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Regulacja oddychania odbywa sie odruchowo poprzez uklad nerwowy -
wegetatywny w zaleZnoééi od chemizmu krwi (Winterstein) i czyrinosci
serca (Schmidt). Czynno§é oddychania nie moze by¢ zniesiona, lecz moze
byé na kroétszy lub diuzszy okres czasu zmieniona. Ulega ona bowiem’
wplywom ze strony o$rodkéw korowych (Iwanow-Smolenski, Bykow),
mozé by¢ w pewnych granicach przejsciowo lub nawet na state zmody-
fikowana. ’ R

W ostatnim czasie zwrécono wieksza uwage na krzywe spirograficzne
(Ziegert, Exner, Flossel, Bucher, Biihler, Lowenstein), odzwierciedlajace
wedlug niektérych badaczy (Ziegert, Exner) stosunek ukladu nerwowego
wegetatywnego do stanu czynnosciowego kory mozgowej. Ziegert, Clauser
oraz Exner wykazali, ze procesy przebiegajace ze wspétudzialem kory
mozgowe] w sposob zasadniczy zmieniaja przebieg krzywej. spirograficz-
nej. Wyzej wymienieni autorzy posuwaja sie¢ nawet tak daleko, ze z typu
krzywe]j spirograficznej wyciggajs whioski o stanie psychopatologicznym
pacjenta.

Ziegert pod wzgledem odzwierciedlenia stanu ciynnoéciow_ego kory méz-
gowej lokuje spirogram miedzy elektrokardiogramem a préba pisma. Pod-
kresla on, ze elektrokardiogram zasadniczo oddaje stan ukladu wegeta-
tywnego, a w wyjatkowo rzadkich przypadkach odzwierciedla stan kory
mo6zgowej. Préba pisma natomiast jest wynikiem czynnosci korowej
z ewentualnymi lekkimi wtérnymi wplywami wegetatywnymi,

Exner zacheca w swojej obszernej pracy do analizy wilasnie tych krzy-
wych spirograficznych, ktore czesto nie sa wykorzystane przy obliczaniu
podstawowej przemiany materii z powodu nier6wnomiernego typu oddy-
chania, a z punktu widzenia diagnostyki spirograficznej mogtyby dac cie-
kawe rozpoznanie.

Wiemy, ze kora mézgowa wplywa na liczne czynnosci wegetatywne, jak
cis$nienie krwi, czynnos¢ serca, czynno$¢ ruchowa jelit, wydzielania gru-
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czoléw dokrewnych i in. Przy zwickszonej pobudliwosci emocjonalnej
zmiany w czynnosciach wegetatywnych s3 dos¢ znaczne (Wittkower,
Szuman i Skowron). U sportowcéw znane s3 tzw. stany prredstartowe,
charakteryzujace sie przyspieszona czyvnnoscia serca oraz zZmianami
w ciSnieniu krwi. Johanson, Krogh i Lindhard tlumacza przyspieszenie
rytmu serca promieniowaniem bodicow z kory mézgowej do rdzenia
przedluzonego, obnizajacych napiecie osrodkéw nerwow blednych z réw-
noczesnym pobudzeniem osrodkéw przyspieszajgcych. Cannon powyzisze
zjawisko tlumaczy wahaniem poziomu adrenaliny we krwi. W nowszych
badaniach wykazuje réwniez Stqzka, ze zmiany w ci$nieniu krwi i czyn-
nosci serca zaleza od stanu czynnosciowego kory mézgowej. Wittkower
wykazal wplyw pobudzenia emocjonalnego na obraz krwi i chemizm krwi,
rowniez Trzebski podaje zmiany w elementach morfotycznych krwi na
‘skutek emocji egzaminacyjnej. Kleinsorge badat wplyw emocji na zmiany
we krwi u ludzi, ktérych w stanie hypnozy za pomoca odpowiednich
sugestii doprowadzono w stan silnego pobudzenia emocjonalnego. Zmiany
stwierdzone przez Kleinsorga we krwi s do$é znaczne i rozbiezne.
Tlumaczac powyzsza rozbieznosé Kleinsorge postuguje sie prawem warto-
sci wyjsciowe]j (Ausgangswertgesetz) Wildera, z ktérego wynika, ze im
wigkszy stan pobudzenia nerwéw wegetatywnych i przez nie unerwionych
narzad6éw, tym mniejsza jest reakcja na pobudzajace, a wieksza na hamu-
jace bodzce. Przy szczegélnie wielkim stanie czynnosciowym, czyli stanie
pobudzenia, mozna wreszcie zaobserwowaé reakcje paradoksalne.

