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⁂

	Уг номыг “Болор дуран” шалгуураар шүүсэн болно. 
Программтай танилцах бол сурталчилгаа дээр товшиж холбоос руу орно уу.
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	Нийт уншигчдад зориулсан энэхүү товхимолд нойр, зүүд, гипноз, нойр хулжих, түүнийг эмчлэх, урьдчилан сэргийлэх талаарх орчин үеийн зарим ухагдахууныг тодорхой өгүүлжээ.

	
НОЙРНЫ АЧ ХОЛБОГДОЛ

	Хүн амьдралынхаа бараг гуравны нэгийг унтаж өнгөрөөдөг гэсэн мэдээж зүйлийг та эргэцүүлж үзсэн үү? Тийм их цагийг гарзаддаг нь нэг бодоход учир утгагүй, харамсмаар зүйл юм. Их, бага унтах нь хүн бүрийн дадал заншлаас тодорхой хэмжээгээр хамаарах боловч зарим үед бага унтахад эрүүл мэндэд ямар нэг нөлөө үзүүлдэггүй нь ойлгомжтой билээ.
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	Тэгэхдээ нойргүйгээр хүн болон дээд хөгжилтэй амьтдын амьдрал байж болшгүй юм. Нойр нь хүний амьдрал, эрүүл мэндэд чухал ач холбогдолтойг эрдэмтэд нэгэнт нотолжээ. Үүнийг зөв ойлгуулахын тулд нойр гэж юу болох, сэрэнгэ байдлын учир, нойрсох хэрэгцээ нас насны онцлогт ямар байхыг тайлбарлах шаардлагатай юм.

	Биднийг хүрээлэн буй байгаль орчинд янз бүрийн үзэгдэл, үйл явдлууд хувиран солигдож байдаг билээ. Өдөр шөнө, цаг улирлын элжээс хамаарч ургамал амьтны ертөнцөд явагддаг өсөж үржих, намжин буурах процессууд солигдож байдаг. Жишээлбэл: Өвөл цагт зузаан мөсөөр хучигдсан гол мөрөнд загас, мэлхий гүн нойрсож, баавгай ичээндээ унтдаг билээ.

	Байгалийн нэгэн бүрэлдэхүүний хувьд хүний амьдрал байгалийн хэмээр явагдана. Өдөр, шөнийг даган хүн унтаж, эсвэл сэрэнгэ байдаг юм.

	Өдөр бол хүний бие эрхтний бодисын солилцоо идэвхжиж энерги их зарцуулах үйл ажиллагааны идэвхтэй үе юм.

	Шөнө нь хүний бие эрхтэн тайвшран амрах үйл ажиллагааны идэвхгүй үе бөгөөд энэ үед энергийн зарлагыг сэргээн сэлбэх явц давамгайлна. Ийнхүү нойр үечилсэн үзэгдэл болох нь илэрхий байна. Унтаж буй үед бие эрхтний бүхий л үйл ажиллагаа өөрчлөгдөж юуны урьд мэдрэлийн тогтолцоо цочролд өртөхөө больж улмаар ухамсарт ухаан алдагдана. Зүрхний үйл ажиллагааны хэм удааширч, цусны даралт буурч, амьсгал цөөрч, булчингууд суларч, хөлрөх нь багасаж, бодисын солилцоо буурна.

	Удаан хугацаагаар унтахгүй байх нь хүн, дээд хөгжилтэй амьтдын алинд нь ч хортой бөгөөд амьтдын дээд мэдрэлийн үйл ажиллагааг алдагдуулж, хүнийг сэтгэл мэдрэлийн хямралд хүргэж болно.

	Амьтад хоолгүй 20—30 хоног амьдардаг мөртөө нойргүйгээр (хувийн нь тэсвэрээс хамааран) 6—8 өдөрт үхдэгийг эрдэмтэд тусгай судалгаагаар тогтоожээ. Америкийн «Сайенс дайжест» гэдэг сэтгүүл 1960 онд нэгэн залуу хүн 240 цаг унтаагүй бөгөөд 220 цагийн дараа тэр дөнгөж ярьж хөдөлж байгаад 240 цагаа болмогц ухаан алдан, шууд унтаж эхэлснийг мэдээлжээ.

