
Гений Ортопедии № 4, 2002 г. 

 97 

© Группа авторов, 2002 

Изменения параметров вызванной биоэлектрической 
активности соматосенсорной коры головного мозга 

у ортопедических больных с односторонними укорочениями 
верхних конечностей в условиях дистракционного 

остеосинтеза 
(Третье сообщение: “Период дистракции”) 

А.П. Шеин, М.С. Сайфутдинов, Т.В. Сизова 

Changes of parameters of evoked bioelectric activity of cerebral 
somatosensory cortex in orthopaedic patients with unilateral 

shortenings of the upper limbs under distraction osteosynthesis 
(III: Period of distraction) 

A.P. Shein, M.S. Saifutdinov, T.V. Sizova 

Государственное учреждение науки  

Российский научный центр "Восстановительная травматология и ортопедия" им. академика Г. А. Илизарова, г. Курган  

(генеральный директор — заслуженный деятель науки РФ, член-корреспондент РАМН, д.м.н., профессор В.И. Шевцов) 

 

До операции и в различные сроки на протяжении периода дистракции и после ее завершения методом ССВП 
обследовано 49 пациентов 11-42 лет с односторонними укорочениями (на 3-15 см) верхних конечностей. Результаты 

аппроксимации множества значений интеграла области ранних компонент ССВП в период дистракции соответствуют 

результатам ранее проведенных клинических наблюдений, а также электромиографических и морфологических 
исследований, описывающих структурно-функциональные перестройки в нервном стволе. Полученные нами на 

модели «больших» (свыше 50-60% исходной длины сегмента) удлинений верхней конечности у человека данные 

позволяют предположить в отношении нервного ствола наличие двух критических величин удлинения, условно 
разделяющих дистракцию на три периода: 1-й - ранний дистракционный период (от начала дистракции до достижения 

первой критической величины удлинения - анатомо-функционального резерва продольных размеров наиболее 

чувствительного к растяжению нервного ствола); 2-й - промежуточный дистракционный период, протекающий от 
момента прохождения первой критической величины до достижения второй критической величины - предела 

адаптационно-компенсаторного резерва; 3-й – критический период дистракции, т.е. растяжение тканей на фоне срыва 

адаптационно-компенсаторной реакции после превышения второй пороговой величины удлинения. 
Ключевые слова: дистракционный остеосинтез, соматосенсорный вызванный потенциал, вызванная биоэлектриче-

ская активность. 

49 patients at the age of 11-42 years with unilateral (3-15 cm) shortenings of the upper limbs were studied before surgery, in 
different periods throughout distraction and after its completion using the method of somatosensory evoked potentials (SSEP). 

The results of approximation of an integral range set of the early component area of SSEP in the period of distraction match the 

results of previous clinical observations as well as those of electromyographic and morphologic studies, describing structural-
and-functional reorganizations in the nerve trunk. As for the latter, the data obtained in the model of ―great‖ (above 50-60% of 

initial segmental length) lengthenings of a human upper limb allow to presume presence of two critical values of lengthening in 

it, which divide distraction into three periods:  1-st – the early period of distraction (from distraction beginning  to achievement 
of the first critical value of lengthening – anatomic-and-functional reserve of longitudinal sizes of the nerve trunk, which is the 

most stretch-sensitive); 2-nd – the intermediate period of distraction, which lasts from the moment of passing over the first 

critical value to achievement of the second critical value – limit of adaptation-and-compensatory reserve; 3-rd – the critical 
period of distraction, that means tissue stretching through adaptation-and-compensatory reaction break-down after the second 

threshold value exceeding. 
Keywords: distraction osteosynthesis, somatosensory evoked potential, evoked bioelectric activity. 

 

Первичная реакция соматосенсорного анализа-

тора на хроническое дозированное растяжение 

тканей удлиняемой конечности складывается из 

комплекса морфо-функциональных изменений в 

его периферических структурах: рецепторах 

мышц, сухожилий, кожи и сенсорной фракции 

волокон нервных стволов, магистральные участки 

которых располагаются в зоне удлинения. По-

следние реагирует наиболее интенсивно, посколь-

ку имеющийся клинический опыт, а также данные 

электрофизиологических и морфологических ис-

следований показывают, что нервный ствол явля-
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ется наиболее чувствительным звеном тканевого 

