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Проблема употребления психоактивных веществ подростками в 
настоящее время является одной из актуальных [8, 9]. Точных данных 
о распространенности наркоманий и токсикомании нет ни в одной 
стране [10, 11, 16], но все специалисты, связанные с проблемами 
молодежи и подростков, отмечают рост наркоманий и токсикомании 
в этой возрастной группе [13, 18].

организм детей подросткового возраста, вследствие незрелости 
системы гематоэнцефалического барьера и ферментативной активности 
печени, не способен полноценно обезвредить и вывести токсические 
вещества, которые могут оказать повреждающее действие [2, 3, 6, 
7, 14]. в результате этого у подростков более быстро формируются 
симптомы заболевания и изменения в организме, связанные с упот-
реблением летучих растворителей [1, 4, 5, 12, 15, 17].

к сожалению, довольно мало в научной литературе данных по ис-
следованию влияния летучих растворителей (лр) на физиологические 
системы организма детей [3, 14].

в связи с этим целью настоящего исследования явилось определе-
ние изменений мозговой гемодинамики у подростков в зависимости от 
длительности воздействия летучих растворителей.

Материал и методы исследования
обследовано 300 учащихся общеобразовательных школ г. Архан-

гельска (212 мальчиков и 88 девочек) в возрасте от 11 до 16 лет. 
все подростки проконсультированы детским врачом психиатром-нар-
кологом.

использовалась современная классификация мкБ-10, где все ва-
рианты химической зависимости выделены в рубрику F1 «ПсихическиеF1 «Психические1 «Психические 
и поведенческие расстройства вследствие употребления психоактивных 
веществ». обследуемые были разделены на две группы. в контрольную 
вошли практически здоровые дети (113 человек), которые не имели 
острых и хронических заболеваний дыхательной и сердечно-сосудистой 
системы и не были знакомы с летучими растворителями. основную 
группу (188 человек) составили подростки, употребляющие лр и на-
блюдающиеся у детского психиатра-нарколога в Архангельском психо-
неврологическом диспансере с диагнозом «психические и поведенческие 
расстройства в результате употребления летучих растворителей, без 
синдрома зависимости» (F18.1). Подростки основной группы в ка-F18.1). Подростки основной группы в ка-18.1). Подростки основной группы в ка-
честве лр использовали средства бытовой химии: красители «карат» 
и «Сирень», краску «Серебрянка», «золотистая», «Бронза», клей 
«момент», бензин, лак, растворители нитрокрасок. 

Средний возраст подростков контрольной – (13,93 ± 0,13) года – и ос-
новной – (14,36 ± 0,27) года – групп достоверно не различался (р > 0,05).

В статье представлены результаты 
исследования показателей мозгово-
го кровообращения у подростков, 
употребляющих летучие растворите-
ли, в зависимости от длительности 
применения психоактивных веществ. 
Полученные данные указывают  
на то, что при употреблении летучих 
растворителей происходят разнона-
правленные изменения в состоянии 
церебрального кровообращения.  
С увеличением стажа употребления 
психоактивных веществ измене-
ния мозговой гемодинамики более 
значимые.
Ключевые слова: подростки, цереб-
ральная гемодинамика, психоактив-
ные вещества, летучие растворители.
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для изучения мозгового кровообращения исполь-
зовался метод реоэнцефалографии (рЭГ) с помощью 
аппаратно-программного комплекса «валента+ 
3.48». запись реоэнцефалограмм осуществлялась 
во фронто-мастоидальном (рм) и окципито-масто-
идальном (ом) отведениях.

Анализировались следующие параметры: реогра-
фический индекс (ри), время распространения 
реографической волны (�а), время анакроты (а)�а), время анакроты (а)а), время анакроты (а), 
время катакроты (р), дикротический индекс (дки), 
диастолический индекс (дСи), объемный относи-
тельный пульс (рг).