	Нойр нь бүх бие эрхтэн, төв мэдрэлийн тогтолцооны амрах үндсэн хэлбэр юм.

	Их, бага унтах нь нас, тухайн хүний мэдрэлийн тогтолцооны онцлог, дадал заншил, амьдралын нөхцөлөөс хамаарна. Нас ахихын хэрээр унтах шаардлага багасдагийг тогтоожээ. Жишээлбэл. Нярай хүүхэд хоногт 21— 22 цаг, 2—4 насны хүүхэд 13—12 цаг, 4—7 насны хүүхэд 12—11 цаг унтдаг ажээ. 10 настай хүүхэд хоногт дунджаар 10 цаг унтана. Насанд хүрсэн хүмүүс голдуу 7—8 цаг унтдаг боловч 5—6 цаг унтаад нойр ханасан хүн цөөнгүй тохиолдоно. 3—4 цаг унтаад эрүүл мэндэд нь өөрчлөлт гараагүй хүн байдаг билээ.

	Хэрэв насанд хүрсэн хүн хоногийн гуравны хоёрыг сэрэнгэ, гуравны нэгийг унтахад зохицсон байвал хэвийн хэмжээ гэж үзнэ.

	Жирэмсэн хүмүүс илүү унтах шаардлагатай бөгөөд хоногт 8—9 цагаас багагүй унтах ёстой. Жирэмсэн хүн ямар нэгэн шалтгаанаар шөнийн нойр хомсдож ирвэл өдөр нь 1,5—2 цаг нөхөж унтах хэрэгтэй.

	Нойрсох энэхүү хэмийг мөрдөх нь сэрэнгэ байх үеийн үйл ажиллагаанд үнэ цэнтэй үе болдог юм. Энэ дэглэмийг эс мөрдвөл бие махбодын үйл ажиллагаа суларч мэдрэлийн тогтолцоо түргэн ядарч улмаар гүн нойрсох, үргэлжлэх хугацаанд нөлөөлнө. Эдгээр нь ихэнхдээ нойр хулжихад хүргэнэ.

	Мэдрэлийн тогтолцоо хэт их ажилласнаас нойр хямарна. Нойр хулжих нь улам даамжирвал хямралд хүргэнэ. Ингэж үүссэн эмгэг байдлыг арилгахын тулд хамгийн сайн эмчилгээ хийхэд хүрдэг билээ.

	
НОЙРНЫ ТУХАЙ ОЙЛГОЛТЫН ХӨГЖИЛ

	Хүн төрөлхтөн өнө эртнээс нааш амьтан, хүний амьдралын сонин хачин үзэгдлийн нэг болох нойрны нууцыг тайлахаар оролдож иржээ. Гэвч тэр үед нойрыг тайлбарласан шашны ид шидийн сургаал ноёрхож байжээ.

	Нойрны шалтгаан мөн чанарыг тайлбарласан олон янзын онол, таамнал гарчээ.

	Бүр манай эриний өмнөх VI зуунд Алкмен, цус хураагуур судаснаас тараагуур судас руу шилжихэд нойр хүрч, уг урсгал эргэж урсахад сэрдэг гэж тайлбарлаж байв.

	Аристотель нойрсох, сэрэнгэ байх хоёрыг зүрхний үйл ажиллагаатай холбож, эрдэмтэн Моссо уураг тархины цусан хангамж багасах үед нойрсдог гэж баталж байв. Үүний нотолгоо болгож тусгайлан хийсэн жин (самбар маягийн жинлүүр) дээр шинжлүүлэгчийг хэвтүүлж унтуулахад хөлөн тал доошилж байгааг ажиглаад нойрсоход уураг тархинд цус багадна гэсэн таамаглал гаргасан боловч эрдэмтдийн судалгаагаар батлагдсангүй ажээ.
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	Эрдэмтэн Морганыи уураг тархины судас цусаар дүүрэхэд нойрсох байдал үүснэ гэж үзжээ.

