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Исследования возрастных изменений различных состояний мозговоH
го кровообращения у животных и человека широко проводятся на проH
тяжении нескольких лет [3—5]. Отличительной особенностью работ,
связанных с изучением возрастных преобразований мозгового кровообH
ращения, является широкое применение реоэнцефалографического меH
тода [10]. Несмотря на критику, которой реография время от времени
подвергается, она имеет строгие границы информативности и надежноH
сти, является простым и безопасным методом оценки состояния церебH
рального и системного кровообращения [7].

Много лет приоритетным направлением в изучении возрастных изH
менений мозгового кровообращения была оценка интенсивности пульH
сового и объемного кровоснабжения (мл/100 г ткани/мин) [11]. РезульH
таты многолетних исследований позволили установить, что с возрастом
происходит экономизация мозгового кровообращения, величина объемH
ного мозгового кровотока в период от 7 до 17 лет уменьшается в 2,5—
3 раза [9].

Менее интенсивно развивалось направление изучения мозгового кроH
вообращения, связанное с оценкой зависимости абсолютной и относиH
тельной величин церебральной фракции от величины сердечного выброса
в возрастном аспекте [1, 6].

Однако попытки анализа возрастных преобразований общего церебH
рального кровотока до настоящего времени проводились на отдельных
возрастных группах: 7—9, 18—22 [1] и 7—10, 11—14, 15—17 лет
[8]. Видимо, объединение в одну группу детей, находящихся на разных
стадиях полового созревания, не позволило получить представления о
характере возрастных изменений мозгового кровообращения [2].

Целью нашей работы явилось изучение возрастных изменений общеH
го мозгового кровотока (абсолютной и относительной величин церебH
ральной фракции) у детей мужского пола 11—17 лет при исследовании
по годам.

Методика исследования
Под наблюдением находилось 160 практически здоровых мальчиков

среднего уровня физического развития, относящихся к 1Hй и 2Hй групH
пам здоровья и занимающихся физической культурой по общей проH
грамме. Исследование выполнено в первой половине дня после предваH
рительного отдыха детей. У каждого школьника измеряли артериальное
давление автоматическим тонометром «Микролайф» (Швеция), опредеH
ляли систолическое (САД, мм рт. ст.) и диастолическое (ДАД, мм рт.
ст.) артериальное давление.

Использовался комплексный реоэнцефалокардиографический метод,
включающий регистрацию трансторакальных тетраполярных импеданH
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сных реоплетизмограмм по W. G. Kubicek и соH
авт. [12], их первых производных, а также битемпоH
ральных реоэнцефалограмм по Н. Р. Палееву и соавт.
[10] с применением компьютерного реографа «РеоH
СпектрH2» фирмы «Нейрософт» (г. Иваново).

При анализе реоэнцефалограмм головного мозга
определяли следующие показатели: относительную
(Им/о, %) и абсолютную (Км, мл/мин) величины цеH
ребральной фракции кровообращения; амплитуду арH
териальной составляющей волны; максимальную скоH
рость быстрого (Vмакс., Ом/с) и среднюю скорость
медленного наполнения церебральных сосудов (Vср.,
Ом/с); состояние тонуса резистивных сосудов устанавH
ливали по показателям дикротического (ДИК, %) и
диастолического (ДИА, %) индексов. Вычисляли ряд
показателей системного кровообращения: ударный
объем крови (УОК, мл), минутный объем крови (МОК,
л/мин), частоту сердечных сокращений (ЧСС, уд./мин).

Обработка полученных данных проводилась на комH
пьютере IBM PC Pentium III с использованием пакета
стандартных статистических программ Microsoft Excel
8.0. Вычислялись средняя (М), ошибка средней (m);
достоверность различий определяли по tHкритерию СтьюH
дента, достоверным считался уровень значимости при
р < 0,05. Проводился корреляционный анализ с выH
числением коэффициента, учитывались значения r > 0,3.

Результаты исследования и их обсуждение
Результаты исследования показали, что с возрасH

том у людей закономерно увеличивается систоличесH
кое артериальное давление, которое от 11 до 17 лет
достоверно повышается. Преимущественно подъем
максимального артериального давления происходил в
период от 13 до 14 и от 15 до 16 лет (р < 0,05).
Диастолическое артериальное давление изменялось
плавно и в значительно меньшей степени. Показатели
сердечного выброса у мальчиков от 11 до 17 лет закоH
номерно увеличивались (табл. 1). Наиболее интенH
сивный рост ударного объема крови наблюдали в возH
расте от 14 до 16 лет (р < 0,05). В период от 11 до
12 и от 13 до 14 лет УОК повышался медленнее.
Минутный объем крови значительно увеличивался от
14 до 15 лет (р < 0,05), к 16—17 годам он достигал
дефинитивных значений. С возрастом отмечается сниH
жение ЧСС, наиболее значимо оно в период от 15 до
16 лет (р < 0,01).

