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На экспериментальной модели гипохлоргидрии, вызванной внутрижелудочным введением рабепра-
зола в течение 16 сут., исследованы изменения основных параметров электрической активности 
тонкой кишки у крыс. Показано, что гипохлоргидрия приводит к увеличению длительности нерегу-
лярной электрической активности и уменьшению времени покоя, что свидетельствует об усилении 
некоординированных сокращений тонкой кишки. Уменьшение числа мигрирующих миоэлектриче-
ских комплексов и, следовательно, частичное подавление пропульсивной перистальтики способст-
вует избыточному бактериальному росту в проксимальном отделе тонкой кишки.
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Variations in the basic parameters of the electrical activity of the small intestine in rats were studied us-
ing an experimental model of hypochlorhydria caused by an intragastric administration of rabeprazole 
for 16 days. Hypochlorhydria was found to lead to an increased duration of irregular electric activity 
and a reduction in the period of quiescence, which indicates an increase in uncoordinated contractions 
of the small intestine. A decrease in the number of migrating myoelectric complexes and, consequently, 
a partial suppression of propulsive peristalsis contributes to an excessive bacterial overgrowth in the prox-
imal small intestine.
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Введение
Для моделирования гипохлоргидрии 

в основном используют ингибиторы про-
тонной помпы — средства, снижающие 
кислотопродукцию в желудке. Наиболее 
эффективным препаратом, обладающим 
продолжительным антисекреторным эф-
фектом, является рабепразол [2]. При гипо-
хлоргидрии наблюдается колонизация ми-
крофлорой проксимальных отделов тонкой 
кишки, усиливается восприимчивость 
организма к кишечной инфекции и энте-
ровирусам [1, 3]. Соляная кислота необхо-
дима для правильной работы сфинктеров 
желудка и дальнейшего продвижения его 
содержимого, она защищает желудочно-ки-
шечный тракт от поступающих в него ми-
кробов. Также в предотвращении избыточ-
ного бактериального роста и транслокации 
важную роль играет моторика кишечника. 
Основным маркером нормальной коорди-
нированной пропульсивной перистальти-
ки тонкой кишки является мигрирующий 
миоэлектрический комплекс (ММК) [4, 5]. 
Однако неясным остаётся вопрос об изме-
нении ММК проксимальных отделов тон-
кой кишки при снижении кислотопродук-
ции в желудке. 

Цель работы – изучить характер изме-
нений ММК тонкой кишки в условиях ги-
похлоргидрии.

Материалы и методы
Исследования выполнены на 6 кры-

сах-самцах Wistar массой тела 420—490 г. 
Протокол исследований был одобрен ло-
кальным комитетом по биомедицинской 

этике НИИ СП им. Н.В. Склифосовского. 
Все животные содержались в лаборатории 
в контролируемых условиях окружающей 
среды: температура 20–24 °С, влажность 
45–65%, режим освещённости 12/12 (с 800 

до 2000 — свет, с 2000 до 800 — сумеречное 
освещение). Животные имели свободный 
доступ к корму и воде. За 7 дней до нача-
ла эксперимента животным под наркозом 
имплантировались зонд в антральную 
часть желудка (для введения лекарствен-
ных средств) и три электрода в тощую киш-
ку на расстоянии 5, 10, 15 см от связки 
Трейтца, референтный электрод вживлял-
ся в стенку брюшной полости. Всем жи-
вотным ежедневно внутрижелудочно од-
нократно вводили р-р рабепразола в дозе  
0,14 мг/кг на протяжении 16 сут. Записи 
электрической активности проводили 
ежедневно после 18-часовой пищевой де-
привации. До и после введения рабепразо-
ла ежедневно измерялся рН содержимого 
желудка с помощью лакмусовой индика-
торной бумаги. На 17-е сут. выполнялась 
запись электрической активности и живот-
ных выводили из эксперимента летальной 
дозой наркоза. Данные представлялись 
в виде медианы и перцентилей. Для стати-
стического анализа использовали непара-
метрические критерии.

Результаты исследований
На протяжении эксперимента фоновые 

значения рН содержимого желудка посте-
пенно повышались: в 1-й день рН составлял 
2 (2; 2); во 2-й день — 3,5 (2; 4,5), p>0,05; 
в 3-й день — 5,5 (5,5; 5,5), р<0,05. Отметим, 
что на 9-й день происходило устойчивое по-
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вышение рН до 6,5 (6,5; 7), р<0,05, с сохра-
нением результатов в последующие дни вве-
дений (вплоть до 17-го дня эксперимента).

Анализ данных электрофизиологиче-
ских исследований показал, что до начала 
эксперимента в фоновых записях электри-
ческая активность тощей кишки характе-
ризовалась выраженной ритмичностью 
с наличием ММК, состоящим из трёх по-
следовательных фаз: фазы покоя (фаза I), 
фазы нерегулярной активности (фаза II), 
фазы регулярной активности (фаза III). 
Регистрировалось 3–4 ММК в час. Дли-
тельность I фазы составила 31,2 (28,3; 
34) %, II фазы – 45,9 (42,9; 49,6) %, III фазы – 
20,9 (17,3; 24,9) %. Период ММК составлял 
645 (560; 743) сек. Зарегистрированные па-
раметры ММК соответствовали значениям 
у здоровых крыс.

С 1-го по 3-й день эксперимента каких-
либо значимых изменений в электриче-
ской активности тонкой кишки не наблю-
далось. С 4-го по 8-й день длительность  
I фазы статистически значимо уменьшалась, 
в то время как длительность II фазы возра-
стала по сравнению с фоновыми значения-
ми. Длительность III фазы и период ММК 
не изменялись и составляли соответственно 
16,4 (11,5; 23,7) %, p>0,05, и 590 (510; 865) 
сек, p>0,05. Регистрировалось 1–3 ММК 
в час. В последующие дни эксперимента 
(с  9-го по 17-й день) параметры ММК су-
щественно не изменились, однако количест-
во ММК уменьшилось до 1–2 в час, р<0,05.

Ранее нами были получены данные, ка-
сающиеся изменений микробиоты тощей 
и слепой кишок при длительном введе-
нии рабепразола [3]. В результате этих ис-
следований был установлен избыточный 
рост бактерий Enterococcus spp. в прок-
симальном отделе тощей кишки, до 105  
(104; 105) КОЕ/мл, и E. coli – до 107 (106; 
109) КОЕ/мл. Кроме того, выявлялось исчез-
новение количественного повышающегося 
проксимо-дистального градиента в отно-
шении некоторых бактерий (Staphylococcus 
spp., Enterococcus spp. и E. coli): их числен-
ность не отличалась в тощей и слепой киш-
ках. Таким образом, устойчивое снижение 
кислотопродукции в желудке приводит 
к уменьшению пропульсивной перисталь-
тики и избыточному бактериальному росту 
в верхних отделах тонкой кишки.

Выводы
При гипохлоргидрии наблюдается увели-

чение длительности нерегулярной активнос-
ти с уменьшением времени покоя, что спо-
собствует усилению некоординированных 
сокращений тонкой кишки. Урежение цикла 
мигрирующих миоэлектрических комплек-
сов, уменьшение числа распространяющих-
ся комплексов и, следовательно, частичное 
подавление пропульсивной перистальтики 
способствует избыточному бактериальному 
росту, который и наблюдается в проксималь-
ном отделе тонкой кишки.
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