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Со времен Гендерсона (*) исследованию мышечного тонуса как пара­
метра, наиболее полно характеризующего общее функциональное состоя­
ние организма, придавалось большое значение (2_5). Однако недостаточно 
полное понимание механизмов, лежащих в основе данного явления, не по­
зволяло разработать точный метод определения этого параметра.

В литературе описано более тридцати методов измерения мышечного 
тонуса. Такое разнообразие методов свидетельствует о неудовлетвори­
тельности любого из них.

В то же время понимание значения мышечного тонуса как фактора,, 
характеризующего общее функциональное состояние организма, постоян­
но возрастает. Это обстоятельство настоятельно требует рассмотрения 
биофизических основ данного явления с целью создания адекватной моде­
ли и метода измерения мышечного тонуса. В практике биофизических ис­
следований широко используются модели мышечной ткани как системы 
элементов, механические свойства которых могут быть описаны в терми­
нах эластичности и вязкости. Впервые такая модель была предложена 
Хиллом (’).

Одна из модификаций этой модели представлена на рис. 1. Механиче­
ской модели мышечной ткани (рис. 1) соответствует эквивалентная элек­
трическая схема (7).

Эта модель описывается дифференциальным уравнением вида

Мх+Vx+ x=MGJ+ VGJ+ Gl+G* f. (1)
(j 2 ^2

Теоретический анализ этого уравнения показывает возможность сущест­
вования двух характеристических частот мышечной системы

••“Тй? <2>

Для измерения этих характеристических частот исследуемый образец 
ткани включается в качестве элемента в цепь положительной обратной 
связи электромеханического автогенератора (рис. 2).

В таком устройстве для измерения механических характеристик тка­
ней тела (8) при достаточной величине коэффициента усиления возникают 
устойчивые автоколебания характеристических частот, которые могут 
быть соотнесены с мышечным тонусом изучаемого организма.

С целью проверки изложенных выше соображений были проведены 
клинические исследования в условиях лабораторных наблюдений и про­
филактических осмотров на предприятии. В качестве контрольной группы 
были выбраны студенты и здоровые сотрудники Медицинского института 
в количестве 56 человек. Обследование группы рабочих кордного цеха 
Комбината химического волокна (48 человек), подвергающихся в процес­
се производства воздействию сероводорода и сероуглерода, показало, что 
среднеарифметическое отклонение резонансной частоты составляет
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18,6% ОТ контрольной. Обследование группы рабочих крутильного цеха 
(21 человек), непосредственно не связанных с сернистыми соединениями, 
но находящихся на территории того же комбината, показало меньшие из­
менения характеристической частоты (14,1%).

Полученные данные полностью совпадают с результатами измерения 
мышечного тонуса в этих цехах, проведенного ранее (9) методами опреде­
ления внутримышечного давления по Гендерсону (10) и Уфлянду.

А

Рис. 1
Рис. 1. Механическая модель мышцы под нагрузкой. М — инерционная масса костей 
и внешней аппаратуры; G, — последовательная упругость; G2 — параллельная упру­

гость; V — вязкая компонента; / — сила; х — смещение
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Рис. 2. Блок-схема устройства для измерения характеристических частот мышечной 
ткани. 1 — мышечный образец, 2 — усилитель, 3 — частотомер

Рис. 3. Зависимость характеристических частот от физиологического состояния. 1 — 
контрольная группа, 2 — крутильный цех, 3 — кордный цех, 4 — эпидемия гриппа; 

/ — частота автоколебаний, п — число их наблюдений

Обследование группы лиц (17 человек) во время эпидемии гриппа А2-72 
(Англия), находящихся на разной стадии заболевания, показало, что 
среднее отклонение резонансной частоты составляет 19,2% от контроля, 
что коррелирует с общим состоянием человеческого организма и величи­
ной мышечного тонуса, определяемого обычными для медицинской прак­
тики методами.

На рис. 3 представлено статистическое распределение характеристи­
ческих частот в обследованных группах.

Таким образом, проведенное теоретическое рассмотрение модели и ре­
зультаты экспериментальной клинической проверки основных положе­
ний этой модели показывают, что наблюдаемые в эксперименте собствен­
ные характеристические частоты мышц организма отражают величину 
тонуса этих мышц и общее функциональное состояние организма.
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