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Ðåçþìå: â ñòàòüå ïðåäñòàâëåí àíàëèç ôîðìè-
ðîâàíèÿ âçãëÿäîâ ó÷åíûõ íà ïàòîãåíåç è ëå÷å-
íèå ýïèëåïñèè â XIX âåêå. Àâòîðàìè èññëåäîâà-
íû îñíîâíûå òðóäû ñîòðóäíèêîâ êàôåäðû íåðâ-
íûõ è äóøåâíûõ áîëåçíåé Èìïåðàòîðñêîé 
ìåäèêî-õèðóðãè÷åñêîé àêàäåìèè, ïîñâÿùåííûå 
âîïðîñàì ýêñïåðèìåíòàëüíûõ èññëåäîâàíèé èç-
ìåíåíèé êðîâîîáðàùåíèÿ ãîëîâíîãî ìîçãà ïðè 
ñóäîðîæíîì ïðèïàäêå, âîïðîñàì ñîâåðøåíñòâî-
âàíèÿ ëå÷åíèÿ áîëüíûõ ýïèëåïñèåé. Îñâåùåíû 
ïðåäïîñûëêè ñîçäàíèÿ è ñóòü ãèïîòåçû î «ñóäî-
ðîæíîì öåíòðå», à òàêæå ðîëü Â.Ì. Áåõòåðåâà 
è åãî ó÷åíèêîâ â óñòàíîâëåíèè ðîëè êîðû ãîëîâ-
íîãî ìîçãà â ïàòîãåíåçå ýïèëåïòè÷åñêèõ ïðè-
ïàäêîâ.

Êëþ÷åâûå ñëîâà: ýïèëåïñèÿ, «ïàäó÷àÿ», «ñóäîðîæ-
íûé» öåíòð, Â.Ì. Áåõòåðåâ, È.Ï. Ìåðæååâñêèé.

Èзучение этиологии и патогенеза эпилепсии, 
разработка новых подходов к диагностике и 
лечению данного заболевания являются акту-

альными вопросами современной неврологии 
[10,16,18]. Об этом свидетельствуют большое количе-
ство публикаций в отечественных и зарубежных пе-
риодических изданиях, разработка новых классифи-
кационных подходов [32], активное внедрение со-
временных хирургических методов лечения и регу-
лярное появление на фармацевтическом рынке но-
вых антиэпилептических препаратов [31]. Между тем 
современные представления об эпилепсии претерпе-
ли внушительную эволюцию от эмпирических воз-
зрений Гиппократа о болезненном образовании сли-
зи в голове как причине судорог [5], до четко прора-
ботанной концепций эпилептических систем [Карлов 
В.А., 1990] и концепции функциональных зон коры 
головного мозга в наши дни [31]. Важным этапом 
развития учения об эпилепсии является период вто-
рой половины XIX века, ознаменовавшийся актив-
ным экспериментальными поисками причины и усло-
вий развития «падучей» болезни, а также совершен-
ствования способов ее лечения. 

Целью данной работы явился анализ научных 
трудов, посвященных эпилепсии в XIX веке, с выявле-
нием наиболее актуальных направлений исследова-
ний и определением роли сотрудников кафедры 
нервных и душевных болезней Императорской 
Медико-хирургической академии в изучении данных 
вопросов.

Ìàòåðèàëû èññëåäîâàíèÿ
Нами анализировались диссертационные иссле-

дования, публикации в научных журналах и отчеты 
собраний научных обществ, посвященные изучению 
эпилепсии в XIX веке. 

Можно утверждать, что эпилепсия, или «падучая» 
болезнь, находилась в центре внимания неврологов 
позапрошлого столетия, подтверждение чему мы на-
ходим в трудах свидетеля того времени, сотрудника 
кафедры нервных и душевных болезней Император-
ской медико-хирургической академии Хаима Шули-
мовича Боришпольского (1898): «Ни одна болезнь 
в области невропатологии не привлекала и не при-
влекает столько внимания ученых, как падучая, и ни-
какой другой болезни, кажется, не посвящена и не 
посвящается такая обширная и многотомная литера-
тура, как падучей, относительно которой чуть ли не 
каждый день появляются новые и новые работы».