	Мөн нойрны химийн онол гарчээ. Францын эрдэмтэн Лежандр, Пьерон нар хэт ядаргааны үед цус, эдэд (юуны түрүүн уураг тархинд) бодисын солилцооны бүтээгдэхүүн үүсдэг гэж таамаглаад уг бүтээгдэхүүн тодорхой түвшинд хүртэл хуралдахад нойр хүрч дээрх бодис арилахад сэрдэг хэмээн үзжээ. Тэд булчингийн ажиллагааны үед үүсэх сүүний хүчил, холестерин, нүүрсхүчлийг тиймэрхүү бодисын жишээнд оруулжээ. Лежандр, Пьерон нар энэ таамналаа ханатлаа унтаад сэрж байгаа нохойд удаан хугацаагаар унтаагүй нохойны ийлдсийг хийхэд тэр даруйдаа унтаж байснаар тайлбарлах гэж оролджээ.

	Мөн өөр нэг туршлагаар хангалттай сайн унтсан нохойны тархинд хэдэн хоног сэрэнгэ байлгасан нохойны нугасны шингэнийг хийхэд дээрхийн ижил үр дүн өгч уг нохой унтсан байна.

	Гэвч нойр ба нойрмог байдлыг үүсгэх эдгээр бодисын утга учрыг тайлбарлаж чадсангүй. Харин буцалгасны дараа эдгээр бодис нь унтуулах чанараа алддагийг Пьерон тэмдэглэжээ.

	Зөвлөлтийн үйл зүйч А. В. Тонких тархины дайвар - өнчин тархинд үүсдэг тусгай бодис даавар нь нойр хүрэхэд ихээхэн учир холбогдолтой гэж үзжээ. Нас өтлөхийн хэрээр нойр багасах, нойрмог үед дотоод шүүрлийн ажиллагаа хямрах, жирэмсэн үед нойр ихсэх, нойрмог ноомой байдал илрэх зэргийг зарим эрдэмтэд дотоод шүүрлийн булчирхайн үйл ажиллагааны өөрчлөлтөөр тайлбарлахыг оролдож байлаа.

	Химийн онол нь үнэтэй зүйл болсон авч нойрны механизм, мөн чанарыг тайлбарлаж бас л чадсангүй. Нярай хүүхдийн завсарлагагүй их нойр, ямар нэгэн ядаргаагүйгээр унтаад байх, ажилгүй үед нойр уртсах, гипнозоор нойрсуулах, хэт хүчтэй ядарсны дараа олонтоо унтаж чадахгүй байх, эсвэл нойрыг даван тэсвэрлэх боломж зэрэг жишээ баримтуудыг тайлбарлаж чадаагүй учир ядаргаанаас үүсэх бүтээгдэхүүний нойр хүргэх нөлөөллийн тухай ойлголт нь удалгүй хүчингүй болсон юм.

	Зөвлөлтийн эрдэмтэн Анохины хэлхээ хоёр ихэр дээр хийсэн ажиглалт химийн онолд гол цохилт болов. Энэ хоёр охин нэг эх биетэй, цусны ерөнхий эргэлттэй, хоёр толгойтой байжээ. Тэдний цус нь адил байсаар байтал нэг нь сэрэнгэ байхад нөгөө нь унтаж байхыг бишгүй ажиглажээ.

	Цусанд «нойрны хор» хуралдаж нойр хүргэдэг гэсэн төсөөлөл ийнхүү ул мөргүй арилжээ.

	Цаашдаа нойрны мэдрэлийн онол бусдаасаа илүү ач холбогдолтой болж, нойрны төвийн тухай төсөөлөл чухал байр эзэлжээ. Энэ онолыг үндэслэсэн Австралийн эрдэмтэн Экономо, Швейцарын үйл зүйч Гесс нар уураг тархи, түүний доод хэсгүүдэд нойрны тусгай төв байдаг гэж нотлов. Экономо олон хоногоор унтах буюу нойрмоглох, эсвэл бүр хэт нойргүйдэх шинжээр илэрдэг шүүрдэг вирусээр үүссэн тархины дугжраат өрөвслөөр үхсэн өвчтөнийг ажигласныхаа үндсэн дээр энэ дүгнэлтийг хийжээ. Энэ эрдэмтэн уг өвчтөний тархины доод төвийн хэсэгт (гуравдагч ховдол) байдаг нойрны төв гэмтсэн гэж үзжээ.

