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Zaburzenia hemodynamiczne i oddechowe, jakie wywoluje nadcisnienie
oddechowe, s gtéwnie wynikiem nadmiernego rozdecia klatki piersiowej,
z mozliwoscig rozerwania tkanki plucnej, oraz zastoju krwi w obwodo-
wych zylach z powodu ucisku wzrostem cisnienia wewngtrzptucnego na-
czyn krwiono$nych, ktére lezg w obrebie klatki piersiowej. Zaburzenia
te wywolujq szereg odruchowych reakcji nerwowych i humoralnych
w ustroju, ktére majg na celu skompensowanie powstalych zmian.

W wyniku powstania reakcji kompensacyjnych powstaje w ukladzie
krazenia zwiekszenie doplywu krwi zylnej od serca, powigkszenie wy-
rzutu sercowego oraz przyspieszenie obiegu krwi. Receptory, z ktérych
te reakcje zostajg wywotlane, lezg w $cianach naczyn krwionos$nych, glow-
nie w zatokach szyjnych, luku aorty, w okolicy ujscia zyl czczych do
prawego przedsionka serca i w $cianach przedsionka lewego. W celu prze-
sledzenia pobudliwo$ci receptoréw w warunkach stosowania nadci$nienia
oddechowego przebadano wplyw zwiekszania ciSnienia w izolowanych za-
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tokach szyjnych na przebieg zaburzen cisnienia tetniczego i oddychania,
jakie wywoluje nadcisnienie oddechowe. - ,

Doswiadczenia wykonano na kotach w uspieniu uretanowym, rejestru-
jac cisnienie w drogach oddechowych, ci$nienie tetnicze i oddech. Zatoki
szyjne izolowano metodg Moissejeffa. Wzrost cisnienia w izolowanych za-
tokach szyjnych wynosit 80 mm Hg.

Charakter i wielko$¢ zmian cis$nienia tetniczego i oddychania, jakie po-
wstajg podczas wzrostu ci$nienia w izolowanych zatokach szyjnych i réw-
noczesnego stosowania nadcisnienia oddechowego, s3 zalezne od wielkosci
podawanego nadcisnienia oddechowego, czyli od intensywnosci zaburzen,
jakie to nadci$nienie wywotuje w organizmie. Podczas stosowania niskich
wartosci nadcisnienia oddechowego (do 5—8 mm Hg), kiedy cisnienie te-
tnicze i oddech sg w niewielkim stopniu z.mienione, wzrost ci$nienia w izo-
lowanych zatokach wywoluje reakcje depresyjng cisnienia tetniczego
1 sptycenie oddychania. Podczas stosowania nadcisnienie oddechowego
wielkosci 8—15 mm Hg reakcja ta stopniowo sie zmienia, powstaje zwyzka
ciSnienia tetniczego i pobudzenie oddychania. Wartosci nadci$nienia od-
dechowego powyzej 20 mm Hg znoszg catkowicie wplyw draznienia re-
ceptoréow izolowanych zatok szyjnych na cisnienie tetnicze i oddychanie.

Zmiana reakcji, jaka powstaje po zwiekszeniu ci$nienia w izolowanych
zatokach szyjnych podczas rownoczesnego stosowania nadcisnienia odde-
chcwego jest wywolana przypuszczalnie zmiang odczynowo$ci z ukltadu
wegetatywnego. Powstaje zjawisko, ktore Walawski okresla ,kompensacjg
fizjologiczng”, wzglednie , kompensacja patologiczng”, zalesnie od Kkie-
runku powstatej zmiany.