Экспериментальное изучение эпилепсии на жи-
вотных началось в 30-х годах XIX века в Англии 
[11,21]. Marshall Hall описал судороги у лошади, воз-
никавшие после быстрой и обильной кровопотери, 
отмечая их схожесть с судорожными припадками че-
ловека (см. рис. 1) [34]. 

По мнению автора, конвульсии у животного возни-
кали в результате рефлекторного раздражения про-
долговатого мозга блуждающими нервами, а полу-
шария головного мозга повреждались вторично 
вследствие застоя венозной крови. В пользу своей 
гипотезы Marshall Hall приводит результаты опытов 
А. Cooper (1836) над кроликами, показавшего воз-
можность развития судорог у животного при пере-
вязке яремных вен. A. Kussmaul и A. Tenner (1857) 
на основании собственных опытов пришли к выводу 

 Тел. (812) 329-71-02 22155let@mail.ru

ÝÏÈËÅÏÑÈß ÃËÀÇÀÌÈ Ó×ÅÍÛÕ 
XIX ÂÅÊÀ 
Одинак М.М., Дыскин Д.Е., Прокудин М.Ю., Базилевич С.Н., 
Скиба Я.Б., Косарева Т.В., Березин А.И., Дмитриев О.В.

ФГБВОУ ВПО «Военно-Медицинская академия им. С.М. Кирова», г. Санкт-Петербург
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о главенствующей роли резко развивающейся недо-
статочности мозгового кровотока (анемии) в разви-
тии основных проявлений эпилепсии – «общих судо-
рог и беспамятства». К этому заключению авторов 
привело наблюдение быстрого прекращения судорог 
после восстановления кровотокау животного с пред-
варительно перевязанными сонными артериями (см. 
рис. 2).

В другой серии опытов A. Kussmaul и A. Tenner пы-
тались определить роль головного и спинного мозга 
в развитии «падучей»: последовательным удалением 
части большого мозга и мозжечка у собак они приш-
ли к выводу, что только резекция части ствола мозга 
в области дна IV желудочка блокировала развитие 
припадков. Исходя из этих данных, механизмом раз-
вития судорог ученые считали первичное раздраже-
ние сосудодвигательного центра в продолговатом 
мозге с последующей анемией всего головного мозга.

Одновременно с A. Kussmaul и A. Tenner свои воз-
зрения высказывал K. Schrőder v. der Kolk. (1850). На 
основании патологоанатомических исследований он 
подтверждал первичное раздражение центров про-
долговатого мозга как первопричину развития эпи-
лепсии, однако указывая, вопреки мнению A. 
Kussmaul, на развитие полнокровия мозга как одного 
из патогенетических звеньев данного заболевания.

В дальнейшем H. Nothnagel изменил эту концеп-
цию открытием так называемого «судорожного цен-
тра», располагавшегося, по мнению автора, в верх-
ней части Варолиева моста. Под «судорожным цен-
тром» он подразумевал скопления ядер в стволе 
мозга, которые, согласно представлениям видного 
анатома того времени O. Deiters, служат местом 
схождения всех двигательных волокон с периферии 

[35]. В основу данного воззрения были положены 
опыты H. Nothnagel по перерезке ствола мозга у жи-
вотных на различных уровнях; наблюдая за реакцией 
животного в ходе эксперимента, автор констатиро-
вал – при проведении разреза через верхний участок 
Варолиева моста развивались бурные судороги и 
смерть животных. Анализируя возможные пусковые 
механизмы активации судорожного и сосудодвига-
тельных центров, H. Nothnagel выделял анемию моз-
га, также указывая и на возможность центробежного 
раздражения «судорожного» центра от коры голов-
ного мозга. Однако O. Binswanger (1888), повторяя 
опыты H. Nothnagel по раздражению ствола мозга 
электрическим током, сделал важное заключение, не 
получившее дальнейшего развития в работах автора: 
получаемые в опытах судорожные сокращения не 
имели ничего общего с эпилептическими судорога-
ми. Немного позднее, на несоответствие опистотону-
са при повреждении ствола мозга семиотике эпилеп-
тических припадков обратят внимание в своих опы-
тах П.Я. Розенбах и В.М. Бехтерев – в их трудах этот 
факт займет важное место в признании главенству-
ющей роли коры головного мозга как источника эпи-
лепсии.