В условиях относительного физического покоя обH
наружено, что с возрастом происходит рост относиH
тельной величины церебральной фракции, характеH
ризующей процентное отношение объемной скоросH
ти мозгового кровотока к минутному объему крови,
которое в период от 11 до 17 лет повышается с (10,700
± 0,669) до (14,529 ± 0,858) %. Наиболее интенH
сивный рост этого показателя отмечается в возрасте
от 12 до 13 лет (р < 0,05), в 14—17 лет он волноH
образно увеличивался. В возрасте 17 лет относиH
тельная величина церебральной фракции мозгового
кровотока достигает значений, близких к дефинитивH
ным (рисунок).

Таблица 1
Возрастные изменения центральной гемодинамики

у мальчиков 11—17 лет в покое (М ± m)

Воз-
раст, 
лет 

САД, мм 
рт. ст. 

ДАД, мм 
рт. ст. УОК, мл МОК, 

л/мин 
ЧСС, 
уд./мин 

11 105,100 
±2,040 

64,400 
±1,459 

39,200 
±1,739 

3,194 
±0,159 

81,650 
±2,112 

12 109,590 
±1,954 

65,227 
±1,297 

40,772 
±2,503 

3,227 
±0,176 

78,363 
±3,313 

13 112,680 
±1,681 

67,040 
±1,389 

44,440 
±2,141 

3,344 
±0,133 

76,760 
±1,987 

14 116,120 
±1,891 

67,680 
±1,139 

46,840 
±2,339 

3,553 

±0,140 
77,960 
±2,438 

15 118,800 

±1,340 
68,880 
±1,136 

54,640∗ 

±2,584 
4,050∗ 

±0,157 
75,880 
±2,292 

16 123,521∗ 
±1,951 

68,608 
±1,388 

63,826∗ 
±2,672 

4,246 
±0,176 

67,043∗∗ 

±1,808 

17 124,588 
±2,049 

70,588 
±1,480 

71,294 
±3,634 

4,536 
±0,205 

64,529 
±2,537 

Примечание. Достоверные отличия по сравнению с предыдуH
щей возрастной группой: * — р < 0,05; ** — р < 0,01.

По мере роста и развития школьников наблюдалось
заметное повышение абсолютного значения объемной
скорости церебрального кровотока. Периоды интенH
сивного повышения абсолютной величины церебральH
ной фракции мозгового кровотока были отмечены в
возрасте от 12 до 13, от 14 до 15 и от 16 до 17 лет
(р < 0,05). От 15 до 16 лет наблюдался незначительH
ный рост этого показателя (см. рисунок).

300

350

400

450

500

550

600

650

700

750

11 12 13 14 15 16 17

возраст, лет

Км, мл/мин

10

10,5

11

11,5

12

12,5

13

13,5

14

14,5

15Им/о, %

Км Им/о 

Возрастная динамика абсолютной и относительной величин
церебральной фракции мозгового кровотока у мальчиков
11—17 лет

Величина мозгового кровотока у мальчиков за периH
од развития от 11 до 17 лет возрастала в 2 раза.
Вместе с тем доля мозгового кровотока (Им/о) в серH
дечном дебите также значительно увеличивалась, но в
меньшей степени — в 1,4 раза.

Исследование выявило возрастную динамику тониH
ческих показателей мозгового кровотока у мальчиков
11—17 лет. Установлено, что с возрастом эластичH
ность мозговых сосудов значительно повышается.
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Тонус крупных, средних и мелких артерий, опредеH
ленный по скоростным показателям, в возрасте от 11
до 16 лет увеличивается. Значение показателя максиH
мальной скорости быстрого кровенаполнения на этом
возрастном этапе снижается от (1,231 ± 0,091) до
(0,973 ± 0,064) Ом/с. Подобная динамика отмечаH
лась и при анализе показателя средней скорости медH
ленного кровенаполнения, его значение уменьшалось
от (0,734 ± 0,054) до (0,573 ± 0,040) Ом/с. В 17 лет
отмечалось небольшое увеличение абсолютных значеH
ний этих показателей, но они были ниже исходных.

Величина амплитуды артериальной компоненты
реограммы, позволяющая судить об интенсивности
артериального притока и в какойHто мере о тонусе
церебральных артерий, у мальчиков в период от 11 до
17 лет уменьшалась в 1,2 раза.

Дикротический индекс, косвенно отражающий пеH
риферическое сосудистое сопротивление и сосудисH
тый тонус на уровне прекапилляров резистивных соH
судов, у мальчиков 11—17 лет уменьшался волнообH
разно. В период от 11 до 13 лет включительно он
достоверно не изменялся, в 14 лет резко снижался
(р < 0,05), а в 15—16 увеличивался с последующим
снижением к 17 годам (р < 0,001).

Диастолический индекс, характеризующий процесс
оттока крови из артерий в вены и тонус венозных
сосудов от 11 до 15 лет волнообразно повышался, в 16
лет увеличивался до 73,9 %, а от 16 до 17 лет досH
товерно уменьшался (р < 0,05).

По современным представлениям, одним из основH
ных видов регуляции мозгового кровообращения являH
ется обеспечение его относительной независимости
от изменений центральной гемодинамики.

Мы попытались проанализировать возрастные изH
менения этого механизма регуляции мозгового кровоH
тока с помощью корреляционного анализа показатеH
лей центральной гемодинамики, абсолютной и
относительной величин церебральной фракции кровоH
обращения.