Статистическая обработка полученного материала 
проводилась на персональном компьютере с процес-
сором Intel Celeron 1,7 GHz с использованием паке-Intel Celeron 1,7 GHz с использованием паке- Celeron 1,7 GHz с использованием паке-Celeron 1,7 GHz с использованием паке- 1,7 GHz с использованием паке-GHz с использованием паке- с использованием паке-
тов программ SPSS 12.0 и Statistica 6.0 для средыSPSS 12.0 и Statistica 6.0 для среды 12.0 и Statistica 6.0 для средыStatistica 6.0 для среды 6.0 для среды 
Windows-хр. Сравнение количественных данных-хр. Сравнение количественных данных 
разных групп оценивалось по критерию Стьюдента 
при уровне значимости 95 % (р < 0,05). 

Результаты и их обсуждение
При сравнительном анализе показателей мозговой 

гемодинамики у мальчиков и девочек 11–16 лет кон-
трольной группы не выявлено достоверных различий, 
что позволило анализировать состояние мозгового 
кровообращения у подростков, не разделяя их по 
половому признаку. некоторые показатели мозговой 
гемодинамики у подростков, употребляющих лр, до-
стоверно отличались от соответствующих показателей 
у детей контрольной группы как во рм, так и в ом 
правых и левых отведениях (табл. 1).

Так, рг, отражающий степень кровоснабжения ис-
следуемой области головного мозга, был достоверно 
меньше в левой фронтально-мастоидальной области 
у подростков, употребляющих лр (р < 0,05).

время распространения реографической волны, 
характеризующее суммарное тоническое состояние 
сосудов на отрезке от сердца до исследуемого участ-
ка у детей основной группы как в рм правом, так и 
в рм левом отведениях, достоверно отличалось от 
таковых в контрольной группе и составляло в правом 
отведении соответственно (0,18 ± 0,00) и (0,19 ± 
0,00) с при р < 0,05, в левом отведении – (0,18 ± 
0,00) и (0,19 ± 0,00) с при р < 0,05.

время максимального систолического наполнения 
сосудов (а), отражающее период полного раскрытия 
сосуда и дающее четкую информацию о состоянии 
сосудистой стенки, у подростков основной группы 
в бассейне сонной артерии было выше, чем у детей 
контрольной. в правом лобном отведении в основ-
ной группе этот показатель составил (0,13 ± 0,0) с,  
в контрольной – (0,11 ± 0,01) с при р < 0,05.  
в правом ом отведении в основной группе время 
анакроты также было больше и составило (0,14 ± 
0,00) с по сравнению с контрольной – (0,11 ± 0,01) с  
при р < 0,001. увеличение длительности времени 
максимального систолического наполнения сосудов у 
подростков, употребляющих лр, выявило тенденцию 
к снижению эластичности и податливости сосудистой 

стенки сосудов головного мозга, а также позволило 
косвенно констатировать уменьшение скорости кро-
вотока в исследуемой области.

Таблица 1 
Показатели церебральной гемодинамики у подростков основ-

ной и контрольной групп (м ± m)

