünotermiarühmas täheldati ’/з loomadel ainult parasnetsiifilisi
muutusi. Tuberkuloosiprotsess oma iseloomult oli eksudatiiv-produktiivne. Epitelioid-
sete rakkude kõrval esines hüpotermiarühmas '/* loomadel ja kontrollrühmas pea-
aegu pooltel loomadel Pirogov-Langhansi hiidrakke. Üksikutel kontrollrühma loo-
madel. ilmnesid eksudatiivse põletiku elemendid tugevamini. Fibroos oli nõrgalt kuju-
nenud. Alteratiivsetest muutustest esines kontrollrühmas 2 / 3 loomadel ja hüpqtermia-
rühmas ühel loomal laatunud tuberkulites väikseid kaseoosse nekroosi koldeid.

Maksasagarikkude vahemikkudes leidus Va hüpotermiarühma loomadel
ja peaaegu 2/3 kontrollrühma loomadel lümfoepitelioidseid tuberkuleid, vähemal
määral epitelioid-hiidrakulisi tuberkuleid. Kontrollrühma loomadel täheldati saga-
rikkude vahemikkudes suhteliselt rohkemat lümfoidsete infiltraatide esinemist kui
hüpotermiarühmas. Spetsiifilisi alteratiivseid muutusi ei esinenud. Kontrollrühmas
leidus kahel loomal maksakoes väiksemaid mittespetsiifilise nekroosi koldeid. Fibroos
väljendus väga nõrgalt.

Kopsude paksenenud alveolaarvaheseintes leidus lümfoepitelioidseid tuberku-
leid ja lümfoidseid infiltraate, mida suhteliselt rohkem esines kontrollrühmas. Üksi-
kutel loomadel nii kontroll- kui ka hüpotermiarühmas leidus tuberkulites väikseid
kaseoosse nekroosi koldeid. Fibroos väljendus nõrgalt.

Nagu eespool toodud andmetest nähtub, ei erinenud tuberkuloosiprotsessi ise-
loom füüsikalisele hüpotermiale allutatud loomadel oluliselt kontrollrühma loomade
omast. Lümfisõlmedes ja põrnas täheldati hüpotermiarühmas mõnevõrra vähem alte-
ratiivseid muutusi kui kontrollrühmas. Seevastu fibroplastiline protsess oli hüpoter-
miarühm lümfisõlmedes nõrgemini kujunenud kui kontrollrühma loomadel.

II katseseeria

Merisead, kehakaaluga 420—740 g, infitseeriti nagu esimese katseseeria loomadki.
Pärast 38—41 päeva möödumist süstiti kontrollrühma loomadele (17 merisiga) naha-
alusi 1,0 mg tuberkuliini (1,0 mg kuivtuberkuliini 1,0 ml lahuses). Teises katserühmas
(26 merisiga) süstiti aminasiiniga potentseeritud eetrinarkoosi all läbiviidud hüpo-
termiaseisundis viibivaile katseloomadele samasugune annus tuberkuliini (amina-
siini ja eetri hulk, samuti ka füüsikalise hüpotermia tingimused olid samasugused kui
I katseseerias). Pärast 15—13 päeva möödumist surmati loomad kuklalöögiga. Katse-
tulemuste hindamine ja lahangumaterjali histoloogiline uurimine toimus nagu esi-
mese katseseeria puhul.

Tuberkuliini süstimine kutsus kontrollr ühma loomadel esile väga tugeva reakt-
siooni (kehatemperatuuri kiire tõus 39—40° C-ni, hingeldus, apaatsus, halb söögiisu).
Kujunes välja šokitaoline seisund. Nimetatud nähud möödusid I—2 päeva jooksul ja
loomad muutusid jällegi aktiivsemaks. Kehatemperatuur jäi neil katse lõpuks püsima
37—38° piiresse. Enne surmamist oli loomade üldseisund hea. Kehakaal suurenes
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peale infitseerimist kuni tuberkuliini süstimiseni keskmiselt 17,5% võrra kogu rühma
kohta. Peale tuberkuliini süstimist loomade kehakaal langes, vähenedes kuni surma-
miseni kogu rühma kohta keskmiselt 2,1% võrra. Katse vältel suri üks loom 10-ndal
päeval peale tuberkuliini süstimist. Tuberkuliini süstimine füüsikalise hüpotermia
seisundis ei tekitanud katseloomadele esialgu nii tugevat üldreaktsiooni, nagu see
esines kontrollrühma loomadel. Sokitaolist seisundit ei täheldatud. Peale narkoosist
ärkamist esinesid üksikutel loomadel külmavärinad. Kehatemperatuur tõusis esimes-
tel päevadel 4 loomal 38,0°-ni, 15 loomal kuni 39,0°-ni, 7 loomal 39,5°-ni. Kogu katse-
perioodi üleelanud loomadel jäi kehatemperatuur hiljem 37—38° piiresse püsima.
Loomade kehakaal selles rühmas suurenes peale infitseerimist kuni tuberkuliini süs-
timiseni keskmiselt 14,9% võrra. Peale tuberkuliini süstimist loomade kehakaal pide-
valt langes, vähenedes katse lõpuni keskmiselt 15,2% võrra. Katse vältel suri 2—9
päeva peale tuberkuliini süstimist 14 looma (vt. tab. 1).

Mikroskoopiline leid

Regionaarsetes kubemelümfisõlmedes esines tuberkuloosiprot-
sess nii hüpotermiarühmas kui ka kontrollrühmas-kõikidel katseloomadel. Protsess
oma iseloomult oli ülekaalukalt alteratiivne, kusjuures koenekroos täitis lümfisõlme
tsentraalse osa hüpotermiarühmas 2/3 loomadel ja kontrollrühmas enamikul loomadel,
jättes kihnu alla vaid kitsa granulatsioonkoeriba. Üksikutel loomadel hüpotermiarüh-
mas säilis vähesel hulgal ka. lümfoidset kude. Granulatsioonkoes täheldati epitelioid-
sete rakkude ja üksikute hiidrakkude kõrval retikuloendoteliaalsete rakkude proli-
feratsiooui ja rohkesti lümfoidse rea rakke. Need eksudatiivse põletiku elemendid
väljendusid tugevamini kontrollrühma loomadel. Fibroos oli suhteliselt tugevasti
kujunenud.