Таблица 2
Матрица корреляции показателей центральной

гемодинамики и мозгового кровообращения у мальчиков
11 лет (r > 0,300)

Параметр САД ДАД УОК МОК ЧСС 

Км –0,36 –0,47 –0,34 — 0,79 
Им/о — –0,43 –0,64 –0,37 0,79 

Vмакс. 0,51 0,56 — — — 
Vср. 0,48 0,53 — — 0,35 
ДИК 0,57 0,50 0,43 — –0,89 
ДИА 0,59 0,57 0,39 — –0,85 

При изучении тонических параметров реоэнцефаH
лограммы у мальчиков 11—17 лет установлена пряH
мая корреляционная зависимость их от показателей
артериального давления. Наиболее устойчивыми были
корреляции Vмакс. и Vср. с систолическим и диастоH
лическим артериальным давлением. В возрасте 12—
13 и 15—16 лет они были отрицательными, в 11 и 14

лет — положительными. В 16 лет наблюдалась выH
сокая степень связи с ДАД (табл. 3). Количество корH
реляционных связей между показателями, характериH
зующими тонус церебральных артерий, и параметраH
ми артериального давления с возрастом увеличивалось.
Максимальное количество этих связей наблюдалось в
15—16 лет. В период активного полового созревания
(12—14 лет) количество связей было минимальным.

Таблица 3
Матрица корреляции показателей центральной

гемодинамики и мозгового кровообращения у мальчиков
16 лет (r > 0,300)

Параметр САД ДАД УОК МОК ЧСС 
Км — –0,40 0,39 0,63 — 
Им/о — — — — — 

Vмакс. –0,38 –0,78 — 0,43 — 
Vср. –0,37 –0,78 — 0,44 — 
ДИК — — — –0,52 — 
ДИА — — — –0,65 –0,42 

Выявлены обратные корреляции ДИК и ДИА с
показателями артериального давления в возрасте 11 и
14—15 лет, у мальчиков 12—13 лет они отсутствоH
вали.

Таким образом, в период активного полового созреH
вания происходил распад корреляционных отношений,
выявляемых в более раннем возрасте.

У мальчиков отмечалось наличие корреляционной
связи между тоническими показателями реоэнцефаH
лограммы и параметрами сердечного выброса. НаибоH
лее устойчивыми были корреляции показателей, хаH
рактеризующих тоническое состояние резистивных
сосудов, с УОК и МОК, эта зависимость выявлялась
во всех возрастных группах мальчиков, кроме группы
12Hлетних (табл. 2, 3).

При изучении влияния параметров артериального
давления на количественные показатели абсолютной
и относительной величин церебральной фракции мозH
гового кровотока максимальное количество связей
прослеживалось в 11 и 14 лет (см. табл. 2), миниH
мальное — в 15—16, в 12—13 лет значимые корреH
ляции отсутствовали.

Во все возрастные периоды установлена корреляH
ционная взаимосвязь Км и Им/о с показателями серH
дечного выброса — УОК и МОК. Максимальное коH
личество связей наблюдалось в 11—12 и 14 лет.

Выводы

1. Возрастное развитие детей и подростков 11—17
лет характеризуется увеличением абсолютной и отноH
сительной величин церебральной фракции мозгового
кровотока, однако его абсолютная величина возрастаH
ла в большей степени, чем доля мозгового кровотока
в сердечном дебите.

2. Изменение величин скоростных показателей и
снижение амплитудного параметра реоэнцефалограмH
мы от 11 до 17 лет свидетельствуют об увеличении
тонуса крупных средних и мелких артерий с возрасH
том. В период активного полового созревания зависиH
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мость тонуса от показателей центральной гемодинаH
мики не выявляется.

3. С возрастом уменьшается зависимость абсолютH
ной и относительной величин церебральной фракции
мозгового кровотока от показателей артериального
давления. При этом зависимость их от показателей
сердечного выброса увеличивается. Таким образом,
возрастное увеличение абсолютных значений фракH
ции мозгового кровотока связано не только с процесH
сами роста объема мозговой ткани, но и с перестройH
кой механизмов регуляции общего мозгового кровообH
ращения.
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AGE CHANGES OF BRAIN BLOOD SUPPLY
IN CHILDREN AND ADOLESCENTS
AT THE AGE 11—17 y.o.

I. G. Andreeva, E. G. Mishina

Institute of Age Physiology Russian Academy
of Education, Moscow

 In the article, the data of the experimental study of brain
blood supply state in boys at the age 11—17 y.o. are
presented. The age dynamics of the correlation between
systemic and cerebral blood circulation has been detected.
By comparing of central and cerebral hemodynamics indices,
the correlation dependence of parameters of cerebral fraction
blood circulation on arterial blood pressure and cardiac
ejaculation quantity has been revealed. It has been found
out that with age, dependence of cerebral fraction blood
circulation on heart ejaculation indices increases.

Key words: absolute and relative quantity of cerebral
blood flow, cerebral blood circulation, vascular tension, cardiac
ejaculation.