комплекса удлиняемой конечности и реакция его 

структурных элементов на растяжение в конечном 

итоге лимитирует темп удлинения. Послеопера-

ционные и постдистракционные изменения в 

нервных проводниках, возникающие на уровне 

остеотомии, распространяются вдоль осевых ци-

линдров в дистальном и проксимальном направ-

лениях. Суммируясь с первичными изменениями в 

терминалях и телах рецепторов, они порождают 

вторичную реакцию периферических структур и 

ЦНС. В связи с этим, в описании реакции сомато-

сенсорного анализатора на воздействие комплекса 

факторов дистракционного остеосинтеза целесо-

образно особо выделить процессы, протекающие 

на участке периферического смешанного нерва 

удлиняемого сегмента, являющегося ключевым 

звеном, непосредственно воспринимающим и пе-

редающим это воздействие в ЦHС. Для получения 

полной картины состояния нервного ствола необ-

ходимо параллельное и комплексное описание 

всех его частей [1]. Благодаря выходу в свет цело-

го ряда актуальных работ, посвященных изучению 

морфологических изменений в нервном стволе в 

условиях экспериментального удлинения конеч-

ности у животных, мы располагаем возможно-

стью, при сохранении известной доли осторожно-

сти, сопоставить эти данные с полученными нами 

результатами электрофизиологического тестиро-

вания функции нервных проводников при удлине-

нии конечности у человека. 

В данной работе представлены результаты 

дальнейшего анализа интрадистракционной ди-

намики интеграла фрагмента ВБА, соответст-

вующего ранним компонентам [2] ССВП в диа-

пазоне 20-100 мс с момента нанесения раздра-

жения. 

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ 

Характеристика выборки пациентов и метод 

получения вызванной биоэлектрической актив-

ности (ВБА) подробно изложены в первом со-

общении.  

РЕЗУЛЬТАТЫ 

Используя средства аппроксимации EXEL-

97, мы подобрали линии тренда (полиномы ви-

да: Y=a1t
n
+a2t

n-1
+…+an-1t+an; где n = 4), отобра-

жающие обобщенную динамику совокупности 

относительных (в % от исходного уровня) зна-

чений S[р] в период дистракции (рис. 1) для 

рецептивных полей зоны удлинения (кривая 1) и 

для дистальных рецептивных полей (кривая 2). 

 

Рис. 1. Аппроксимация динамики интеграла ранних 
компонент ССВП (Тип 4-5), представленной в виде 

множества его индивидуальных значений, выра-

женных в процентах от среднего дооперационного 
уровня, в период дистракции при раздражении ре-

цептивных полей удлиняемого (1) и дистального (2) 

сегментов конечности. 

Форма аппроксимационных кривых отража-

ет ряд сложных фазных изменений множества 

индивидуальных значений данного параметра, 

которые в начале и на промежуточных этапах 

дистракции являются однонаправленными для 

обеих групп рецептивных полей. В начале уд-

линения значения интеграла S[р] снижены в 

обеих выборках по сравнению с предопераци-

онным уровнем. По мере возрастания временно-

го интервала между оперативным вмешательст-

вом и текущим обследованием происходит не-

которое увеличение, а потом - постепенное 

снижение величин интеграла. Причем данные 

изменения для дистальных рецептивных полей 

несколько запаздывают по отношению к реак-

ции рассматриваемого параметра при тестиро-

вании рецептивных полей, находящихся в зоне 

удлинения. Затем в поведении интеграла S[р] в 

двух выборках начинают проявляться различия. 

При использовании для ССВП-тестирования 

рецептивных полей зоны удлинения наблюдает-

ся вторичная волна повышения его значений, 

сменяющаяся резким спадом. В то же время, 

при использовании с той же целью дистальных 

рецептивных полей, с середины периода дист-

ракции, продолжается более плавное снижение 

интеграла, вплоть до окончания удлинения. 

ОБСУЖДЕНИЕ 

Снижение в обеих выборках, по сравнению с 

предоперационным уровнем в первые дни дист-

ракции, значений S[р] (рис. 1) отражают, по-

нашему мнению, некоторое угнетение проводни-

ковой функции толстых афферентных волокон 

смешанного нерва, вызванное временным нару-

шением интраневрального гомеостаза на уровне 

остеотомии в послеоперационном периоде, о чѐм 
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свидетельствует наличие застойных явлений в 