Trahheobronhiaalset.es lümf isõlmedes esines tuberkuloosiprot-
sess nii kontrollrühmas kui ka hüpotermiarühmas kõikidel loomadel. Kahel
hüpotermiarühma loomal leidus trahheobronhiaalsetes lümfisõlmedes ainult
paraspetsiifilisi muutusi. Spetsiifiline granulatsioonkude haaras kontrollrüh-
mas loomadel, hüpotermiarühmas pooltel loomadel peaaegu kogu lümfisõlme. Teis-
tel loomadel oli lümfoidset kude suuremal määral säilinud, kus täheldati retiku-
loendoteliaalsete rakkude proliferatsiooni, laienenud lümfipilusid ja lümfaatilisi sii-
nuseid. Tuberkuloosiprotsess oma iseloomult oli eksudatiiv-produktiivne. Rakulistest
elementidest esines epitelioidsete rakkude kõrval hüpotermiarühmas üksikutel loo-
madel, kontrollrühmas Vs loomadel Pirogov-Langhansi hiidrakke. Esines retiku-
loendoteliaalsete rakkude proliferatsiooni, mis väljendus hüpotermiarühma loomadel
mõõdukalt, kontrollrühmas tugevasti. Kontrollrühmas täheldati ka lümfoidse rea rak-
kude arvukamat esinemist. Alteratiivsetest muutustest leidus hüpotermiarühmas 1/3
loomadel ja kontrollrühmas peaaegu pooltel loomadel granulatsioonkoes väiksemaid
nekrootilisi ja kaseoosse nekroosi koldeid. Fibroplastiline reaktsioon oli hüpotermia-
rühma loomadel suhteliselt nõrgemini väljendunud kui kontrollrühmas.

Põrnas leidus enamikul hüpotermiarühma loomadel ja kõikidel kontrollrühma
loomadel laabunud eksudatiiv-produktiivseid tuberkuleid. Säilinud põrnakoes esines
paraspetsiifilisi muutusi (retikuloendoteliaalsete rakkude proliferatsiooni, lümfipilude
ja venoossete siinuste laienemist), mis väljendusid tugevamini kontrollrühmas. Laatu-
nud tuberkulites leidus üksikutel loomadel väiksemaid nekrobiootilisi ja kaseoosse
nekroosi koldeid. Tuberkuloosiprotsess oma iseloomult oli eksudatiiv-produktiivne.
Kontrollrühma loomadel olid eksudatiivse põletiku elemendid spetsiifilises granulat-
sioonkoes tugevamini väljendunud. Hüpotermiarühmas esines üksikutel loomadel
epitelioidsete rakkude kõrval ka Pirogov-Langhansi hiidrakke. Fibroos oli nõrgalt
kujunenud.

Maksas leidus sagarikkude vahemikkudes lümfoepitelioidseid, vähemal määral
ka epitelioid-hiidrakulisi tuberkuleid. Mõlemas rühmas esines osal loomadel lüm-
foidseid infiltraate. Kahel kontrollrühma loomal leidus tuberkulites kaseoosse nek-
roosi koldeid. Üksikutel loomadel mõlemas rühmas esines maksarakkude rasvdüstroo-
fia tunnuseid. Hüpotermiarühmas leidus Va loomadel maksakoes laialdasi mitte-
spetsiifilise nekroosi alasid (mikrofotod 1 ja 2). Kõik nimetatud loomad peale ühe
surid katse vältel.

Kopsude paksenenud alveolaarvaheseintes leidus osal loomadel lümfoepitelioid-
seid tuberkuleid ja peaaegu kõikidel loomadel lümfoidseid infiltraate. Alteratiivseid
muutusi ei esinenud. Fibroos oli väga nõrgalt kujunenud. Kontrollrühma loomadel
esines paksenenud alveolaarvaheseintes tugevam retikuloendoteliaalsete rakkude pro-
liferatsioon.
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Mikroskoopilise uurimise tulemustest selgus, et tuberkuloosiprotsess väljendus
hüpotermiarühma loomadel suhteliselt nõrgemini kui kontrollrühmas: spetsiifilises
granulatsioonkoes esines neil vähem alteratiivseid muutusi, eksudatiivse põletiku
nähud ja paraspetsiifilised muutused ei ilmnenud nii tugevasti kui kontrollrühmas,
Sidekoe reaktsioon oli hüpotermiarühma loomadel mõnevõrra nõrgem kui Kontroll-
rühmas. Silmapaistva erinevuse kontroll- ja hüpotermiarühma vahel moodustasid
hüpotermiarühmas täheldatud laialdased tsütotoksilised muutused maksas. Toksi-
line nekroos, mille ümber puudus spetsiifiline koereaktsioon, esines hüpotermiarüh-
mas '/з loomadel laialdaste aladena (mikrofotod 1 ja 2). Kõik need loomad peale
ühe surid juba katse vältel.

Katsetulemuste analüüs

Esimeses katseseerias elasid kõik loomad nii hüpotermia- kui ka kont-
rollrühmas kogu katseperioodi üle, ilma et neil oleks esinenud olulisi eri-
nevusi haiguse kulgemises. Hüpotermiale allutatud loomadel ei täheldatud
muutusi, mis oleksid vihjanud tuberkuloosiprotsessi progresseerumisele või
kasutatud vahendite toksilisele toimele. Kuni surmamiseni jäi loomadel
püsima hea üldseisund ja selgelt väljendunud positiivne kaaluiive, mis oli
peaaegu võrdne kontrollrühma loomade omaga. Seega aminasiiniga
potentseeritud eetrinarkoosi all tekitatud mõõdukas füüsikaline hüpotermia
ei avalda olulist mõju tuberkuloosiga infitseeritud merisigade haiguse kul-
gemisele.

Mikroskoopilise uurimise andmetest selgus, et hüpotermiarühma looma-
del, nagu kontrollrühmasid, esines väljakujunenud tuberkuloosiprotsess
kõigis uuritud organites. Spetsiifilise protsessi morfoloogilises pildis tähel-
dati hüpotermiale allutatud loomadel alteratiivseid muutusi vähemal mää-
ral kui kontrollrühma loomadel, eriti trahheobronhiaalsetes lümfisõlmedes
ja põrnas. Sidekoe reaktsioon uuritud organites oli hüpotermiarühmas
mõnevõrra nõrgemini väljendunud kui kontroll-loomadel. Spetsiifilise prot-
sessi kujunemisele meie katsetes avaldas tõenäoliselt mõju mitte ainult
füüsikaline külmutus, vaid ka sellele eelnenud ja järgnenud aminasiini
manustamine. Aminasiini toime, nagu näitasid meie eelmised katsed [ ls j,
pärsib osaliselt tuberkuloosiprotsessi kujunemist, mistõttu alteratiivsed
muutused ja eksudatiivse põletiku nähud tulevad nõrgemini esile. Seejuures
ei täheldatud aminasiini manustamise tagajärjel katseloomadel fibroplasti-
lise reaktsiooni nõrgenemist spetsiifilises granulatsioonkoes, nagu seda esi-
nes füüsikalisele hüpotermiale allutatud loomadel. Sidekoe organiseerumis-
protsesside nõrgenemine hüpotermiarühmas on seetõttu tõenäoliselt tingi-
tud organismi füüsikalisest külmutusest. Võib arvata, et see on kogu orga-
nismi reaktsioonide pärssimise üheks väljenduseks hüpotermiatingimustes.
Neuroendokriinse süsteemi osaline blokeerimine aminasiiniga potentseeri-
tud narkoosi toimel ja organismi ainevahetuse intensiivsuse langus füüsi-
kalise külmutuse tagajärjel kutsuvad esile omamoodi anergilise seisun-
di [ n ], mistõttu on arusaadav meie katsetes täheldatud mõnevõrra nõrgem
sidekoe reaktsioon spetsiifilises granulatsioonkoes, võrreldes kontrollrühma
loomadega. Teiselt poolt on selline anergiline seisund omakorda üheks
põhjuseks, mis väldib organismi kudesid reageerimast infektsioonitekita-
jatele ning toksiinidele ja pärsib seetõttu alteratiivsete muutuste kujune-
mist. A. Laborit ja P. Huguenard [ 3o] on banaalsete infektsioonide puhul
näidanud, et hibernatsioon võimaldab vältida paiksetes põletikukolletes
kudede kollikvatsiooni ja mädase protsessi arengut.