	Экономо уураг тархины гурав дахь ховдлын бор бодист хоёр төв байна гэж үзээд өмнөд төв нь гэмтвэл нойргүйдэж, арын төв нь гэмтвэл нойрмог буюу удаан унтах байдалд орно гэжээ.

	1929 онд Гесс амьтанд туршлага хийж харааны товгор орчмын хэсэгт шүргүүлж тохируулсан электродоор дамжуулан сулхан цахилгаан гүйдлээр унтаа байдал үүсгэжээ. Электродыг уураг тархины бусад хэсэгт хүргэхэд нойр үүсэхгүй байжээ. Харааны товгорын өмнөд хэсэг нь парасимпатик мэдрэлийн тогтолцооны үйл ажиллагааг өөртөө нэгтгэж энергит бодисын хуримтлал хийгээд сэргэн төлжих процесст оролцдогийг Гесс тогтоожээ. Тэрээр нойр нь парасимпатик мэдрэлийн тогтолцоотой нягт холбоотой байж сэргээн төлжөөх үүрэг гүйцэтгэнэ гэж үзэж байв.

	Америкийн эрдэмтэн Клейтман нойрны биш, харин сэрэнгэ байлгах төв байна гэж таамаглаж байхад Зөвлөлтийн үйл зүйч Н. А. Рожанский тархины дээд, доод хоёр төвд адилхан нойрны төв байна гэсэн саналыг баримталж байна.

	Доод төвүүдийн байрлал янз янз байгааг тэрээр нойрсох, сэрэнгэ байх төвүүдийн тогтолцоо олон байгаагаар тайлбарлажээ.

	Нойрсох, сэрэнгэ байх төвүүдийн тухай эдгээр онолуудын үндсэн санаа бол нойрсох, сэрэнгэ байх хоёр нь бие эрхтний өвөрмөц нэгэн үйл ажиллагаа юм. Хэрэв нойр нэгэнт ийм үйл ажиллагаа юм бол бусдын адил өөрийн өвөрмөц тохируулагч төвтэй байх ёстой ажээ. Үнэнийг хэлбэл унтах сэрэнгэ байх хоёр нь бие эрхтний нэгэн үйл ажиллагааны үе шатууд мөн.

	Оросын аугаа их үйл зүйч И. П. Павлов нойрны механизмд шинжлэх ухааны бат үндэстэй тайлбар өгсөн бөгөөд нойр нь уураг тархины их тал бөмбөлгийн гадар ба тархины доод төвийн хэсгүүдийг хамран тархсан гүнзгий саатал юм гэж үзжээ.

	
МЭДРЭЛИЙН ТОГТОЛЦООНЫ БҮТЭЦ, ҮЙЛ АЖИЛЛАГАА

	Нойрны утга учир, түүний хямрах механизмыг сайн ойлгохын тулд уураг тархины үйл ажиллагаа, мэдрэлийн тогтолцооны бүтэцтэй товч танилцах нь зүйтэй.

	Мэдрэлийн тогтолцооны бүх хэсгүүд нь мэдрэлийн эс (бор бодис) ба түүний сэртэнгүүдээс (цагаан бодис) тогтоно. Мэдрэлийн ширхгүүд, мэдрэлийн тогтолцооны янз бүрийн анги хэсгийг өөр хооронд нь холбож байдаг. Мэдрэлийн эсийг түүний сэртэнгүүдтэй нь нейрон гэнэ. Мэдрэлийн эсийн үйл ажиллагаа сулавтар цахилгаан гүйдэл үүсэхтэй холбоотой.
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	Хүний мэдрэлийн тогтолцоог төвийн ба захын гэж хуваана.

	Захын мэдрэлийн тогтолцоог нугас ба уураг тархинаас салбарласан олон тооны салаа сүлжээнүүд үүсгэнэ. Захын мэдрэлийн тогтолцоонд ургал мэдрэлийн тогтолцооны мэдрэлийн ширхгүүд, зангилаа сүлжээ багтана.

	Төв мэдрэлийн тогтолцоо тархи, нугаснаас бүтнэ. Нугас нурууны сувагт, уураг тархи гавалд оршино.