Не добавляли ясности относительно места начала 
судорог опыты по изучению экспериментальной ток-
сической эпилепсии. J. Magnan (1873) вызывал у со-
бак судороги впрыскиванием в вену полынной вы-
тяжки (абсента) с последующим последовательным 
удалением отделов головного мозга. Во время про-
ведения опытов он наблюдал, что токсическое воз-
действие вызывало судороги при раздражении, по 
мнению автора, не только судорожного центра на 
уровне моста, но и нижележащих отделов. Основы-

Ðèñóíîê 1. Ñáîðíèê òðóäîâ Marshall Hall, ïîñâÿùåííûõ 
èññëåäîâàíèþ íåðâíîé ñèñòåìû, Ëîíäîí (1837).

Ðèñóíîê 2. Ïóáëèêàöèÿ ýêñïåðèìåíòàëüíîé ðàáîòû 
A. Kussmaul è A. Tenner «Ýïèëåïòèôîðìíûå êîíâóëüñèè 
ïðè êðîâîòå÷åíèè», Ëîíäîí (1857). 
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ваясь на этих фактах, P. Magnan утверждал о воз-
можности возникновения судорог не только в струк-
турах головного мозга, но также и на уровне шейно-
го отдела спинного мозга.

В известных опытах E. Fritsch и G. Hitzig (1874) по-
казали, что раздражение коры головного мозга, до-
селе считавшейся невозбудимой, может вызывать 
движения конечностей, а в некоторых случаях – и ха-
рактерные эпилептические припадки. Это открытие 
направило исследователей на новый путь для реше-
ния вопроса о месте происхождения судорог [24].

Стоит отметить, что к выводам о значимости коры 
в развитии эпилепсии еще раньше (1867) пришел 
John Hughlings Jackson [27]. Основываясь на своих 
клинических наблюдениях, он указывал, что эпилеп-
тические припадки, как правило, начинаются с ко-
нечностей или лица и только в дальнейшем происхо-
дит их генерализация. Появление судорог в той или 
иной группе мышц он рассматривал как результат 
поражения определенного участка коры головного 
мозга; генерирующим фактором автор рассматривал 
избыточный прилив крови к участку головного мозга 
возле структурного повреждения.

Подтверждали главенствующую роль мозговой 
коры в развитии эпилептических припадков опыты 
L. Luciani (1878) и H. Unverricht (1883), однако ими бы-
ло сделано еще одно важное наблюдение: в припа-
док никогда не вовлекались парализованные мыш-
цы. Основываясь на этом факте, авторы постулиру-
ют: именно неповрежденная моторная кора вокруг 
поврежденного участка головного мозга является 
исходным пунктом «падучих» судорог. Однако 
A. Albertoni (1888), на основании своих многочислен-
ных опытов, придерживался иного мнения: кора не 
играет самостоятельной роли, ее раздражение реф-
лекторно воздействует на продолговатый мозг, кото-
рый и есть исходный пункт развития судорог.

Важное значение в дальнейшем определении «ис-
ходного пункта судорог» принадлежат сотрудникам 
кафедры нервных и душевных болезней Император-
ской медико-хирургической академии.

Приват-доцент кафедры нервных и душевных бо-
лезней Павел Яковлевич Розенбах рассматривал ко-
ру головного мозга, как исходный пункт развития 
эпилептических припадков. Удаляя у собак одно по-
лушарие и раздражая другое, неповрежденное, он 
наблюдал судороги только в одной половине тела, 
контралатеральной сохраненному полушарию [19]. 
Резюмируя свои наблюдения, автор констатировал: 
судорожный приступ у собак может быть вызван раз-
дражением любой области коры головного мозга при 
использовании достаточной силы и продолжитель-
ности тока, однако проще всего возникая при прило-
жении электродов к двигательной зоне полушарий.