Teises katseseerias esines kontrollrühma loomadel peale tuberkuliini
nahaalust süstimist väga tugev organismi üldreaktsioon, mis põhjustas
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Mikrofoto 1. Merisiga II katseseeriast, kellele potentseeritud narkoosi all
läbiviidud füüsikalise hüpotermia seisundis süstiti nahaalusi tuberkuliini.
Laialdased mittespetsiifilise nekroosi kolded maksakoes. Perivaskulaar-
sed lümfoidsed infiltraadid. Maksakude säilinud vähesel hulgal. (Värvi-

tud hematoksüliini ja eosiiniga. Suurendus 150 X-)

Mikrofoto 2. Merisiga II katseseeriast, kellele potentseeritud narkoosi all
läbiviidud füüsikalise hüpotermia seisundis süstiti nahaalusi tuberkuliini.
Laialdased mittespetsiifilise nekroosi kolded maksakoes. (Värvitud hema-

toksüliini ja eosiiniga. Suurendus 150 X-)



Potentseerilud narkoosi ja hibernatsiooni mõjust.. 189

šokitaolise seisundi, ja spetsiifilise protsessi ägenemine uuritud siseorga-
nites ning lümfisõlmedes. Kasutatud tuberkuliiniannus (1,0 mg) oli katse-
loomadele siiski veel talutav ja peaaegu kõik loomad elasid kogu katse-
perioodi üle (suri üks loom 17-st). Tuberkuliini süstimine füüsikalise hüpo-
termia seisundis olevatele loomadele ei kutsunud esile nii tugevat orga-
nismi üldreaktsiooni, nagu see esines kontrollrühmas. Peale narkoosist
äi kärnist täheldati loomadel esialgu kehatemperatuuri tõusu, kuid šoki-
taolist seisundit ei esinenud ühelgi. Selle põhjuseks on eelkõige kesknärvi-
süsteemi osaline blokeerimine aminasiiniga potentseeritud narkoosi ja füü-
sikalise hüpotermia toimel. Teatavasti omab tuberkuliinireaktsiooni esile-
tulekus olulist osa kesknärvisüsteemi, eriti selle vegetatiivne osa [7 j. Juba
aminasiini manustamine üksi, nagu näitasid meie varasemad katsed [ ls j,
pärsib teataval määral tuberkuliini nahaalusi süstimisest tingitud orga-
nismi üldreaktsiooni. I. J. Utšitel ja L. D. Krõmski [ l4 ], S. Vukobratovic ja
A. Bata [ 3B ] jt. on kirjeldanud allergiliste reaktsioonide nõrgenemist või
täielikku ärajäämist hüpotermiaseisundis. Seetõttu on väga tõenäoline, et
neil loomadel, kellele süstiti tuberkuliini hüpotermiaseisundis, sai tuberku-
liini toime organismile suurel määral pärsitud, millega on ka seletatav neil
loomadel esinenud nõrgem üldreaktsioon. Seega on hüpotermia abil või-
malik ära hoida tuberkuliini süstimisest tingitud šokiseisundit, nagu seda
anafülaktilise soki puhul on kirjeldanud N. H. Abdullaev ['], L. Kesztyüs jt.
[ 27J, hemorraagilise soki puhul А. T. Ferguson jt. [22], R. C. Overton ja
M. E. De Bakey [ 32], А. H. Postel jt. [33 ] ning traumaatilise soki ja põletus-
šoki puhul V. A. Golubeva [3 ], S. A. Kats [s ], H. Weese [37] jt.

Tuberkuliini toime osalise pärssimisega on tõenäoliselt seotud ka tuber-
kuloosiprotsessi soodsam kulg hüpotermiarühma loomadel. Võrreldes I ja
II katseseeria kontrollrühmi omavahel näeme, et peale tuberkuliini süsti-
mist ägenes tuberkuloosiprotsess. Morfoloogiliselt avaldus see eelkõige
eksudatiivse põletiku elementide ja paraspetsiifiliste muutuste arvukamas
esinemises uuritud lümfisõlmedes ja siseorganites. Neil loomadel, kellele
süstiti tuberkuliini hüpotermiaseisundis, väljendusid spetsiifilise protsessi
ägenemisnähud tunduvalt nõrgemini kui kontrollrühmas. Seejuures võis
spetsiifilise granulatsioonkoe morfoloogilises pildis täheldada veel selgelt
väljendunud samasuunalisi muutusi nagu esimeses katseseerias hüpoter-
miale allutatud loomadel: kaseoosse nekroosi vähemat esinemist ja sidekoe-
lise reaktsiooni teatavat nõrgenemist spetsiifilises granulatsioonkoes, võr-
reldes kontrollrühma loomadega. Seega need muutused, mida hüpotermia
tagajärjel juba esimeses katseseerias täheldati, tulid teises katseseerias
seoses tuberkuliini manustamisega-veelgi tugevamini esile ja on, nagu ees-
pool toodud analüüsis juba märgitud, tingitud nii aminasiini mõjust kui ka
füüsikalise hüpotermia toimest organismi koereaktsioonile.

Vaatamata tuberkuliirri toime osalisele paralüseerimisele ja tuberku-
loosiprotsessi soodsamale kulule, oli hüpotermiarühmas haiguse kulg tei-
ses katseseerias raskem ja enne katse lõppu suri tunduvalt rohkem loomi
kui kontrollrühmas Loomade kaalukaotus hüpotermiarühmas oli seitsme-
kordne, võrreldes kontrollrühmaga. Enne katse lõppu suri kontrollrühmas
17 loomast üks, hüpotermiarühmas 26 katseloomast 14 looma.

Tekib küsimus, mis oli sellise suure kaalukaotuse ja surevuse põhjuseks
teises katseseerias?

Esimeses katseseerias, kus kasutati samasuguseid narkoosivahendeid
analoogilistes annustes, ei surnud ühtegi katselooma ja narkoosi tagajär-
jel ei täheldatud nende üldseisundis mingisuguseid kõrvalekaldeid nor-
maalsest seisundist. Seega ei saanud kasutatud narkoosi toksiline toime
olla katseloomade suremuse põhjuseks.