	Олон сая жилийн турш мэдрэлийн тогтолцооны хувьслын үр дүн уураг тархийг бүтээжээ. Энэхүү хувьсал хөгжлийн явцад уураг тархины гадар бүх бие эрхтнийг тэргүүлэн удирдах үүргийг олж аваад, бие эрхтний өсөж боловсрохын хэрээр тархи их биеийн болон тархи нугасны хооронд жингийн тодорхой ялгарал гарч уураг тархи нийлмэл бүтэцтэй эрхтэн болон хувирав.

	Уураг тархи нь хоорондоо нягт холбоо бүхий хоёр тал бөмбөлөг, завсрын тархи (харааны товгор - таламус товгор орчмын хэсэг - гипоталамус), дунд тархи (дөрвөн толгод), арын тархи (бага тархи ба тархины дамжуурга), уртавтар тархинаас тогтоно.

	Уртавтар тархи, түүний үргэлжлэл болох тархины дамжуургад амьсгал, цусны эргэлт, хоол боловсруулах эрхтний төв хуралдан байрлана.

	Биднийг биеэ авч байх байдал, орон зайд биеэ зохицуулан барьж байхад дунд тархи чухал үүрэг гүйцэтгэнэ. Өөрсдийнхөө байрлалыг орон зайд тодорхой барьж байхад бидэнд тусалдаг дунд чихэнд байрласан тэнцүүрийн эрхтэнтэй дунд тархи нягт холбоотой юм.

	Завсрын тархи нь биеийн бүх л хүлээн авах язгуур махбодын (рецептор) мэдээллийн замд залган гүйцэлдүүлэх гол өртөө болдог. Арьс, дотор эрхтэн, хөдөлгөх аппаратад (булчин) байдаг хүлээн авагчаас өвдөх, хүртэх, халуун хүйтний зэрэг цочролууд мэдрэх мэдрэлийн замаар дамжина.

	Харааны товгор нь дотор эрхтний үйл ажиллагаа, бодисын солилцоонд чухал ач холбогдолтой дотоод шүүрлийн булчирхай болон өнчин тархитай нягт холбоотой юм.

	Бага тархи нь хөдөлгөөний тэнцвэрт асар их үүрэг гүйцэтгэхээс гадна симпатик мэдрэлийн тогтолцоогоор дамжуулан мэдрэлийн тогтолцооны бодисын солилцоонд нөлөөлдөг.

	Сүүлийн жилүүдэд тархины доод төвүүдийн байгууламжтай холбоо бүхий тархины эрхтний болон хуучин гадаргын тогтоц - хүрээт тогтолцооны (лимбийн систем) үйл ажиллагааг тодорхой хэмжээгээр нээгээд байна. Энэ тогтолцооны нэгэн чухал бүрэлдэхүүн хэсэг болсон гиппокамп нь сэтгэлийн үйл ажиллагааны зарим хэлбэрт, жишээ нь тогтоон санах үйлст ихээхэн үүрэг гүйцэтгэнэ. Гиппокамп нь тархины цаг хугацааны өвөрмөц тоолуурын үүргийг гүйцэтгэдэг гэж тааварлаж байна.

	Уртавтар тархи, тархины дамжуурга, дунд тархи, завсрын тархи нь уураг тархины баганыг буюу их биеийг бүрдүүлдэг юм. Тархины баганын гол хэсэгт нойр үүсэх механизмыг ойлгоход чухал холбогдолтой бөгөөд тал тал тийшээ тархан нэвчсэн маш олон тооны мэдрэлийн эсийн бөөгнөрөл оршдог. Мэдрэлийн энэ тогтцыг торлог байгууламж гэж нэрлэдэг.

	Олон жилийн эрэлд үндэслэн торлог байгууламжийн үүргийг тайлбарласан нь шинжлэх ухааны сэтгэлгээний зүй ёсны үсрэлт юм. Уг асуудлыг судлахад оросын алдарт эрдэмтэн В. М. Бехтерев, И. М. Сеченов зэрэг хүмүүс үлэмж хувь нэмэр оруулжээ. Торлог байгууламжийн уруудах саатлын нөлөөг И. М. Сеченов 1861 онд ажигласан байна.

	Энэ тогтолцоо уураг тархины дээд хэсгийн ажиллагаанд их ач холбогдолтой нь илэрчээ.