В дальнейших опытах по электрическому раздра-
жению головного мозга П.Я. Розенбах подчеркивал, 
что при стимуляции белого вещества полушарий на-
блюдаются вместо единичных сокращений клониче-

ские судороги и тетаническое напряжение, по мне-
нию автора, не относящееся к эпилептическим дви-
гательным проявлениям, проходившим сразу после 
прекращения электрической стимуляции. Схожий ха-
рактер судорожной реакции П.Я. Розенбах наблюдал 
и при раздражении продолговатого мозга. Что же ка-
сается теории, считающей центры продолговатого 
мозга и моста за исходный пункт эпилептического 
припадка, то автор высказывался весьма категорич-
но: «…она совершенно не применима к объяснению 
клинических симптомов эпилепсии и даже не имеет 
достаточной фактической основы по отношению к 
объяснению механизма судорог»[11].

Данные представления о генезе эпилептического 
припадка позволили П.Я. Розенбаху (1884) сформу-
лировать предложения относительно классифика-
ции эпилепсии как заболевания, которые и век спус-
тя выглядят достаточно современными [22]. Призна-
вая падучую болезнь за страдание, зависящее от 
патологического состояния мозговой коры, он пред-
лагал так называемую «кортикальную эпилепсию» 
и эпилептические припадки вследствие местного ор-
ганического поражения мозга объединить в катего-
рию «органическая эпилепсия» в противополож-
ность идиопатической форме падучей болезни, при 
которой не обнаруживаются грубые органические 
изменения мозговой ткани, и которая поэтому заслу-
живает названия «функциональная эпилепсия»

Приват-доцент кафедры нервных и душевных бо-
лезней Станислав Никодимович Данилло своими ра-
ботами также обогатил представления о патогенезе 
эпилепсии того времени. Признавая главенствую-
щую роль мозговой коры в развитии припадков, он 
сфокусировал свои эксперименты на определении 
роли различных участков коры в данном процессе 
[7]. Изучая роль коры затылочной доли в генерации 
припадка (как считалось – весьма важную [37], 
Albertoni A., 1888]), он доказал, что раздражение за-
тылочных отделов полушарий мозга вызывало при-
ступ только при использовании тока значительной 
силы и при сохранности моторной области. При раз-
делении вышеуказанных областей поперечным раз-
резом вызвать припадок в дальнейшем не удава-
лось.

Стоит отметить, что С.Н. Данилло не обошел сто-
роной и вопрос сосудистого фактора в патогенезе 
эпилепсии (1891). В своем уникальном наблюдении 
пациента, страдавшего «падучей» и имевшего об-
ширный дефект костей черепа в лобно-височной 
области, автор применил новаторскую плетизмогра-
фическую методику (впервые предложенную со-
трудником кафедры нервных и душевных болезней 
Императорской медико-хирургической академии 
Л.Ф. Рагозиным двумя годами ранее) для определе-
ния изменений внутричерепного давления (см. рис. 3). 

Благодаря наглядности получаемых графических 
изображений колебания внутричерепного давления 
в ходе падучего приступа автор безусловно конста-
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тировал развитие полнокровия и, как следствие, 
подъема внутричерепного давления в ходе судорож-
ного припадка.

Продолжил исследовать тематику реактивности 
сосудов во время припадка Хаим Шулимович Бориш-
польский (1896). В своем диссертационном исследо-
вании, выполненном под руководством В.М. Бехтере-
ва, он не только экспериментально подтвердил уве-
личение кровотока головного мозга в течение паду-
чих приступов, но и сделал ряд важных и новых вы-
водов (см. рис. 4). В частности, автором было показа-
но, что усиленный приток крови к голове «есть кол-
латеральный кровоток, обусловленный спазмом пе-
риферических сосудов тела», а затем сделано важ-
ное утверждение относительно вторичности сосуди-
стых изменений в процессе припадка: «…наблюдае-
мый во время приступа усиленный приток крови к 
мозгу следует считать лишь одним из явлений паду-
чего состояния, а не причиной последнего».

 Исследование реакции гладкомышечных волокон 
в течение судорожного припадка было продолжено в 
диссертационном исследовании будущего начальни-
ка кафедры психиатрии Военно-медицинской акаде-
мии Виктора Петровича Осипова (1898). В своем ис-
следовании, используя оригинальный метод опреде-
ления состояния тонуса стенок кишечника с помо-
щью баллонов, В.П. Осипов достоверно показал, что 
гладкая мускулатура внутренних органов претерпе-
вает такие же судороги, как и произвольная. Данные 
сокращения, наряду с сокращением диафрагмы и 
мышц брюшного пресса, являлись причиной разви-
тия в эксперименте таких симптомов, как мочеиспу-
скание, рвота и испражнение. 