Tuberkuliiniannus oli suur, kuid kontrollrühmas talusid seda peaaegu
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kõik loomad, ilma et hilisemas katsekulus oleks nii tugevaid häireid esine-
nud nagu teise katseseeria hüpotermiarühma loomadel. Seetõttu ei saanud
ka ainult tuberkuliini manustamine olla suremuse põhjuseks teises katse-
seerias.

Tuberkuloosiprotsess oli hüpotermiarühma loomadel mõnevõrra sood-
sama iseloomuga kui kontrollrühmas.

Arvestades kõiki eespool toodud andmeid, tuleb järeldada, et aminasii-
niga potentseeritud eetrinarkoosi all tekitatud füüsikaline hüpotermia,
surudes alla organismi vastureaktsioonid kahjustavale tegurile (antud
juhul tuberkuliinile), soodustab ühtlasi kudede ja organite, kahjustuse
suurenemist peamiselt intoksikatsiooni tõttu. Tuberkuliin, nagu näitasid
L. M. Model ja E. F. Sidelnikova [B ], tekitab tuberkuloosiga infitseeritud
organismis peale üldreaktsiooni ja koldelise põletikulise reaktsiooni veel
tsütotoksilisi muutusi kudedes (tursed, hemoi raagiad, nekroos). Meie kat-
setes tsütotoksilised muutused tuberkuliini süstimise tagajärjel tulid selgelt
esile eelkõige maksas toksilise nekroosi kollete näol, mille ümbruses puu-
dus spetsiifiline koereaktsioon. Nagu mikroskoopiline uurimine näitas, olid
need düstroofilised muutused väga tugevasti väljendunud hüpotermia-
rühma loomadel, mis tõenäoliselt oli ka katse vältel esinenud suremuse
põhjuseks.

Huvitav on siinkohal esitada W. Rozyneki [ 34 j andmeid hüpotermia mõju
kohta histamiini toimele katseloomadel. Autor märgib, et hüpotermiatingi-
mustes tõuseb histamiini tcksilisus nii normaalsete kui ka adrenektomee-
ritud loomade organismile. Kui normaalsetel loomadel oli letaalseks annu-
seks 500 mg/kg, siis hüpotermiatingirnustes surid normaalsed rotid juba
161 mg/kg annuse puhul. Seetõttu on tõenäoline, et füüsikaline hüpoter-
mia langetab organismi resistentsust viimase vastureaktsioonide pärssi-
mise tagajärjel, mistõttu intoksikatsioonikahjustused ilmnevad neil looma-
del tugevamini ja mõjutavad suurel määral edaspidist haiguse kulgu.

Järeldused

1. Aminasiiniga potentseeritud eetrinarkoosi all läbiviidud füüsikaline
hüpotermia ei avalda olulist mõju tuberkuloosikultuuriga infitseeritud meri-
sigade üldseisundile ja haiguse kulgemisele.

2. Mikroskoopilisel uurimisel täheldatakse katseloomadel füüsikalise
hüpotermia tagajärjel spetsiifilises granulatsioonkoes alteratiivsete muu-
tuste mõnevõrra vähemat esinemist ja sidekoe reaktsiooni nõrgenemist.

3. Füüsikaline hüpotermia pärsib infitseeritud merisigadel tuberkuliini
nahaalusi süstimisest põhjustatud šokiseisundi kujunemist ja spetsiifilise
protsessi ägenemist tuberkuloosikolletes.

4. Tuberkuliini nahaalusi süstimine põhjustab infitseeritud katselooma-
del tsütotoksilisi muutusi maksas, mis on tunduvalt rohkem väljendunud
neil loomadel, kellele tuberkuliini süstitakse hüpotermilises seisundis.

5. Tuberkuliini süstimine infitseeritud merisigadele potentseeritud nar-
koosi all läbiviidud füüsikalise hüpotermia seisundis põhjustab katselooma-
del raskema haiguskulu ja tunduvalt suurema suremuse kui tuberkuliini
süstimine ilma narkoosi ja hüpotermiata.

6. Potentseeritud narkoosi all läbiviidud füüsikaline hüpotermia, suru-
des alla organismi vastureaktsioonid kahjustavale tegurile (antud juhul
tuberkuliinile), soodustab ühtlasi kudede ja organite kahjustuse suurene-
mist peamiselt intoksikatsiooni tõttu, mis ei jäta mõju avaldamata edas-
pidisele haiguse kulgemisele.
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О ВОЗДЕЙСТВИИ ИСКУССТВЕННОЙ ГИПОТЕРМИИ НА ТЕЧЕНИЕ
ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНОГО ТУБЕРКУЛЕЗА

Н. Хауг,
кандидат медицинских наук

Резюме

Работа посвящена исследованию воздействия проводимой под потенцирован-
ным наркозом гипотермии на течение экспериментального туберкулеза. Опыты
проводились на морских свинках, инфицированных 0,05 мг культуры туберку-
лезной микобактерии ( typus humanus H37 В среднем через 40 дней после зара-
жения подопытные животные были подвергнуты физической гипотермии под по-
тенцированным аминазином эфирным наркозом. Во второй серии опытов в целях
обострения туберкулезного процесса морским свинкам, находившимся под нар-
козом и искусственной гипотермией, вводился также туберкулин (подкожно
1,0 мг). Контрольным животным туберкулин вводился без наркоза. В ходе опыта
следили за общим состоянием животных, температурой тела и изменениями в
весе. При вскрытии (все подопытные животные были умерщвлены через 57—58
дней после заражения) наблюдали распространенность и характер туберкулезного
процесса. Были проведены патогистологические исследования регионарных к
месту заражения лимфатических узлов, трахео-бронхиальных лимфатических
узлов, селезенки, печени и легких (окраска препаратов гематоксилин-эозином и
по ван Гизон).

Как показали результаты опыта, проведенная под потенцированным нарко-
зом искусственная гипотермия не оказывает заметного влияния ни на общее со-
стояние инфицированных морских свинок, ни на течение болезни. Так, в ходе
всего опыта не наблюдалось изменений, которые свидетельствовали бы о про-
грессировании туберкулезного процесса или токсическом действии применяемых



Poieniseeritud narkoosi ja hibernatsiooni mõjust.. 193

средств. Животные всех групп пережили опытный период, причем вплоть до
умерщвления отмечались четко выраженная прибавка в весе и хорошее общее
состояние животных. Вскрытие и патогистологическое исследование подопытных
животных выявило выраженный туберкулезный процесс. В морфологической
картине туберкулезного процесса у морских свинок, подвергнутых гипотермии,
было обнаружено несколько меньше альтеративных изменений в исследованных
органах и лимфатических узлах, чем в контрольной группе. В то же время фибро-
пластическая реакция в специфической грануляционной ткани была выражена
менее ярко-, чем у контрольных животных.

Во второй серии опытов введение туберкулина вызвало у животных контроль-
ной группы весьма сильную реакцию (быстрое повышение температуры тела до
39—40~С, одышка, апатия, плохой аппетит), доходившую до шокоподобного со-
стояния. После введения туберкулина отмечалась убавка в весе, в среднем на
2,1%. В течение опытного периода (на 10-й день после введения туберкулина)
умерла одна свинка. Введение туберкулина под потенцированным наркозом и
гипотермия не вызвали у инфицированных животных столь сильной общей реак-
ции организма, как в контрольной группе. Однако в дальнейшем подопытные
животные значительно больше потеряли в весе, причем и смертность в группе
животных, подвергшихся гипотермии, была в 9 раз больше, чем в контрольной
группе.