Krogh i Lindhard obserwowali wzmozong wentylacje ptuc na poczatku
pracy miesniowej. Tlumacza oni przyspieszone oddychanie wystepujace
jeszcze przed wysiltkiem i zaraz na poczgtku pracy jako wynik zwiekszonej
pobudliwosci osrodka oddechowego, powstalej na skutek iradiacji pobu-
dzenia korowego, a nie jak niektérzy autorzy uwazali, na skutek zakwa-
szenia krwi.

Nas interesowalo zagadnienie zachowania sie krzywej spirograficznej
u os6b zdrowych pod wplywem emocji. — W dostepnej nam literaturze
nie znalezliSmy pracy dotyczacej zmiany krzywej spirograficznej podczas
stanu’ emocjonalnego. Wykonano notomiast szereg badan dotyczacych
wplywu emocji na wentylacje ptuc, na wielkosé pojemnosci zyciowej pluc,
na czgstos¢ oddechéw i in. Badania podjeliSmy celem przeanalizowania
zmian w wykresie spirograficznym przy czym dodatkowo badali$my
cisnienie krwi i czestoé¢ tetna w warunkach emocji przedegzaminacyjnej.

Pomiary ci$nienia krwi i tetna przeprowadzono u 120 studentoéw far-
macji obu plei w wieku od 18—23 lat, zdajacych egzamin z fizjologii.
Cisnienie krwi badano metoda osluchowsg Korotkowa, a czesto$é tetna
palpacyjnie. U 80 sposréd wyzej wspomnianych studentéw wykonano
wykresy spirograficzne za pomocg aparatu Krogha wzglednie McKessona
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przy czym trzykrotne badania kazdej osoby przeprowadzono zawsze tym
samym aparatem.

Badania spirograficzne wykonano bezposredmo przed egzaminem,
natychmiast po egzaminie oraz po mniej wiecej 36 godzinach po egzaminie.
Przed wykonaniem spirografii student wypoczywal w pozycji lezacej przez
okolo 30 minut w pomieszczeniu pomiarowym o temp 18°C. Bezposrednio
przed zapisywaniem krzywej oddychania badano w pozycji lezacej ciSnie-
nie krwi oraz oznaczano czesto$¢ tetna.

Stwierdzone zmiany w tetnie towarzyszace stanom przedegzaminacyj-
nym podzielono na nastepujace grupy:

a) przyspieszenie tetna,

b) zwolnienie fetna,

¢) brak zmian w tetnie.

Stwierdzone bezposrednio przed egzaminem zmiany w ci$nieniu tqtm—
czym krwi podzielono na nastepujace grupy:

a) wzrost cisnienia skurczowego,

b) zmniejszenie ci$nienia skurczowego,

¢) brak zmian w ci$nieniu skurczowym.

Wyniki uzyskane przed egzaminem poréwnano z wynikami stwier-
dzonymi bezposrednio po egzaminie.

Przyspieszenie tetna przed egzaminem stwierdzono u 110 oséb, czyli
w 91,6%. Zwolnienie natomiast stwierdzono u 5 0s6b, czyli u 4,2%. Brak
zmian w czestosci tetna notowano u 5 osob, tj. u 4,2%. Tetno badane
36 godzin po egzaminie wykazywalo jeszcze dalsze zmiany w stosunku
do tetna stwierdzonego bezposrednio po egzaminie. W 77 przypadkach,
tj. w 64,2%0 stwierdzono dalsze obnizenie czestosci tetna, w 19 przypad-
kach, tj. w 15,8%0 czesto$¢ tetna nieco wzrosla, a w 24 przypadkach,
tj. w 20% pozostata nadal bez zmiany. Wzrost czestosci tetna przed egza-
minem w poréwnaniu do czestosci tetna po egzaminie wahat sie w grani-
cach od 4—90 uderzen na minute.

Ci$nienie tetnicze krwi réwniez uleglo zmianie na skutek emocji przed-
egzaminacyjnej. Uzyskano nastepujace wyniki: wzrost ci$nienia skurczo-
wego przed egzaminem stwierdzono u 92 oséb, czyli w 76,6%. Obnizenie
ci$nienia skurczowego w warunkach przedegzaminacyjnych stwierdzono
u 10 oséb, czyli 8,4%, a brak zmian notowano w 18 przypadkach,
czyli 15%. Cisnienie krwi, badane 36 godzin po egzaminie, wykazalo
jeszcze dalsze zmiany. W 70 przypadkach, tj. w 58,3%6 ci$nienie skurczowe
jeszcze dalej sie obnizylo, w 21 przypadkach, tj. w 17,5% ciSnienie nieco
wzroslo, a w 29 przypadkach, tj. w 24,2% nie wykazalo zadnych dalszych
Zmian.