Из приведенного выше обзора видно, что к концу 
XIX века было выполнено большое количество работ, 
посвященных реакции мозгового кровотока во время 
приступа и исследованию роли коры головного моз-
га, однако роль и само существование «судорожного 
центра» четко определены не были. Установление 
истины в данном вопросе принадлежит первому на-
чальнику самостоятельной кафедры нервных болез-
ней Императорской медико-хирургической академии 
Владимиру Михайловичу Бехтереву и его ученикам, 

которые своими экспериментальными работами по-
следовательно доказали отсутствие какого-либо 
специфического центра на уровне моста головного 
мозга, ответственного за развитие эпилептических 
припадков.

Исследование роли различных отделов головного 
мозга в патогенезе эпилепсии В.М. Бехтерев начина-
ет еще в психофизиологической лаборатории Казан-
ского университета. Под его руководством И.К. Мей-
ер (1892) провел серию опытов на животных с целью 
выяснения роли мозговой коры в развитии судорож-
ных припадков. Результаты данной работы находят 
отражение в статье В.М. Бехтерева, посвященной 
«судорожному» центру и его места в развитии при-
падков (1984). Указывая на основную роль «возбуж-
дения центров мозговой коры», В.М. Бехтерев кон-
статирует, что при определенных условиях (вкол 
иглы, интоксикация) «источником падучей может 
служить и ствол мозга», однако тут же дополняя – 
«но и в этом случае в развитии припадков несомнен-
ное участие принимает кора полушарий». Дальней-
шие исследования были продолжены в лаборатории 
кафедры нервных и душевных болезней Император-
ской медико-хирургической академии докторами 
Н.А. Вырубовым и Г.И. Сущинским. Используя вкол 
иглы как способ раздражения моста мозга с целью 
поиска «судорожного» центра, авторы еще раз под-
твердили роль коры головного мозга в развитии эпи-
лептического припадка: «полные судороги возника-
ют и при раздражении моста, но при условии сохран-
ности мозговой коры» [6]. Между тем в исследова-
нии подчеркивается характер развивающихся при 
перерезке ствола мозга над Варолиевым мостом то-

Ðèñóíîê 3. Êðèâàÿ âíóòðè÷åðåïíîãî äàâëåíèÿ â ìîìåíò 
ýïèëåïòè÷åñêîãî ïðèïàäêà è â ðàçëè÷íûå âðåìåííûå òî÷êè 
ïîñëå íåãî.

Ðèñóíîê 4.  Òèòóëüíûé ëèñò äèññåðòàöèîííîãî 
èññëåäîâàíèÿ Õ.Ø. Áîðèøïîëüñêîãî «Îá èçìåíåíèÿõ 
÷åðåïíî-ìîçãîâîãî êðîâîîáðàùåíèÿ â òå÷åíèå ïàäó÷èõ 
ïðèñòóïîâ», Ñàíêò-Ïåòåðáóðã (1898).
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нических судорог (опистотонус). Оценка данных то-
нических судорог как эквивалента судорожного при-
падка, безусловно, могла лежать в основе многих за-
блуждений относительно роли ствола мозга в гене-
рации судорог.

Окончательное заключение по данному вопросу 
В.М. Бехтерев делает в 1896 году, публикуя статью 
«О так называемом судорожном центре и о центре 
передвижения тела на уровне Варолиевого моста».

Указывая на несоответствие эпилептическим при-
ступам тонических судорог при повреждении ствола 
мозга, ранее отмеченных O. Binswanger, П.Я. Розен-
бахом и Н.Г. Вырубовым, В.М. Бехтерев указывает на 
отсутствие объективных данных, подтверждающих 
наличие судорожного центра в стволе мозга.