При микроскопическом исследовании у животных второй серии, подвергну-
тых воздействию искусственной гипотермии, по сравнению с контрольными жи-
вотными были обнаружены две существенные особенности; 1) явления обостре-
ния туберкулезного процесса, вызванные введением туберкулина, были менее вы-
ражены; 2) в то же время цитотоксические изменения в виде неспецифического
некроза были выражены гораздо сильнее (особенно в печени), чем у морских
свинок контрольной группы. У трети этих животных в печени образовались
большие очаги некроза, вокруг которых не отмечалось специфической тканевой
реакции (см. фиг. 1 и 2).

Подводя итог всем полученным результатам наших опытов, следует заклю-
чить, что искусственная гипотермия не оказывает существенного воздействия на
течение туберкулезного процесса в организме. Однако проводимая под потенци-
рованным наркозом физическая гипотермия подавляет резистентность организ-
ма, вследствие чего повреждения (прежде всего от интоксикации) проявляются
сильнее и оказывают заметное влияние на дальнейшее течение болезни.

Институт экспериментальной Поступила в редакцию
и клинической медицины 20. X 1960

Академии наук Эстонской ССР

THE; EFFECT OF HVPOTHERMY ÖN EXPERIMENTAL TUBERCULOSIS

N. Haug;

Summary

The effect oi physical hypothermy on experimental tuberculosis has been studied.
The experiments were carried out on guinea-pigs, which were infected subcuta-
neously with 0.05 mg of the culture of tuberculosis bacilli (typus humanus H 37 R v ).

After about 40 days the animals were treated in two series with potentized narcosis
(aminasine and ether), together with physical hypothermy. In the second series each
animal was narcotized and injected with 1.0 mg of tuberculin subcutaneously. Düring
the experiment the general condition of the animals, the changes in body tempera-
ture and weight were observed. At autopsy the extent and character of tuberculosis
wero noted. Microscopic investigations were made of the regional inguinal and
tracheo-bronchiatic lymphatic glands, liver, spieen and lungs (stained with hema-
toxylin-eosin and after van Gieson).

The analysis of the results showed that potentized narcosis together with hypo-
thermy have no particular influence on the general condition of the animals or on
the course of the disease. In the first series the animals of all the experimental groups
as well as the Controls survived the period of the experiment, a clearly pronounced
gam in weight being noticed. (In the morphological picture of tne specific process the
alterative changes were less extensive and the fibroplastic process somewhat more
weakly expressed than in the animals of the control group.

In the second series the injection of 1.0 mg of tuberculin subcutaneously called
forlh in the animals of the control group a very intensive reaction that caused а
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shock-like condition as well as exacerbation of the tuberculous process in the investi-
gated Organs. In the animals injected with tuberculin under the effect of potenti-
zed narcosis and physical hypothermy the reaction of the organism after awakening
was almost unnoticeable. Microscopic investigation has shown that exacerbation of
tuberculosis in this group of animals was less pronounced than in the Controls,
whereas the cytotoxic changes in the liver (toxic nonspecific necrosis) were more
intensely expressed. In spite of the somewhat more favourable character of the
tuberculous process the further course of the disease in the animals of the
hypothermy group was more serious: the loss in weight after the application of
tuberculin was seven times greater than in the Controls, and the mortality of the
guinea-pigs in the hypothermy group exceeded nine times that of the Controls. The
toxic effect of the narcotics and hypothermy used cannot be assumed tobe the only
cause of that, as in the first experimental series all the treated animals survived the
whole experimental period and a clearly pronounced gain in weight was observed.
Stiil, physical hypothermy, suppressing the reaction syndrome of the whole organism
to lesions to a certain extent lessens the resistance of the organism, owing to which
the toxic effect of tuberculin becomes more clearly apparent, causing a greater rate
of mortality in the animals of the second series.

Academy of Sciences of the Estonian S. Š. R., Received
Institute of Experimental and Clinical Medicine Oct. 20th, 1960
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	Untitled