	Торлог байгууламж гэмтэх үед хүн, амьтад гүнзгий саатлын байдалд орно.

	Сүүлийн жилүүдэд торлог байгууламжийн тархины гадарт нөлөөлөх маш нарийн үйл ажиллагааг нээн тогтоов. Тархины гадаргад дохио зөвхөн мэдрэлийн замаар төдийгүй түүнтэй нягт холбоо бүхий торлог байгууламжаар дамжина. Гадаргад дохио хоёр замаар ирж ухамсарт ухаанд мэдрэгдэнэ. Торлог байгууламжийн үйл ажиллагааг ойлгохын тулд Зөвлөлтийн үйл зүйч Э. А. Асратян, П. В. Симонов нар жишин судалжээ. Тэд тархины гадаргыг зурагт радиогийн дэлгэцтэй адилтгасан байна. Дохио мэдрэлийн замаар дэлгэц - гадаргад очиж дүрсийг бүтээнэ. Торлог байгууламжийн лугшилт нь дүрсийн тод, дууны чанга сулыг нэгэн зэрэг тохируулна.

	Уураг тархины их тал бөмбөлөг, бор цагаан бодисоос тогтоно. Их тал бөмбөлөгт мэдрэлийн эсүүд захлан байрлаж 2—4 мм өргөнтэй бор бодисын судал буюу их тал бөмбөлгийн гадаргыг (холтос) үүсгэнэ. Тал бөмбөлгийн гадаргуу, олон эгнээ хотгор ховилуудад хуваагдана. Ховилууд нь тархины гадаргын ерөнхий гадаргууг нэлээд ихэсгэнэ.

	Аливаа амьтад, ялангуяа хүний бие эрхтэн хүрээлэгч орчныхоо байнгын тоо томшгүй олон үйлчлэлд оршдог билээ. Мэдрэлийн тогтолцоо гаднын янз бүрийн нөлөөлөлд рефлекс нэртэй ямар нэгэн хариу урвалыг үзүүлнэ. Рефлексийг нөхцөлт бус (төрөлхийн) ба нөхцөлт (олдмол) гэж хуваадаг.

	Нөхцөлт бус рефлекс удамшлаар дамжих учраас төрөлхийн гэнэ. Тийм төрлийн рефлекст халуун зүйлд хүрэхэд гараа татах, гэрлийн маш хурц үүсгэгчийг харахад нүд цавчрах буюу анивчих, нярай хүүхдийн орилох, хөхөх зэргийг хамааруулдаг. Нөхцөлт бус рефлекс нь мэдрэлийн тогтолцооны доод хэсгүүд болох нугас, тархины багана, холтослог зангилаануудад хамрагддаг билээ.

	Хүн өвтгөх цочролд гэнэт хүрэхэд (хатгах, түлэгдэх) гараа зориуд бусаар татаж авдаг. Учир нь өвтгөх цочрол мэдрэх мэдрэлийн ширхгээр дамжин нугасанд байдаг бүлэг эсэд ирдэг. Тэнд сэрэл үүсэж улмаар мэдрэлийн өөр ширхгээр (хөдөлгөх) булчинд очиж түүнийг агшааснаас мөчөө татаж авдаг байна.

	Нөхцөлт бус рефлексийн механизмын жишээ болсон рефлексийн энэ нум нь нугасанд холбогдоно.

	Үүнээс илүү нарийн ажиллагаатай тухайлбал хөхөх, залгих зэрэг нөхцөлт бус рефлекс уураг тархины удирдлагаар явагдана. Тархины баганын дээд хэсэг, харааны товгор бодисын солилцооны процессыг автоматаар тохируулж, өлсөх цангах зэрэгт тосон хариулах үүргийг гүйцэтгэнэ. Энд анхны сэрэл, сэрэхүй үүснэ. Энэ хэсгийн тусламжтайгаар хооллох, бэлгийн болон өөрийгөө хамгаалахын зөн, нөхцөлт бус нарийн рефлексүүд явагдана. Нөхцөлт бус рефлекс, харааны товгор орчмын хэсгээс эхлээд тархины гадар хүртэлх төв мэдрэлийн тогтолцооны янз бүрийн хэсгийн харилцан ажиллагааны үр дүнд үүсдэгийг тэмдэглэх хэрэгтэй. Амьтад нөхцөлт бус рефлексийн тусламжаар хүрээлэн буй орчинтойгоо хязгаарлагдмал байдлаар бүдүүн бараг дасан зохицож байдаг.