Важно отметить, что В.М. Бехтеревым и его уче-
никами подчеркивалась роль коры головного мозга 
в развитии как джексоновских, так и генерализо-
ванных припадков. Свои представления ими были 
дополнены весьма успешной патофизиологической 
попыткой обосновать различие между вышеуказан-
ными типами эпилептических припадков: предпола-
галось наличие локального коркового разряда как 
причины развития фокальных судорог, распростра-
нение же возбуждения на контрлатеральное полу-
шарие виделось как причина генерализации судо-
рог [15]. 

Рассматривая вопрос о способах лечения больных 
эпилепсией, можно констатировать, что медикамен-
тозное лечение в XIX веке формировалось на основе 
эмпирических представлений о влиянии различных 
веществ на развитие падучей болезни. В связи с от-
сутствием, в большинстве случаев, объективной до-
казательной базы эффективности используемых 
для лечения больных эпилепсией препаратов, суще-
ствовали различные вещества, которые, как счита-
лось, обладали и антиэпилептическими свойствами; 
число же их было «бесконечно велико» [1].

Наряду с зарубежными исследователями G. Hitzig 
и А. Albertoni, исследовавшим влияние морфия, эти-
лового спирта и атропина [11], поиском новых ве-
ществ, обладающих противосудорожным эффек-
том, занимались и в лабораториях Императорской 
медико-хирургической академии. Приват-доцент ка-
федры нервных и душевных болезней Станислав Ни-
кодимович Данилло исследовал влияние алкоголя на 
возбудимость мозговых центров, а совместно с буду-
щим приват-доцентом кафедры нервных и душевных 
болезней Леонидом Васильевичем Блуменау оцени-
вал особенности воздействия гипноза у больных 
эпилепсией [8]. 

Одной из первых публикаций, посвященных объ-
ективной оценке противосудорожного эффекта, бы-
ла работа приват-доцента кафедры нервных и ду-
шевных болезней Павла Яковлевича Розенбаха о 
противосудорожном эффекте солей брома (1883). 
В 1892 году начальник кафедры физиологии Импе-

раторской медико-хирургической академии Иван Ро-
манович Тарханов на заседании общества психиа-
тров демонстрировал морскую свинку с искусствен-
но вызванной эпилепсией, которой впрыскивал под-
кожно гидрастинин, что блокировало возможность 
вызывания приступа у животного [11]. Поиск физио-
логических механизмов противосудорожного дей-
ствия данного препарата вели и в лаборатории кафе-
дры нервных и душевных болезней. Василием Гри-
горьевичем Киселевым в диссертационном исследо-
вании было убедительно доказано снижение возбу-
димости коры головного мозга под влиянием данно-
го препарата у крыс в эксперименте, а также положи-
тельный противосудорожный эффект в небольшой 
группе больных (30 человек). Представляют интерес 
для современных неврологов слова В.Г. Киселева из 
его диссертационной работы: «...больные, обыкно-
венно будучи довольны тем, что приступы стали ре-
же, не исполняли моих предписаний и при том не 
приходили во время за лекарством». По всей види-
мости, проблемы комплеэнтности больных «паду-
чей» болезнью в XIX веке были актуальны не меньше, 
чем в эпоху современных антиэпилептических 
препаратов [12].

Весомый вклад в совершенствование медикамен-
тозного лечения больных эпилепсией внес В.М. Бех-
терев. Исходя из представлений о том, что «…в осно-
ве эпилептических припадков должны лежать вазо-
моторные изменения в черепной полости с характе-
ром активной гиперемии», а также учитывая извест-
ное действие бромидов на мозговую кору, он пришел 
к выводу о возможности комбинирования различных 
препаратов с различными свойствами, убедительно 
показав положительное влияние совместного упо-
требления солей брома и Adonis vernalis [3]. Учиты-
вая полученные обнадеживающие результаты, В.М. 
Бехтерев намечает и дальнейшее направления ис-
следований в этой области: оценка противосудорож-
ного влияния бромидов в сочетании с наперстянкой, 
кодеином и опиатами, которые завершатся создани-
ем «микстуры Бехтерева». Исходя из современных 
представлений об идеально мантиэпилептическом 
препарате (АЭП), обладающем сразу несколькими 
механизмами действия, поиск сочетания веществ 
с различными «точками приложения» выглядит 
в определенной степени пророческим.