Ciekawe wyniki daly badania spirograficzne. Analizowano je wedlug
wytycznych podanych przez Ziegerta, ktoéry, w zaleznosci od ilosci od-
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dech6w na minute oraz wielkosci amplitudy, zaszeregowal poszczegoéine
typy oddechowe do odpowiednich grup.

1. Do normalnych spirograméw zaliczono krzywe oddychania, ktore
wykazuja czestos¢ oddechow od mniej wiecej 15 do 17 na minute, a kto-
rych pojemno$¢ oddechowa nie przekracza przecietnej wielkosci 450 ml.

2. Korowo regulowane oddychanie charakteryzuje sie duza amplituda
oddechowg przekraczajaca 450 ml. Wielkos¢ wychylen oraz czestosé od-
dech6w moze by¢ rézna, przewaza jednakze duze wychylenie i zwolnienie
oddychania. Poréwnujac czestos¢ tetna i czestosé oddechéw, zauwaza sie
uderzajaca niezgodno$¢ miedzy przyspieszeniem tetna i zwolnionym od-
dychaniem. Korelacja miedzy kora mézgowa i ukladem wegetatywnym
jest zachwiana.

3. Krzywe spirograficzne, ktére przebiegaja podobnie jak powyzej
podane korowo regulowane krzywe, lecz w pewnych odstepach czasu
wykazuja szczegolnie glebokie oddechy o pojemnosci okolo 2500 ml,
zaliczono wedtug Ziegerta, do korowo regulowanych krzywych z zazna-
czajacym sie od czasu do czasu ,,ujawnianiem sie” ukladu wegetatywnego.

4. Inny przebieg wykazuja krzywe o korowo hamowanym typie od-
dychania z zaznaczajacymi sie komponentami wegetatywnymi. W krzywej
tej widzimy dos¢ duza ilo$é glebokich oddechéw o pojemnosci powyzej
2000 ml. Wydaje sie jakoby badani wykonywali co minute po 2—3 wes-
tchnienia. Faust zalicza osobnikéw z powyzszym typem oddychania do
,»przeczulonych”.

5. Ciekawym typem oddychania jest krzywa, ktéra przebiega jakoby
wspinajac si¢ ku gorze i ktoérg obserwujemy w nerwicy wegetatywnej.
Znamionujg te krzywa obok prawie normalnie przebiegajacych oddechow
- glebokie wdechy, ktére sptycone stopniowo sie wspinaja.

Analiza spirograméw wykonanych u 80 studentéw wykazuje nastepu-
jace charakterystyczne cechy:

1. W 40 przypadkach, tj. w 50% notujemy bezposrednio przed egzami-
nem typ korowej regulacji oddychania (ryc. 1), ktory natychmiast po
egzaminie wykazywal czeSciowo jeszcze bardziej, a czesciowo nieco mniej
zaznaczone cechy charakterystyczne. Interesowaly nas w tym przypadku
dalsze krzywe spirograficzne uzyskane po 36 godzinach po egzaminie, gdyz
byty ,kreslone” bez wptywu czynnika emocjonalnego jakim jest egzamin.
Mozna je wiec bylo ewentualnie przyja¢ za zasadniczy typ oddychania
poszczegblnego studenta. Jednakze tylko w 7 przypadkach uzyskano
normalng krzywg spirograficzng (ryc. 2), w pozostatych 33 przypadkach
nawet po 36 godzinach po egzaminie pozostawal nadal typ korowej regu-
lacji oddychania.

2. Dalej notujemy w 15 przypadkach, tj. w 18,75%0 przed egzaminem,
typ korowej regulacji oddychania z wyraznie zaznaczonymi komponentami
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wegetatywnymi (ryc. 3). U 6 studentéw natychmiast po egzaminie typ ten
przeszedl w normalny typ oddychania, ktéry stwierdzono réwniez po
dalszych 36 godzinach. U pozostalych 9 studentéw natychmiast po egzami-

nie jak i po 36 godzinach pozostawal nadal ‘korowy typ oddychania
z wtrgconymi komponentami wegetatywnymi.
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Ryc. 1. Korowo regulowana krzywa
Fig. 1. Cortical regulated type of breathing.

Ryc. 2. Normalny wykres oddychania.
Fig. 2. Normal type of breathing.