кровяном русле сосудов периневрия [3] и морфо-

логических признаков функционального напряже-

ния механизмов активного транспорта перинев-

рального барьера [4, 5]. По мнению авторов при-

веденных результатов исследований, наблюдае-

мые феномены обратимы, имеют локальный ха-

рактер, развиваясь прежде всего в наружных слоях 

периневрального эпителия, но вполне достаточны 

для изменения функции периневрального барьера, 

в результате которых нарушается гомеостаз сре-

ды, окружающей нервные волокна в проводнико-

вой части, и развиваются реактивные изменения 

[4, 5] в миелиновых нервных волокнах (преиму-

щественно толстых), большинство из которых в 

берцовых нервах экспериментальных животных 

приобретают в поперечном сечении неправиль-

ную форму [6]. К моменту начала дистракции ко-

личество нервных волокон, характеризуемых на-

личием признаков раздражения и деструкции, на-

растает, в некоторых из них наблюдаются вакуо-

ляризация осевых цилиндров и очаги дезинтегра-

ции миелина [4]. 

Следствием дестабилизации состава интра-

невральной среды [7, 8], фокальной демиелини-

зации и изменения формы осевых цилиндров, 

нарушающих оптимум условий проведения воз-

буждения [7], является падение возбудимости 

мембран нервных проводников и снижение на-

дежности механизма т.н. сальтоторной передачи 

возбуждения. Проявлением возникших в после-

операционном периоде реактивных изменений в 

нервных волокнах является некоторое снижение 

среднего по выборке значения максимальной 

скорости распространения возбуждения 

(МСРВ) для n.medianus по моторным провод-

никам у больных c односторонними укороче-

ниями плеча в начале дистракции [9]. Посколь-

ку афференты проприорецепторов, как и аксоны 

-мотонейронов, принадлежат к группе наибо-

лее толстых миелинизированных волокон A, 

мы вправе предположить в них аналогичное 

снижение проводниковой функции (возможно 

еще более выраженное), что, в свою очередь, 

вызывает падение интенсивности афферентации 

в лемнисковой системе и отражается на величи-

не интеграла S[р] в первые дни дистракции. 

По мере возрастания временного интервала 

между оперативным вмешательством и теку-

щим обследованием происходит некоторое уве-

личение относительных величин S[р] для обеих 

групп рецептивных полей, так что в некоторых 

случаях они превышают средний дооперацион-

ный уровень. Мы связываем это с тем, что на 

первых этапах дистракции удлинение нервного 

ствола осуществляется, во многом, за счет мо-

билизации его исходного анатомо-

функционального резерва (извитости нервных 

волокон различного порядка, эластических 

свойств различных структурных компонентов 

нервного ствола и cлайдинг-эффекта, обеспечи-

вающего продольное смещение нервных ство-

лов в их ложах) [10-12]. Эмпирически найден-

ное (рассчитанное на основании результатов 

клинико-электрофизиологических обследований 

больных) значение этого резерва длины нерва 

составляет 20-30% от исходных продольных 

размеров сегмента конечности, подлежащего 

удлинению. 

Слайдинг – эффект на первых этапах дистрак-

ции создает резерв времени для прохождения вол-

ны реактивно-репаративных изменений, индуци-

рованных под воздействием оперативной травмы 

уже в послеоперационном периоде [4] и являю-

щихся частью механизмов срочной адаптации, 

обеспечивающих нормализацию и поддержание 

трофической и барьерной функций, поддержи-

вающих интраневральный гомеостаз. 

Благодаря образованию специализированных 

адгезивных соединений, подобных десмосомам 

и полудесмосомам [13, 14], укрепляющих проч-

ность мембранных контактов [1], в системе 

леммоцит-аксон уменьшается воздействие на-

пряжения на нервные волокна и, в особенности 

на перехваты Ранвье, принимающие на себя 

основное воздействие натяжения [15]. 

Стабилизация механизмов поддержания го-

меостаза интраневральной среды на первых эта-

пах дистракции способствует нормальному 

функционированию в этот период большей час-

ти нервных проводников. Происходящее при 

этом безальтерационное их испрямление в тка-

нях удлиняемой конечности выражается в эти 

сроки в феномене повышения величины МСРВ 

по моторным волокнам по сравнению с исход-

ным и контралатеральным уровнями. Данная 

ситуация позволяет эффективно проявиться 

центральным компенсаторным механизмам в 

виде первоначального повышения значений ин-

теграла S[р] (рис. 1). 