Безусловно, определенную конкуренцию фарма-
кологическому лечению составляли различные хи-
рургические приемы, применение которых также 
основывалось на теоретических концепциях того 
времени. Учитывая большое внимание к сосудистому 
фактору в процессе припадка, кроме трепанацион-
ных манипуляций [31], внимание хирургов было 
приковано и к сердечно-сосудистой системе. Рас-
сматривая полнокровие мозга как фактор развития 
судорожного приступа, а также данные о снижении 
возбудимости мозга на фоне анемии, многими зару-

Д
ан

н
ая

 и
н
те
рн

ет
-в
ер

си
я 
ст
ат
ьи

 б
ы
л
а 
ск
ач

ан
а 
с 
са

й
та

 h
tt

p:
//w

w
w

.e
pi

le
ps

ia
.s

u 
. Н

е 
пр

ед
н
аз

н
ач

ен
о 
дл

я 
и
сп

ол
ьз
ов
ан

и
я 
в 
ко
м
м
ер

че
ск
и
х 
це

л
ях

. 
И
н
ф
ор

м
ац

и
ю

 о
 р
еп

ри
н
та
х 
м
ож

н
о 
по

л
уч
и
ть

 в
 р
ед

ак
ци

и
. Т

ел
.: 

+7
 (

49
5)

 6
49

-5
4-

95
; э

л
. п

оч
та

: i
nf

o@
ir

bi
s-

1.
ru

 . 
C

op
yr

ig
ht

 ©
 2

01
3 
И
зд

ат
ел

ьс
тв
о 
И
Р
Б
И
С

. В
се

 п
ра

ва
 о
хр

ан
яю

тс
я.

 
T

hi
s 

ar
ti

cl
e 

ha
s 

be
en

 d
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 h
tt

p:
//w

w
w

.e
pi

le
ps

ia
.s

u 
. N

ot
 f

or
 c

om
m

er
ci

al
 u

se
. T

o 
or

de
r 

th
e 

re
pr

in
ts

 p
le

as
e 

se
nd

 r
eq

ue
st

 o
n 

in
fo

@
ir

bi
s-

1.
ru

 . 
C

op
yr

ig
ht

 ©
 2

01
3 

IR
B

IS
 P

ub
lis

hi
ng

 H
ou

se
. A

ll 
ri

gh
t 

re
se

rv
ed

. 

http://www.epilepsia.su
http://www.epilepsia.su
http://www.epilepsia.su
http://www.epilepsia.su
mailto:info@irbis-1.ru
mailto:info@irbis-1.ru
mailto:info@irbis-1.ru
mailto:info@irbis-1.ru
http://www.epilepsia.su
http://www.epilepsia.su
http://www.epilepsia.su
http://www.epilepsia.su
mailto:info@irbis-1.ru
mailto:info@irbis-1.ru
mailto:info@irbis-1.ru
mailto:info@irbis-1.ru


Научные обзоры

81

бежными авторами применялись методы, уменьша-
ющие приток крови к головному мозгу [21]. С этой 
целью выполнялась перевязка или пересечение сон-
ных и/или позвоночных артерий. Применение данных 
операций на фоне малого эффекта от противосудо-
рожных средств того времени являлось весьма попу-
лярным. 

Важная роль в определении обоснованности при-
менения данного метода лечения принадлежит ка-
федре нервных и душевных болезней: Анатолий Гри-
горьевич Фон-Криденерв своем диссертационном 
исследовании, выполненном под руководством на-
чальника кафедры нервных и душевных болезней 
Императорской медико-хирургической академии 
Ивана Павловича Мержеевского, опроверг данное 
воззрение (см. рис. 5). В положениях, выносимых на 
защиту, он высказывается предельно четко: выпол-
нение данных операций не имеет пользы и даже 
вредно. 

Анализируя представленный выше материал, 
можно констатировать – развитие представлений об 
эпилепсии в XIX веке осуществлялось преимуще-
ственно благодаря экспериментальным исследова-
ниям. Целью большинства экспериментальных работ 
было определение роли и характера изменения сосу-
дистого фактора в патогенезе развития «падучих» 
приступов, а также обнаружение отделов головного 
мозга, ответственных за непосредственную генера-
цию судорог. Другая группа исследований, посвя-
щенных изучению противосудорожного действия 
различных веществ, была призвана обнаружить фи-
зиологическое обоснование успешного применения 
некоторых из них.