	Аугаа их үйл зүйч И. М. Сеченов, И. П. Павлов нар мэдрэлийн тогтолцооны дээд хэсгийн үйл ажиллагаа, тухайлбал уураг тархины гадарга болон түүний бусад хэсгийн үйл ажиллагаа рефлексээр явагддаг болохыг өөрсдийн судалгаагаар баталсан билээ. Хүнд нөхцөлт рефлекс үүсэхэд уураг тархины гадарга гол үүрэг гүйцэтгэнэ. Нөхцөлт рефлекс урьд үүссэн нөхцөлт рефлекс буюу нөхцөлт бус рефлексийн суурин дээр бий болно. Эдгээр рефлексүүдийг нөхцөлт гэдгийн учир нь тэднийг үүсгэхийн тулд нөхцөлт цочролыг нөхцөлт бус болгон бэхжүүлэх тодорхой нөхцөл зайлшгүй шаарддагт оршино. Шүлс гаргах нөхцөлт рефлекс үүсгэхээр хоолны амтыг түүний үнэр, янз байдалтай, эсвэл, дуу гаргах, гэрэл дүрсхийлгэх зэрэг ямар нэгэн дохиотой холбон олон удаа давтахад амьтдад эдгээр цочролуудад хариулах хоолны нөхцөлт рефлекс үүснэ. Хэрэв нөхцөлт рефлексийг нөхцөлт бус цочролоор үе үе ч бол хавсрахаа боливол уг рефлекс унтран саатах болно. Урьдах нөхцөлийг давтан бүрдүүлэх үед түрүүнд унтраад байсан рефлекс сэргэж болно. Амьдралын туршид нөхцөлт рефлексийн шинэ шинэ хэлбэр үүссээр байдаг билээ. Нөхцөлт рефлексийн ачаар амьтад хоолоо олж, аюулаас зугтаж чадахаас гадна гадаад ертөнцийн нөхцөл өөрчлөгдөхөд түүнд нарийн сайн дасан зохицож чаддаг.

	И. П. Павлов хүн, амьтны тархины тийм бодит дохиоллыг дохионы нэгдүгээр тогтолцоо гэж нэрлэжээ.

	Зөвхөн эдгээр нь хүнд дохионы шинж чанартай байдаг биш, үг яриа ч мөн тийм чанарыг агуулдаг юм. Үг нь хүнд өнгө, үнэр, дууны адил бодит цочрол болдог. Жишээ нь: нимбэг гэсэн үг уг нимбэгийн дүрсийг бодитойгоор орлож улмаар нимбэгийн тухай ойлголт төрүүлэн аманд шүлс ялгаруулна. Үг өөрийн онцгой шинж чанартай ерөнхий дохио бөгөөд бусад бүх төрлийн шууд бус цочролыг орлож болно. Нимбэг гэдэг үгээр бид ямар нэгэн тодорхой нимбэгийн тухай биш харин өөрийн гэсэн тодорхой шинж чанартай (өнгө, үнэр, амт, хэлбэр г. м.) тэр жимсний дүрс байдлын тухай ойлголтыг холбон баяжуулж боддог билээ.

	Хүн үг болон ухамсарт үйл ажиллагааныхаа ачаар үзэгдэл юмсын тухай ойлголт - ерөнхий буюу хийсвэр төсөөллийг олж авчээ. Үг болон түүний онцлогтой холбоотой хүний сэтгэлийн үйл ажиллагаа нь байгаль нийгэмд болж буй янз бүрийн үзэгдлийг зөв, гүн гүнзгий тусган ойлгоход төдийгүй түүнд идэвхтэй нөлөөлж, түүнийг өөрийн сонирхолд тохируулан өөрчлөх боломжийг олгоно. Хамгийн өндөр хөгжилтэй нэг ч адгуус амьтанд ийм чанар байхгүй юм. Бидний сэтгэхүй, ухамсар нь үг буюу хоёрдугаар дохионы тогтолцоотой холбоотой юм. Үггүйгээр санаа байхгүй. Хоёрдугаар дохионы тогтолцоо нь жинхэнэ нөхцөлт үгэн цочролын дохиоллын тогтолцоо бөгөөд чухамхүү шууд нөхцөлт цочролыг бүх эрхтэнтэй холбох дохиоллын тогтолцоо болох нэгдүгээр дохионы тогтолцоотой нягт холбоотой.