Эта ситуация сохраняется, пока не будет 

достигнута величина удлинения, соответствую-

щая резерву продольных размеров нервного 

ствола, после чего начинается переход к иному 

механизму компенсации. Отмечается повторное 

нарушение интраневрального гомеостаза и на-

растание вызванных этим нарушением (и непо-

средственным воздействием растягивающих 

усилий на мембраны) реактивных изменений – 

прежде всего в толстых афферентных волокнах 

[1, 3, 16, 17, 18], связанное с увеличением тро-

фического напряжения в системе леммоцит-

аксон. Трансформация миелиновой оболочки, 

сопровождаемая явлениями фокальной демие-

линизации, формы осевых цилиндров, их диа-

метров, в том числе появление наплывов нейро-

плазмы и узлов «спраутинга» [16, 17, 18], затра-

гивают механизмы генерации и распростране-

ния потенциала действия (ПД) вдоль нервных 

волокон большого диаметра [7], что отражается 
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на их способности пропускать нервные импуль-

сы в ЦНС и приводит ко вторичному снижению 

значений интеграла S[р] ВБА (рис.1). 

Наблюдаемое в процессе дистракции рас-

пространение реактивных изменений в нервных 

волокнах в направлении дистальнее зоны рас-

тяжения [16, 17, 18], по-видимому, связано с 

нарушением функций аксоплазматического 

транспорта. Электрофизиологическим проявле-

нием этого феномена является наблюдаемое на 

дистальных сегментах конечности постепенное 

снижение МСРВ эфферентной фракции нервов 

и амплитуды М-ответа соответствующих мышц 

[3, 9], начинающееся после исчерпания запаса 

длины нервных стволов. 

Исходя из этих соображений, некоторое за-

паздывание реакции интеграла S[р] для дис-

тальных рецептивных полей, отраженное в мо-

ментах появления максимумов и характере по-

следующих трендов кривых 1 и 2 на рисунке1, 

мы связываем с медленным распространением 

реактивных изменений вдоль нервного волокна 

в дистальном направлении. 

Активность репаративных процессов, а также 

их взаимоотношение с локальными пролонгиро-

ванными реактивно-деструктивными изменения-

ми в нервном волокне в определенной степени 

определяется скоростью аксотранспорта. С этой 

точки зрения динамическое равновесие между 

реактивно-деструктивными процессами и внут-

риклеточной регенерацией в микроструктурах 

нейрита возможно только при условии соответ-

ствия темпов дистракции с обусловленной ак-

сотранспортом скоростью регенерации нейритов 

[9]. Используемый режим удлинения способству-

ет тому, что интенсивность регенераторных про-

цессов в оболочках нерва в этот период доста-

точна, чтобы сохранить уровень стабильности 

интраневральной среды, необходимый и доста-

точный для установления и стабилизации дина-

мического равновесия разнонаправленных (дест-

руктивных и репаративных) процессов в оболоч-

ках и проводниковой части подвергнутого рас-

тяжению нерва. При наличии подобного равно-

весия, близкого по характеру к т.н. «физиологи-

ческой регенерации», проводниковая функция 

толстых афферентов длительное время может 

ощутимо не изменяться. На этом фоне, за счет 

вовлечения части кожных рецепторов в деструк-

тивно-репаративные процессы [19], для рецеп-

тивных полей зоны удлинения их общая актив-

ность должна быть существенно ниже, чем для 

дистальных. Известно, что в условиях, услож-

няющих дифференцировку раздражителя, сен-

сорный стимул постоянной интенсивности вызы-

вает более выраженную активацию первичной 

проекционной коры мозга, чем при неосложнен-

ном восприятии [20, 21]. Поэтому включение 

центральных компенсаторных механизмов соот-

ветствующих областей первичной соматосенсор-

ной коры должно быть более выраженным для 

представительства рецептивных полей зоны уд-

линения, чем для дистальных, что проявляется в 

виде повышения интенсивности соответствую-

щей биоэлектрической активности. Такое мнение 

находит подтверждение при тестировании рецеп-

тивных полей зоны удлинения в форме вторич-

ного подъема аппроксимационной кривой инте-

грала ранних компонент ССВП, отсутствующего 

при раздражении дистальных точек стимуляции. 