Наш современник, профессор кафедры нервных 
болезней Военно-Медицинской академии Анатолий 
Андреевич Михайленко, оценивая научную деятель-
ность кафедры нервных и душевных болезней в пери-
од руководства И.П. Мержеевского (1877-1893), также 
выделяет значимость применявшихся эксперимен-
тальных методов исследования, в том числе и для из-
учения эпилепсии: «… впервые в России в обширных 
размерах были применены вивисекция для изучения 
головного и спинного мозга, проведены опыты… по 
экспериментальной эпилепсии» [13]. Подтверждение 
данного факта, а также возможные причины его су-
ществования, можно найти и в классической русской 
литературе «золотого» века. Н.Г. Чернышевский (1863) 
в своем романе «Что делать?» констатирует: «…в по-
следние лет десять стала являться между некоторыми 
лучшими из медицинских студентов решимость не за-
ниматься, по окончании курса, практикою, которая од-
на дает медику средства для достаточной жизни, и 
при первой возможности бросить медицину для 
какой-нибудь из ее вспомогательных наук – для физи-

ологии, химии, чего-нибудь подобного». Герои его ро-
мана, слушатели Императорской медико-хирур-
гической академии Лопухов и Кирсанов, оба выбрав-
шие своею специальностью «исследование нервной 
системы» и «уничтожившие огромное число лягу-
шек», объясняли данную тенденцию следующим об-
разом: «...медицина находится теперь в таком младен-
чествующем состоянии, что нужно еще не лечить, 
а только подготовлять будущим врачам материалы 
для уменья лечить».

Таким образом, развитие представлений об эпи-
лепсии в XIX веке осуществлялось в эксперименталь-
ных исследованиях и было направлено на изучение 
ряда актуальных вопросов патогенеза и лечения дан-
ного заболевания. Гипотезы ученых характеризова-
лись широкой амплитудой научных умозаключений 
по искомому вопросу – от признания до полного от-
рицания существования «судорожного центра», от 
указания на развитие анемии мозга как провоцирую-
щего припадки фактора до признания роли полно-
кровия мозга в качестве сопутствующего судорогам 
явления. Важную роль в совершенствовании научной 
мысли в данном вопросе сыграли сотрудники кафе-
дры нервных и душевных болезней Императорской 
медико-хирургической академии, исследования 
которых под руководством профессоров И.П. Мер-
жеевского и В.М. Бехтерева значительно обогатили-
представления о патогенезе падучей болезни, позво-
лили сделать шаг вперед в лечении данного заболе-
вания.

Ðèñóíîê 5.  Òèòóëüíûé ëèñò äèññåðòàöèîííîãî 
èññëåäîâàíèÿ áàðîíà À.Ã. Ôîí-Êðèäåíåðà 
«Îá ýêñïåðèìåíòàëüíîé ýïèëåïñèè»,  
Ñàíêò-Ïåòåðáóðã (1889).
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EPILEPSY FROM THE 19TH CENTURY SCIENTIST’S PERSPECTIVE 

Odinak M.M., Dyskin D.E., Prokudin M.Yu., Bazilevich S.N., Skiba Ya.B., Kosareva T.V., Berezin A.I., Dmitriev O.V.

Military-Medical Academy named after S.M. Kirov , St. Petersburg

Abstract: the review presents an analysis of the formation of the views of scientists on the pathogenesis and treatment 
of epilepsy in the XIX century. The authors analyze the main works of scholars Department of Nervous and Mental Diseases 
of the Imperial Medical-Surgical Academy, devoted to issues of experimental studies of changes in cerebral blood flow during 
seizures, the improvement of the treatment of patients with epilepsy. The paper also highlighted the prerequisites for the 
development and nature of the hypothesis of «convulsive center», and the role of V.M. Bekhterev and his students 
in establishing the role of the cerebral cortex in the pathogenesis of epileptic seizures.

Key words: epilepsy, V.M. Bechterev, I.P. Merjeevskiy. Д
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