	О ВЛИЯНИИ МНОГОКРАТНОГО ВВЕДЕНИЯ СТРЕПТОМИЦИНА, ФТИВАЗИДА И ПАСК НА НЕКОТОРЫЕ ФУНКЦИИ ЦЕНТРАЛЬНОЙ НЕРВНОЙ СИСТЕМЫ БЕЛЫХ МЫШЕЙ
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	НОВЫЕ ЦИКАДОВЫЕ (HOMOPTERA: CICADINA) ИЗ ОКРЕСТНОСТЕЙ АСТРАХАНИ
	Фиг. 1. Oliarus pygmaeus n. sp.: А передняя часть тела (увел. 28X), Б голова снизу (28Х). Fig. 1. Otiarus pygmaeus n. sp.: А—Vorderkörper (Vsrgrösserung 28X), Б Kopf v. unten (28X)-
	Фиг. 2. Oliarus pygtnaeus n. sp. $: А генитальный сегмент сбоку (42Х), Б анальная трубка сверху (42X), В эдеагус снизу (60X), Г эдеагус сверху (60Х), Д эдеагус справа (60Х). Е грифелек снизу (140Х). Ж грифелек сбоку (140Х). Fig. 2. Oliarus pygmaeus n. sp. $: А Genitalsegment v. d. Seite (42X), Б Analrohr v. oben (42X). В Aedeagus v. unten (60X), Г Aedeagus v. oben (60X), Д Aedeagus v. rechts (60X). E Stylus v. unten (140 X). Ж Stylus v. d. Seite (140 X).
	Фиг. 3. Hysteropterum pygmaeum n. sp. $ : А генитальные пластинки сбоку (60Х), В эдеагус сзади (60Х), Б эдеагус сзади и немного сверху (60Х), Г эдеагус сбоку (60Х), Д анальная трубка сверху (40Х). Е анальная трубка сбоку (40Х)- Fig. 3. Hysteropterum pygmaeum n. sp. $: А Genitalplatten v. d. Seite (60X), E Aedeagus v. hinten (60X), В Aedeagus v. hinten und etwas v. oben (60X), Г Aedeagus v. d. Seite (60X), Д Analrohr v. oben (40X), E Analrohr v. d. Seite (40X).
	Фиг. 4. Kybos volgensis n. sp.: Af— эдеагус сзади (140 X), Б эдеагус сбоку (140Х), В грифелек сверху (90Х)., Г боковая лопасть (60Х), Д конец отростка боковой лопасти (ЗООХ), Е анальная трубка с отростками (60Х), Ж аподемы первых стернитов брюшка (42Х), 3 задний конец брюшка самки (20Х)- Fig. 4. Kybos volgensis n. sp.: А Aedeagus v. hinten (МОХ), Б Aedeagus v. d. Seite (МОХ), В— Stylus v. oben (90X), Г Seitenlappen (6ÖX), Д Ende des Pygophoranhanges (ЗООХ), E Analrohr mit Anhänge (60X), Ж Apodemen der ersten Abdominalsterniten (42X), 3 Hinterende des Weibchens (20X)-
	Фиг. 5. Empoasca decipiens Paoli ssp. minutissima n. А боковая лопасть с отростком (300Х), Б конец грифелька (300Х), В отросток анальной трубки (300Х). Г аподемы II брюшного стернита (60Х). Fig. 5. Empoasca decipiens Paoli ssp. minutissima n.: А Pygophor mit Anhänger!' (300 X), Б Ende des Stylus (ЗООх), В Anhang des Analrohres (300 X), Г Apodemen des zweiten Abdominalsternites (60X).
	Фиг. 6. Chloäta furcifera n. sp.: А эдеагус сзади (210 X), Б эдеагус сбоку (210Х). Б конец грифелька (300Х), Г анальная трубка с-отростками (60Х), Д задний конец брюшка самки (28Х)- Fig. 6. Chlorita furcifera n. sp.; А Aedeagus v. hinten (210 X), Б —Aedeagus v. d. Seite (2ЮХ). Б Ende d. Stylus (300 X). Г Analrohr mit Anhängen (60X), Д Hinterende des Weibchens (28X).
	Фиг. 7. Helionidia (Тamaricella) subpunctata n. sp.: А генитальный сегмент самца сбоку (90Х), Б эдеагус сзади (210Х), В эдеагус сбоку (210Х), Г —1 грифелек (210Х)> Д отросток боковой лопасти (210Х). Fig. 7. Helionidia (Тamaricella) subpunctata n. sp.: А Genitalsegment des Männchens von d. Seite (90X), Б Aedeagus v. hinten (210 X), В Aedeagus v. d. Seite (210 X), Г Stylus (210 X), Д Pygophoranhang (210 X).
	Фиг. 8. Doratura astrachanica n. sp.: А субгенитальная пластинка и генитальные пластинки (слева вид снизу, справа вид сверху) (42Х)> Б эдеагус сзади (90Х). В эдеагус сбоку (90Х). Б грифелек сверху (90Х), Д коннектив (45Х), В боковая лопасть (60Х), Ж задний конец брюшка самки (12Х)- Fig. 8. Doratura astrachanica n. sp.: А Genitalklappe und Genitalplatten (42X), Б Aedeagus v. hinten (90X). В Aedeagus v. d. Seite (90X). Г Stylus v. oben (90X)> Д Konnektiv (42X), E Pygophor (60X). Ж Hinterende des Weibchens (12X).
	Фиг. 9. Doratura kusnezovi n. sp.: А субгенитальная пластинка и генитальные пластинки (42Х). Б эдеагус сзади (140Х). В эдеагус сбоку (140Х), Г грифелек сверху (90Х), Д коннектив (75Х), Е боковая лопасть (60Х), Ж—задний конец брюшка самки (16Х). Fig. 9. Doratura kusnezovi n. sp.: А Genitalklappe und Genitalplatten (42X), Б Aedeagus v. hinten (140 X). В Aedeagus v. d. Seite (140 X), Г Stylus v. oben (90X), Д Konnektiv (75X), E Pygophor (60X). Ж Hinlerende des Weibchens (16X).
	Фиг. 10. Mocuellus lingi n. sp.: А субгенитальная пластинка и генитальные пластинки (60Х), Б эдеагус сзади (90Х). В эдеагус сбоку (90Х), Г конец эдеагуса сбоку и сзади (210Х). Д конец грифелька сверху (2ЮХ). Е коннектив (140Х). Ж боковая лопасть (60Х). 3 задний конец брюшка самки (16Х)- Fig. 10; Mocuellus lingi n. sp.: А Genitalklappe und Genitalplatten (60X), Б Aedeagus v. hinten (90X), В Aedeagus v. d. Seite (90X). E Ende d. Aedeagus v. d. Seite u. v. hinten (210 X). Д Ende d. Stylus v. oben (210 X), E Konnektiv (140 X), Ж■— Pygophor (60X). 3 Hinterende d. Weibchens (16X)■
	Фиг. 11. Mocuellus longicornis n. sp.; А субгенитальная пластинка и генитальные пластинки (60Х), В эдеагус сзади (60Х), В эдеагус сбоку (60Х). Г конец грифелька снизу (210Х), Д коннектив (140Х). Е боковая лопасть (42Х), Ж задний конец брюшка самки (16Х). Fig. 11. Mocuellus longicornis n. sp.: А Genitalklappe und Genitalplatten (60X)> Б Aedeagus v. hinten (60X), В Aedeagus v. d. Seite (60X), Г Ende d. Stylus v. unten (210 X), Д Konnektiv (140 X), E Pygophor (42X), Ж Hinterende des Weibchens (16X).
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	Фиг. 6. Плотная рубцовая ткань с гнездами из эпителиоидных клеток в яичке кролика, подвергавшегося стрептомицинотерапии. (Ван Гизон; увел. 80 X ) Фиг. 8. Большое количество гигантских клеток в туберкулезных очагах в яичке кролика, леченного ПАСК. (Ван Гизон; увел. 85X.)
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	Фиг. 4. Опыт с применением камерной смолы. Ороговевающий плоскоклеточный рак. (Увел. 150Х.)
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	Foto 2. Pookealus poogendist peenem; pookimiskohal põigiti sügav koorelõhe; kokkukasvamine nõrk. Ploomipuusort 'Varajane sinine' ('Tsaar') liivakirsipuualusel.