3. W 14 przypadkach, tj. 17,5% notujemy przed egzaminem normalny
typ oddychania o prawidlowej lub nieco zwigkszonej frekwencji oddecho-
wej na minute. U 12 os6b sposrdéd 14 stwierdzono réwniez po egzaminie,
jak i po uptywie 36 godzin, spirogramy normalnego typu oddychania.
Tylko 2 osoby wykazaly po egzaminie pewne zmiany w krzywych spiro-
graficznych. U jednej z nich stwierdzono natychmiast po egzaminie
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przejscie w korowy typ oddychania, a po 36 godzinach powrét do normy.
U drugiej osoby natomiast stwierdzamy natychmiast po egzaminie przej-

Scie z normalnego typu oddychania na typ korowej regulacji oddychania
z komponentami wegetatywnymi, ktore sie utrzymuja po dalszych 36 go-
dzinach.
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Ryc. 3. Korowo regulowane oddychanie z komponentami wegetatywnymi.
Fig. 3. Cortical regulated type of breathing accompanied by vegetatlve
influences.
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Ryc. 4. Korowo hamowane oddychanie z komponentami wege-
tatywnymi.

Fig. 4. Cortical inhibited type of breathing accompanied by
vegetative influences.
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4. W 9 przypadkach, tj. w 11,25% stwierdzono przed egzaminem korowo
hamowany typ oddychania (ryc. 4). Przeszed! on w 5 przypadkach natych-
miast po egzaminie w korowo regulowany typ oddychania z wirgconymi
komponentami wegetatywnymi, a po uplywie 36 godzin w charaktery-
styczny typ korowej regulacji oddychania. Pozostalych czterech studentow
»kreslito” natychmiast po egzaminie normalng krzywa spirograficzna,
ktora wystepowala rowniez po uplywie 36 godzin.
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Ryc. 5. Krzywa oddychania w nerwicy wegetatywnej.
Fig. 5. Type of breathing in neurosis vegetativa.

5. W dwoch przypadkach, tj. w 2,5% stwierdzono krzywe charaktery-
stvezne w nerwicy wegetatywnej (ryec. 5). Krzywe te uzyskano rowniez
bezposrednio, jak i po 36 godzinach po egzaminie, co wskazuje na trwalsze
zachwianie réwnowagi nerwowej.

Osrodek oddechowy jest osrodkiem automatycznym, z ktérego pobudze-
nia biegna drogg odsrodkowg do miesni bioracych udzial w oddychaniu.
Odwrotnie do osrodka oddechowego dochodzg impulsy z obwodu zmienia-
jac jego wrazliwos¢ i tym samym typ oddychania. Z drugiej strony
impulsy z kory moézgowej odgrywajg wielkg role w regulacji wrazliwosci
osrodka oddechowego. Obserwujemy réwniez zmiany w pobudliwosci
osrodka oddechowego przy zmianach czynnoiciowego napiecia ustroju
ko czalosci. czego przykladem. jest odmiennosé oddychania podczas snu
i czuwania. W czasie snu, podczas ufraty swiadomosci oraz podczas
narkozy oddvchanie przebiega bez jakichkolwiek wplywow ze strony
maspej woli. Endres. oraz Rabinowitsch stwierdzili, ze wentylacja ptuc
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podczas snu ulega wyraznemu zmniejszeniu mimo wzrostu ci$nienia COs»
w pecherzykach pluenych i tym samym wzrostowi stezenia jonéw wodoro-
wych we krwi. O$rodek oddechowy wykazuje wiec w tych stanach obnize-
nie pobudliwosci nawet na zwiekszong ilos¢ jonéw wodorowych we krwi.
Zachodzi tu, by¢ moze, promieniowanie hamowania na osrodek odde-
chowy. Wrazliwo$¢ osrodka oddechowego wzrasta natomiast w stanach
pobudzenia czynnosciowego, jak stwierdzil Barr badajac oddychanie
podczas pracy. W tychze zmianach pobudliwosci osrodka oddechowego
duzg role wydaja sie odgrywaé¢ impulsy korowe. Krogh i Linhard obser- -
wowali nadmierng wentylacje pluc na poczatku pracy w warunkach
obnizenia ci$nienia pecherzykowego dwutlenku wegla. Tlumacza oni
powyzsze zjawisko wzrostem pobudliwosci osrodka oddechowego powsta-
jacym na skutek promieniowania impulséw motorycznych z wyzszych
oSrodkéw nerwowych. Lindhard i Hansen stwierdzili, ze pobudliwosé
osrodka oddechowego wzrasta przy wzroscie intensywnosci wysitku
fizycznego i staje sie najwieksza przy zblizeniu sie wysitku do granicy
maksymalnej wytrzymalosci osobnika.