При большой интенсивности и продолжи-

тельности воздействия стресс-фактора (дист-

ракции), влекущего за собой длительное напря-

жение адаптационно-компенсаторных механиз-

мов организма, наблюдается снижение эффек-

тивности регенераторных и ростовых процессов 

(«срыв адаптационной реакции»). Функцио-

нальная нагрузка на систему аксотранспорта 

увеличивается параллельно с величиной удли-

нения, о чѐм свидетельствует появление участ-

ков осевых цилиндров уменьшенного диаметра, 

чередующихся с наплывами нейроплазмы [16, 

17], а также изменений в нейрофибриллярном 

аппарате последних [1], выявляемых в сроки 

после исчерпания структурно-функционального 

резерва длины нерва. Повышение внутриткане-

вого давления приближается к уровню перекры-

тия артериального русла и уже не компенсиру-

ется системной гипертензией [22]. Для нервного 

ствола это выражается в снижении интенсивно-

сти интраневрального кровотока [23] и ведет к 

развитию ишемии. Наблюдаемые при этом ре-

активные изменения в большей степени транс-

формируются в деструктивные. Последние на-

чинают преобладать над репаративными. Ише-

мический механизм этих процессов показан в 

модельных экспериментах (в условиях острого 

опыта) на животных. Растяжение нерва на 5-

18% в условиях сохранности его кровоснабже-

ния постепенно приводит к блокаде интранев-

рального кровотока [24] и снижению амплитуды 

суммарного ПД нерва, вплоть до его полного 

исчезновения вследствие падения возбудимости 

аксолемм [25]. Выявлен критический уровень 

снижения ПД нерва (20%), после которого не 

происходит полного восстановления [26] ЭМГ-

параметров. Этот феномен, по-нашему мнению, 

вносит существенный вклад в угнетение произ-

вольной и вызванной ЭМГ мышц не только уд-

линяемого, но и дистального сегментов конеч-

ности, наблюдаемое к концу периода дистрак-

ции при больших величинах удлинения. Клини-

ческий опыт [3, 27, 28] показывает, что состоя-

ние динамического равновесия между деструк-

тивно-репаративными процессами в ходе удли-

нения сохраняется ограниченный срок. Удлине-

ние конечности свыше 50-70% является экстре-

мальным для ее тканей [3, 28]. При этом отме-

чается резкое снижение мышечной силы, сопро-

вождаемое развитием ограничений подвижно-
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сти в суставах [3]. На этом этапе удлинения ко-

нечности возможно появление хронических бо-

лей [3], свидетельствующих о вовлечении в ре-

акцию на растяжение безмякотной фракции 

смешанных нервов и, как следствие, нарастании 

ноцицептивного фона, преобладающего по ин-

тенсивности над активностью систем компенса-

ции болевого синдрома. Исходя из этих сообра-

жений, правомерно предположить существова-

ние в т.н. «альтерационной» фазе удлинения 

конечности [11, 29-31] второго критического 

порога, характеризуемого срывом компенсатор-

но-адаптивной реакции и включением качест-

венно иных механизмов репаративной активно-

сти в окружающих кость тканях, сопровождае-

мых, в частности, необратимыми изменениями в 

нервных стволах. Для частичной компенсации 

подобных явлений, вызываемых прохождением 

заключительного этапа «альтерационной» фазы 

удлинения, используется постепенное замедле-

ние темпов к концу дистракции [3] как способа 

снижения интенсивности ―стресс-фактора‖. 

Электрофизиологическим отражением этих 

процессов в сенсорной фракции проводниковой 

части периферического смешанного нерва ста-

новится снижение значений интеграла ССВП. 

Аппроксимационная кривая для рецептивных 

полей зоны удлинения устремляется резко вниз. 

Для дистальных рецептивных полей, в связи с 

отсутствием волны вторичного подъема, его 

снижение выглядит несколько более пологим, 

вплоть до окончания удлинения. 

Таким образом, результаты аппроксимации 

множества значений интеграла области ранних 

компонент ССВП в период дистракции соответ-

ствуют данным ранее проведенных клинических 

наблюдений, а также электромиографических и 

морфологических исследований, описывающих 

структурно-функциональные перестройки в 

нервном стволе. Полученные нами на модели 

«больших» (свыше 50-60% исходной длины сег-

мента) удлинений верхней конечности у человека 

данные позволяют предположить в отношении 

нервного ствола наличие двух критических вели-

чин удлинения, условно разделяющих дистрак-

цию на три периода: 1-й - ранний дистракцион-

ный период (от начала дистракции до достиже-

ния первой критической величины удлинения - 

анатомо-функционального резерва продольных 

размеров наиболее чувствительного к растяже-

нию нервного ствола); 2-й - промежуточный ди-

стракционный период, протекающий от момента 

прохождения первой критической величины до 

достижения второй критической величины – 

предела адаптационно-компенсаторного резерва; 

3-й – критический период дистракции, т.е. рас-

тяжение тканей на фоне срыва адаптационно-

компенсаторной реакции после превышения вто-

рой пороговой величины удлинения. 
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