	Foto 3. Poogend pookealuselt lahti murdunud Ploomipuusort 'Emma Leppermann' laukapuualusel.
	Foto 4. Esimesel kooskasvamisaastal pookekomponentide kokkukasvamiskohal tekkinud jämenemine (a); hiljem koor korbastub ja lõheneb (b); pookealus ja poogend enam-vähem ühejämedused. Hapukirsipuusort 'Punane viljakas' kohaliku hapukirsipuu alusel.
	Foto 5. Poogend pookealusest palju peenem ja kängub; pookealuse juurekaelal rohkesti võsundeid. Ussuuri pirni valitud seemik hariliku pirnipuu alusel.
	Foto 6. Poogendite erineva sobivuse mõju vegetatiivse aluse kasvule, а halvasti sobiva sordiga poogitud 5-aastase puu pookimiskoha läbilõige, b pookealusega hästi kokkukasvavate, kuid erinevalt sobivate sortidega poogitud 5-aastase puu pookimiskoha läbilõige; halvasti sobiva sordi mõjul on pookealuse jämeduse juurdekasv väike (vasakpoolne osa). Kahe sordiga poogitud puul (b) on vasakpoolseks poogendiks ploomipuusort 'Althanni renklood', parempoolseks poogendiks aprikoosipuu valitud seemik ja pookealuseks liivakirsipuu võrsik. Ühe sordiga poogitud puul (a) on poogendiks ploomipuusort 'Althanni renklood' ja aluseks liivakirsipuu võrsik.
	Foto 7. Pookealuse ja poogendi sobivus pole hea: poogend moodustab omad juured ja püüab loobuda alusest. Hapukirsipuu 'SäilisveikseT kohaliku metsiku hapukirsipuu alusel.
	Foto 8. Pookealuse ja poogendi sobivus; а seemikr luste paljundamiseks valitud emapuu võras kasvanud hästi sobiva õunapuusordi 'Sügisjoonik' (viljadeta) ja halvasti sobiva õunapuusordi 'Antoonovka' (viljadega) 3-aastane oks. b pookealuse emapuu võras kasvanud hästi sobiva õunapuusordi 'Sügisjoonik' (vasakul) puhul on pookealuse lõikehaav kinni kasvanud; halvasti sobiva sordi 'Antoonovka" (paremal) puhul on pookealuse lõikehaav kinni kasvamata.
	Foto S. Tolmeldajate mõju 'Aniisi' seemikute kasvule: esimene rida (vasakult) 'Aniis' X ploomilehine õunapuu Lätist (seemikud pikad); teine rida 'Aniis' X 'Roosa kitaika' (seemikud lühemad); neljas rida 'Aniis' X ploomilehine õunapuu Luunjast (seemikud väga pikad).
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	Фиг. 1. Изменения корреляции между силой раздражения и силой ответной реакции после введения стрептомицина:
	Фиг. 2. Изменения легочного коэффициента после введения стрептомицина.
	Фиг. 3. Изменения корреляции между силой раздражения и силой ответной реакции после введения фтивазида;
	Каждый первый столбик представляет средний коэффициент корреляции трех последних исходных опытов, каждый второй столбик средний коэффициент корреляции трех первых опытов. Столбики 3—5 представляют коэффициенты корреляции трех последних опытов.
	Фнг. 1. Тyromyees Simani. Часть гимения и споры. Увел. ЮСОХ.
	Фиг. 2. Плодовое тело Tyromyces Simani. Увел. 2Х.
	Колосья гибридных растений Мз от облученного- Mi. Слева нормальный колос сорта 'Диамант'; справа нормальный колос сорта 'Московка', между ними гибридные колосья, обнаруженные среди колосьев семьи 'Диамант' 530.
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	Joon, 1. Lunaria rediviva leiukohad Eestis.
	Фиг. 1. Принципиальная схема коксования сланцевой смолы.
	Mikrofoto 1. Merisiga II katseseeriast, kellele potentseeritud narkoosi all läbiviidud füüsikalise hüpotermia seisundis süstiti nahaalusi tuberkuliini. Laialdased mittespetsiifilise nekroosi kolded maksakoes. Perivaskulaarsed lümfoidsed infiltraadid. Maksakude säilinud vähesel hulgal. (Värvitud hematoksüliini ja eosiiniga. Suurendus 150 X-)
	Mikrofoto 2. Merisiga II katseseeriast, kellele potentseeritud narkoosi all läbiviidud füüsikalise hüpotermia seisundis süstiti nahaalusi tuberkuliini. Laialdased mittespetsiifilise nekroosi kolded maksakoes. (Värvitud hematoksüliini ja eosiiniga. Suurendus 150 X-)
	Joon. 1. Gaasivahetuse suurus tuberkuloosist nakatatud ravimata ja ravitud katsegruppidel: а ravimata katseloomade keskmine gaasi vahetus; b keskmine gaasivahetus streptomütsiini ja hormoonidega kombineeritult ravitud katseloomadel; c AKTH-ga ja kortisooniga ravitud katseloomade keskmine gaasivahetus.
	Фиг. 1. Отрезки пневмограмм кролика № 16 от 15. IV 1958 г.: 1 запись дыхания, 2 отметка времени действия условного раздражителя, 3 отметка времени (по 3 сек.); а до введения, б через 45 мин., в через 57 мин., г через 73 мин. после введения стрептомицина (50 ООО ЕД/кг); Ь2 слабый свет, D неподкрепляемый свет, Li сильный свет; I, 11, 111 номер стереотипа.
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	Фиг. 2. Отрезки пневмограмм кролика № 17 от 27. I 1958 г.: а до введения, б через 117 мин. после введения фтивазида (150 мг/кг). Остальные обозначения те же, что на фиг. 1.
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	Фиг. 4. Индивидуальные и средние величины пороговых доз стрептомицина, фтивазида и ПАСК. Белые столбики дозы, нарушающие условнорефлекторную деятельность. Заштрихованные столбики дозы, изменяющие безусловнорефлекторную деятельность. При средних величинах пороговых доз указаны доверительные границы [2].
	Joon. 1. а hüdraloomad d müsiidid b ussid e kirpvähilised ja dekapoodid c karpvähilised f merilestlased
	Фиг. 1. Базидии и споры Cerinomyces canadensis (увел. 750 X).
	Фото 1. Плодовые тела Cerinomyces canadensis (увел. 2Х)-
	Фото 2. Плодовые тела Cerinomyces altaicus (увел. 2Х)-
	Фиг. 2. Базидии и споры Cerinomyces altaicus (увел. 750 X).
	Фиг. 1. Температура (—), влажность почвы ( ) и общее количество бактерий ( ) в верхнем горизонте почв биометров (Б) и полевых участков (П) в разные сезоны года (в среднем за 1954—1960 гг. по данным анализов 485 проб).
	Limatünniku (Sarcosoma globosum (Fr.) Casp.) hiigelviljakeha.
	Böömi sõrmkübarsean (Ptychoverpa bohemica (Krombh.) Boud.)
	Микрофото 1. Зона организации некротического очага у контрольной крысы на 8-й день опыта. Окраска по ван Гизон. (Увел. 100Х)
	Микрофото 2. Крыса, которую оперировали на 7-й день после облучения (800 г). Зона организации имеет еще на 16-й день опыта незначительные размеры и состоит главным образом из плотной фиброзной ткани. Окраска по ван Гизон. (Увел. 150Х)