Пока-
затель

Группа
Отведение

РМ правое РМ левое ОМ правое ОМ левое

РИ, ом

Кон-
троль-
ная

1,42±0,12 1,35±0,11 1,17±0,06 1,45±0,27

Основ-
ная 1,45±0,05 0,42±0,05 1,18±0,06 1,17±0,07

Рг, ‰

Кон-
троль-
ная

0,60±0,07 1,05±0,09 0,61±0,00 0,55±0,13

Основ-
ная 0,57±0,02 0,57±0,02* 0,46±0,02 0,54±0,04

Qа, са, с

Кон-
троль-
ная

0,19±0,00 0,19±0,00 0,19±0,00 0,19±0,01

Основ-
ная 0,18±0,00* 0,18±0,00* 0,18±0,00 0,17±0,00

а, с

Кон-
троль-
ная

0,11±0,01 0,12±0,01 0,11±0,01 0,12±0,01

Основ-
ная 0,13±0,00* 0,13±0,00 0,14±0,00** 0,14±0,00

Р, с

Кон-
троль-
ная

0,64±0,03 0,63±0,03 0,64±0,03 0,63±0,03

Основ-
ная 0,65±0,01 0,65±0,01 0,64±0,01 0,65±0,03

ДКИ, 
%

Кон-
троль-
ная

63,18±2,73 62,21±2,81* 60,27±2,93 59,31±2,93

Основ-
ная 72,13±2,05* 72,13±2,05* 69,15±2,36 69,5±2,36

ДСИ, 
%

Кон-
троль-
ная

78,12±2,41 74,17±2,56 76,14±2,62 72,63±2,56

Основ-
ная 80,36±2,01 80,42±2,01 80,38±2,01 79,71±2,45

Примечание. достоверность различий между показателями 
групп: * – р < 0,05; ** – р < 0,01.

дикротический индекс у подростков в основной 
группе в рм правом и левом отведениях был выше, 
чем в контрольной, и составлял (72,13 ± 2,05) и 
(63,18 ± 2,73) % соответственно при р < 0,05, что 
свидетельствует о нарушении микроциркуляции, 
проявляющемся в повышении напряжения сокра-
тительных элементов мелких артерий и артериол 
(прекапиллярных сосудов).

диастолический индекс в лобных и затылочных 
отведениях с правой и с левой стороны был выше 
у подростков в основной группе, но не имел ста-
тистически достоверных отличий в сравниваемых 
группах.

Таким образом, у подростков, употребляющих лр, 
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Таблица 2
Показатели церебральной гемодинамики у подростков в зависимости от стажа употребления летучего растворителя (м ± m)m))

Отведение Стаж, 
годы

Показатель реоэнцефалографии

РИ, ом Рг, ‰ Qа, са, с а, с Р, с ДКИ, % ДСИ, %

РМ 1 1,52±0,05 0,59±0,02 0,18±0,00* 0,13±0,00* 0,65±0,01 0,72±0,01* 0,80±0,01

правое 2 1,25±0,10 0,50±0,05 0,18±0,00* 0,13±0,01 0,66±0,02 0,70±0,03 0,78±0,03

3 1,12±0,07** 0,47±0,04 0,18±0,00 0,12±0,02 0,64±0,02 0,71±0,04 0,81±0,04

РМ 1 1,50±0,06 0,60±0,02** 0,18±0,00* 0,13±0,00 0,65±0,01 0,72±0,01* 0,80±0,01

левое 2 1,22±0,09 0,50±0,05** 0,18±0,00** 0,14±0,01 0,66±0,02 0,72±0,03 0,79±0,03

3 0,96±0,07** 0,41±0,05** 0,18±0,01 0,13±0,02 0,64±0,02 0,68±0,04 0,76±0,04

ОМ 1 1,22±0,07 0,47±0,03 0,18±0,00 0,14±0,00** 0,64±0,01 0,71±0,02 0,82±0,01

правое 2 1,14±0,08 0,46±0,08 0,18±0,00 0,12±0,01 0,67±0,02 0,60±0,05 0,69±0,05

3 0,86±0,07 0,38±0,04** 0,18±0,00 0,16±0,02** 0,60±0,03 0,73±0,06 0,85±0,06

ОМ 1 1,51±0,04 0,58±0,04 0,17±0,00 0,14±0,00 0,65±0,01 0,69±0,02 0,80±0,02

левое 2 1,18±0,16 0,39±0,06 0,17±0,00 0,14±0,01 0,66±0,02 0,66±0,05 0,74±0,05

3 0,85±0,13* 0,36±0,05 0,17±0,01 0,12±0,01 0,64±0,02 0,69±0,06 0,80±0,07

Примечание. достоверность различий показателей в основной группе в зависимости от стажа употребления летучих растворителей: 
* – р < 0,05; ** – р < 0,01.

отмечается статистически достоверное снижение 
эластичности сосудов головного мозга, повышение 
тонуса микроциркуляторного русла, снижение степе-
ни кровоснабжения исследуемой области головного 
мозга.