Wielki wplyw ukladu nerwowego na oddychanie podkresla Exner, ktory
w krzywej oddechowe] widzi odzwierciedlenie stanu czynnosciowego kory
moézgowe] oraz ukladu nerwowego wegetatywnego. Exner zaznacza:
»Krzywa oddychania kresli, dokladnie biorac, wielko$¢ pojemnosci od-
dechowej. Natomiast pojemnos$é oddechowa jest zalezna od pracy mie$ni
oddechowych, a te z kolei w bardzo subtelny sposéb sg pobudzane do czyn-
nosci poprzez uklad nerwowy. Tym samym, w koncowym efekcie, krzywa
oddychania przedstawia wykres czynnosci dla zycia waznych osrodkéw
nerwowych’.

Zaleinos$¢ miesni oddechowych od ukladu nerwowego osrodkowego, jak
i wegetatywnego opisuje Miiller zaznaczajac: ,Miesnie oddechowe sg
miesniami poprzecznie prazkowanymi, podlegajag wiec one woli ludzkiej.
Mozemy $wiadomie zmodyfikowa¢ oddychanie, jednakze ta $wiadoma
regulacja oddychania zostanie zdecydowanie przerwana w tym momencie,
gdy zostaje zachwiana wymiana gazowa. Oddychanie ma wigc réwniez
komponente wegetatywng, ktéra bedgc co prawda stale czynng, dopiero
w momencie zachwiania wymiany gazowej na skutek jej bezwzglednego
wkroczenia dochodzi do naszej $wiadomosci. Pomimo Zze mieg$nie odde-
chowe s3 poprzecznie prazkowane, zostaja one w tym przypadku podpo- -
rzgdkowane osrodkowi oddechowemu, =zaliczanemu przez niektorych
autorow do ukladu nerwowego wegetatywnego”.

Nie jest wiec zadziwiajacym, ze czynno$é oddechowa z jednej strony
znajduje sie pod wplywem impulséw korowych, a z drugiej strony impul-
séw pochodzacych z ukladu nerwowego wegetatywnego. Réwniez i w na-
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szych kx.'zywych spirograficznych spotykamy sie z odzwierciedleniem stanu
kory mozgowej, jak i stanu czynnosciowego ukladu nerwowego wegeta-
tywnego.
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mocie 3K3aMeHa. 9%/, CTYJeHTOR OPOSBIAI [0 HK3aMeHA KODTHKAIbHO TOPMOSHMBIN
THI IHXAHHEA, KOTOPHH, HeMeJIeHHO HOCHe YK3aMWHA, JACTHIHO NEPeXOJHI B KOPTH-
KalbHO PeryIHpYeMBIl, YJACTHYHO — B HOPMAIbHHA THN AHXAHHS.

KopTHEAIBHBIA THI ABIXaHHA Kagercd OHTH TOMHHHPYOIAM THIOM y CTYAEHTOB
BO BpeMS 9K3aMeHANHOHHOTO NEePHOJA, BEPOATHO BCUECTBHE BIUAHHA HMIYILCOB MO3-
TOBON KOpH HA YYBCTBHTENBHOCTh HHXA4TEIBHOTO NEHTDA.

W. Rozynek, G. Straburzynski, Z. Jendykiewicz

THE INFLUENCE OF EMOTION ON THE SPIROGRAPHIC CURVES OF STUDENTS
AS BEFORE AND AFTER EXAMINATIONS

Summary

Blood pressure and pulse rate of 120 healthy male and female students were
recorded before and after examinations. For eighty of these, spirograms were taken
to analyze after Ziegert the possible effects of emotion on respiration.

The pulse rate before examination was raised in 91.6, slowed in 4.2, and unchanged
in 4.2° ». Similarly, systolic pressure was increased in 76.6, diminished in 8.4, and
unchanged in 15%o.

In most cases (69%0), analysis of spirograms showed before examination cortical
respiration control, with distinct influence of the autonomous nervous system in
some (18.75%0). In 60.8% of the students cortical respiration continued even 36 hours
after the examination. In 17.5%, respiration was normal before the examinations,
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and remained so in most of these students also after, though in 2.8%¢ of this group
it changed during and immediately after the examination to cortical breathing.
Cortically inhibited respiration, noted before the examination in 9/ of the students,
changed immediately after to normal breathing in some and cortically controlled
in others.
Cortical respiration seems to be usual before examination, probably owing to the
effect of impulses from the cerebral cortex on respiratory centres.
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