	Микрофото 3. У крысы, которой ожоговая рана печени нанесена в день облучения (800 г), в течение 8 дней вокруг некротического очага образовался грануляционный вал значительной толщины; видно множество гигантских клеток и интенсивное прорастание молодых соединительнотканных клеток в омертвевшую массу. Окраска по ван Гизон. (Увел. 150 X)
	Микрофото 4. Крыса, которой ожоговая рана нанесена на 21-й день после облучения (800 г). Зона организации на 8-й день опыта очень слабо развита. Окраска по ван Гизон. (Увел. 100Х)
	Фиг. 1. Изменения условнорефлекторной деятельности белых мышей под влиянием противотуберкулезных препаратов. Исходные данные приняты за 100%. Количество положительных реакций представлено в виде скользящих средних (2j—10 и 2ц—B животных).
	Фиг. 2. Длительность плавания белых мышей
	Фиг. 1. Oliarus pygmaeus n. sp.: А передняя часть тела (увел. 28X), Б голова снизу (28Х). Fig. 1. Otiarus pygmaeus n. sp.: А—Vorderkörper (Vsrgrösserung 28X), Б Kopf v. unten (28X)-
	Фиг. 2. Oliarus pygtnaeus n. sp. $: А генитальный сегмент сбоку (42Х), Б анальная трубка сверху (42X), В эдеагус снизу (60X), Г эдеагус сверху (60Х), Д эдеагус справа (60Х). Е грифелек снизу (140Х). Ж грифелек сбоку (140Х). Fig. 2. Oliarus pygmaeus n. sp. $: А Genitalsegment v. d. Seite (42X), Б Analrohr v. oben (42X). В Aedeagus v. unten (60X), Г Aedeagus v. oben (60X), Д Aedeagus v. rechts (60X). E Stylus v. unten (140 X). Ж Stylus v. d. Seite (140 X).
	Фиг. 3. Hysteropterum pygmaeum n. sp. $ : А генитальные пластинки сбоку (60Х), В эдеагус сзади (60Х), Б эдеагус сзади и немного сверху (60Х), Г эдеагус сбоку (60Х), Д анальная трубка сверху (40Х). Е анальная трубка сбоку (40Х)- Fig. 3. Hysteropterum pygmaeum n. sp. $: А Genitalplatten v. d. Seite (60X), E Aedeagus v. hinten (60X), В Aedeagus v. hinten und etwas v. oben (60X), Г Aedeagus v. d. Seite (60X), Д Analrohr v. oben (40X), E Analrohr v. d. Seite (40X).
	Фиг. 4. Kybos volgensis n. sp.: Af— эдеагус сзади (140 X), Б эдеагус сбоку (140Х), В грифелек сверху (90Х)., Г боковая лопасть (60Х), Д конец отростка боковой лопасти (ЗООХ), Е анальная трубка с отростками (60Х), Ж аподемы первых стернитов брюшка (42Х), 3 задний конец брюшка самки (20Х)- Fig. 4. Kybos volgensis n. sp.: А Aedeagus v. hinten (МОХ), Б Aedeagus v. d. Seite (МОХ), В— Stylus v. oben (90X), Г Seitenlappen (6ÖX), Д Ende des Pygophoranhanges (ЗООХ), E Analrohr mit Anhänge (60X), Ж Apodemen der ersten Abdominalsterniten (42X), 3 Hinterende des Weibchens (20X)-
	Фиг. 5. Empoasca decipiens Paoli ssp. minutissima n. А боковая лопасть с отростком (300Х), Б конец грифелька (300Х), В отросток анальной трубки (300Х). Г аподемы II брюшного стернита (60Х). Fig. 5. Empoasca decipiens Paoli ssp. minutissima n.: А Pygophor mit Anhänger!' (300 X), Б Ende des Stylus (ЗООх), В Anhang des Analrohres (300 X), Г Apodemen des zweiten Abdominalsternites (60X).
	Фиг. 6. Chloäta furcifera n. sp.: А эдеагус сзади (210 X), Б эдеагус сбоку (210Х). Б конец грифелька (300Х), Г анальная трубка с-отростками (60Х), Д задний конец брюшка самки (28Х)- Fig. 6. Chlorita furcifera n. sp.; А Aedeagus v. hinten (210 X), Б —Aedeagus v. d. Seite (2ЮХ). Б Ende d. Stylus (300 X). Г Analrohr mit Anhängen (60X), Д Hinterende des Weibchens (28X).
	Фиг. 7. Helionidia (Тamaricella) subpunctata n. sp.: А генитальный сегмент самца сбоку (90Х), Б эдеагус сзади (210Х), В эдеагус сбоку (210Х), Г —1 грифелек (210Х)> Д отросток боковой лопасти (210Х). Fig. 7. Helionidia (Тamaricella) subpunctata n. sp.: А Genitalsegment des Männchens von d. Seite (90X), Б Aedeagus v. hinten (210 X), В Aedeagus v. d. Seite (210 X), Г Stylus (210 X), Д Pygophoranhang (210 X).
	Фиг. 8. Doratura astrachanica n. sp.: А субгенитальная пластинка и генитальные пластинки (слева вид снизу, справа вид сверху) (42Х)> Б эдеагус сзади (90Х). В эдеагус сбоку (90Х). Б грифелек сверху (90Х), Д коннектив (45Х), В боковая лопасть (60Х), Ж задний конец брюшка самки (12Х)- Fig. 8. Doratura astrachanica n. sp.: А Genitalklappe und Genitalplatten (42X), Б Aedeagus v. hinten (90X). В Aedeagus v. d. Seite (90X). Г Stylus v. oben (90X)> Д Konnektiv (42X), E Pygophor (60X). Ж Hinterende des Weibchens (12X).
	Фиг. 9. Doratura kusnezovi n. sp.: А субгенитальная пластинка и генитальные пластинки (42Х). Б эдеагус сзади (140Х). В эдеагус сбоку (140Х), Г грифелек сверху (90Х), Д коннектив (75Х), Е боковая лопасть (60Х), Ж—задний конец брюшка самки (16Х). Fig. 9. Doratura kusnezovi n. sp.: А Genitalklappe und Genitalplatten (42X), Б Aedeagus v. hinten (140 X). В Aedeagus v. d. Seite (140 X), Г Stylus v. oben (90X), Д Konnektiv (75X), E Pygophor (60X). Ж Hinlerende des Weibchens (16X).
	Фиг. 10. Mocuellus lingi n. sp.: А субгенитальная пластинка и генитальные пластинки (60Х), Б эдеагус сзади (90Х). В эдеагус сбоку (90Х), Г конец эдеагуса сбоку и сзади (210Х). Д конец грифелька сверху (2ЮХ). Е коннектив (140Х). Ж боковая лопасть (60Х). 3 задний конец брюшка самки (16Х)- Fig. 10; Mocuellus lingi n. sp.: А Genitalklappe und Genitalplatten (60X), Б Aedeagus v. hinten (90X), В Aedeagus v. d. Seite (90X). E Ende d. Aedeagus v. d. Seite u. v. hinten (210 X). Д Ende d. Stylus v. oben (210 X), E Konnektiv (140 X), Ж■— Pygophor (60X). 3 Hinterende d. Weibchens (16X)■
	Фиг. 11. Mocuellus longicornis n. sp.; А субгенитальная пластинка и генитальные пластинки (60Х), В эдеагус сзади (60Х), В эдеагус сбоку (60Х). Г конец грифелька снизу (210Х), Д коннектив (140Х). Е боковая лопасть (42Х), Ж задний конец брюшка самки (16Х). Fig. 11. Mocuellus longicornis n. sp.: А Genitalklappe und Genitalplatten (60X)> Б Aedeagus v. hinten (60X), В Aedeagus v. d. Seite (60X), Г Ende d. Stylus v. unten (210 X), Д Konnektiv (140 X), E Pygophor (42X), Ж Hinterende des Weibchens (16X).
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