изучение связи между степенью поражения сосудов 
мозга и стажем употребления лр показало, что более 
значимые изменения обнаружились при сравнении 
показателей у подростков, употребляющих лр в те-
чение одного года и в течение трех лет (табл. 2).

в ом отведении снижение пульсового кровена-ом отведении снижение пульсового кровена-м отведении снижение пульсового кровена-
полнения (ри) в бассейне внутренней сонной артерии 
более выражено у подростков, употребляющих лр 
в течение трех лет, по сравнению с подростками со 
стажем употребления лр один (р < 0,001) и два  
(р < 0,01) года. Аналогичная тенденция отмечается 
и с показателем рг.

в ом отведении, характеризующем кровообраще-
ние в бассейне вертебрально-базилярной системы, 
у подростков со стажем употребления лр три года 
показатели ри и рг также были значительно ниже, 
чем в группах со стажем один и два года.

дикротический индекс, косвенно отражающий 
периферическое сосудистое сопротивление, у под-
ростков, употребляющих лр два года, в правом ом 
отведении был ниже, чем у их сверстников, употреб-
ляющих лр один год (р < 0,05).

диастолический индекс, характеризующий процесс 
оттока крови из артерий в вены и тонус венозных 
сосудов, в ом отведении справа также был ниже у 
подростков со стажем употребления лр три года по 
сравнению с группой со стажем один (р < 0,05) и 
два (р < 0,05) года.

Полученные данные свидетельствуют о том, что 
у подростков, употребляющих лр в течение одного 

года, выявлены разнонаправленные изменения в 
состоянии церебрального кровообращения. установ-
лено снижение кровенаполнения крупных, средних 
и мелких артериальных сосудов, наиболее ярко вы-
раженное в бассейнах правой внутренней сонной и 
левой позвоночной артерий, затруднен отток крови 
в обоих бассейнах. в бассейнах внутренней сонной и 
позвоночной артерий зафиксировано снижение тонуса 
и эластичности сосудов на всем протяжении артери-
ального русла, более значимые изменения выявлены 
в бассейне левой позвоночной артерии.

у подростков, стаж употребления лр которых 
составил два года, в бассейне внутренней сонной 
и левой позвоночной артерий отмечено повышение 
тонуса мелких артериальных сосудов и снижение 
эластичности сосудистой стенки. выявлено снижение 
величин пульсового кровенаполнения, объемного 
кровотока в обоих бассейнах сосудов головного мозга, 
особенно в бассейне левой внутренней сонной артерии 
и левой позвоночной артерии.

При стаже употребления лр три года в бассейнах 
внутренней сонной и позвоночной артерий и справа, 
и слева отмечено снижение кровенаполнения круп-
ных и средних артериальных сосудов, особенно ярко 
выраженное в бассейне левой внутренней сонной 
артерии. отмечено повышение тонического состоя-
ния и ухудшение эластичности сосудов начальной и 
конечной части микроциркуляторного русла.

Таким образом, с увеличением стажа употребления 
летучих растворителей происходили значительные из-
менения мозговой гемодинамики: снижались тонус и 
эластичность сосудов на всем протяжении артериаль-
ного русла, был затруднен отток крови в обоих бас-
сейнах сосудов головного мозга, замедлялось крове-
наполнение крупных и средних артериальных сосудов.
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FEATURES OF BRAIN HEMODYNAMICS  
IN ADOLESCENTS WITH DIFFERENT LENGTH  
OF USE OF VOLАTILE SOLVENTS

Т. S. Mi�ya�ina, А. V. Gri�ano�, N. S. Is�eko�

Pomor State University named after �. V. Lomonosov, 
Arkhangelsk

In the article, the results have been given of a study of 
brain circulation indices in adolescents using  volatile solvents 
depending on length of use of  psychoactive substances. The 
received data have shown that during use of volatile solvents, 
differently directed changes in state of cerebral circulation 
occurred. The longer was the period of use of psychoactive 
substances, the more significant were changes of cerebral 
hemodynamics.

Key words: adolescents, cerebral hemodynamics, 
psychoactive substances, volatile solvents.
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