	Төв мэдрэлийн тогтолцооны, эсрэг шинж чанар бүхий сэрэл, саатал гэдэг үндсэн хоёр процесс үргэлж харилцан үйлчлэлцэж байдаг. Хэрэв сэрэх процесс ямар нэгэн эрхтний ажилд түлхэц болж байдаг бол саатах процесс удаашруулах буюу зогсооно. Саатал үргэлж сэрлийг дагаж түүний тархалтыг хязгаарлан дарангуйлж эсвэл ялагдаж түүнийг үечлэн өөрчилж байдаг юм. Иймээс ажиллаж байгаа уураг тархины бүх гадар нь харилцан холбоо бүхий сэрэл саатлын голомт юм.

	Сэрлийн голомт байхгүй болсон үед саатал нь тархины бүх гадарт тархаж нойр үүснэ.

	Энэхүү саатлын зэрэгцээ сэрэл нь бас саатлыг тойрон нэг цэгт бөөгнөрч түүний эсрэг сэрлийн процессыг үүсгэж болно.

	Хүн хүрээлэн буй ертөнцтэйгөө мэдрэх эрхтэн - хүлээн авагчаараа (сонсох, харах гэх мэт эрхтнүүд) шууд бусаар холбогдоно. Мэдрэх эрхтний мэдрэлийн төгсгөлд болж буй цочрол захын мэдрэлээр төв мэдрэлийн тогтолцоонд дамжина. Ингэж хүрээлэн буй орчинд болж буй зүйлийн тухай дохиолол явагдана. Мэдрэлийн зам гэмтэх үед тархинд төгсгөлөөс дамжих сэрлийн дохио очихгүй. Тийм маягаар тал бөмбөлгийн гадарт тасралтгүй очих дохионы их хэмжээний урсгал тасарна. Энэ нь дараа доор өгүүлэх нөхцөл байдлуудад тодорхой ач холбогдолтой билээ.

	
НОЙР ХҮРЭХИЙН УЧИР

	Зүүд, нойрны үйл ажиллагааны онолын үндэс болж чадах уураг тархины тэнцвэрт ажиллагааны зүй тогтол И. П. Павловыг хүртэл мэдэгдээгүй байлаа. Энэ зүй тогтлыг нээснээрээ Аристотелийн үеэс эхлэн философич, сэтгэл зүйч нарын тайлбарлаж чадаагүй тэрхүү үзэгдлийг шинжлэх ухааны үндэстэйгээр ойлгох боломж бий болсон юм.

	И. П. Павлов нөхцөлт рефлексийг судалж эхлэнгүүт тархины гадрын саатлын үзэгдэлтэй шууд тулгарчээ. Ажлын эхний үед энэ процесс туршилтад нь саад тотгор болж, туршлагын зарим нөхцөлд амьтад унтаад байжээ. И. П. Павлов, түүнтэй хамтран ажиллагчид нойр нь өөрийнхөө физик химийн үндсэн шинж чанараараа хамгийн янз бүрийн хэлбэр дээр илрэх (бөхөх, ялгарах гэх мэт) саатлын процесс мөн гэсэн дүгнэлтэд хүрэв.

	Нэг төрлийн сулхан цочрол удаанаар үйлчлэхэд нойр хүргэдэг нь эртнээс мэдэгдэж байлаа. Эх хүн хүүхдээ түргэн унтуулахын тулд бүүвэйлэн дуулах буюу орон дээр нь хөдөлгөдөг билээ. Лекцийг уйтгартай нэг өнгийн хоолойгоор удаанаар уншвал лектор хүн олон сонсогчийг унтуулахад хүргэдэг. Энэ бүх тохиолдол уураг тархины мэдрэлийн эсээр саатал түгээмэл тархаж байгаагийн гэрч юм.
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	Мэдрэлийн эс гаднын цочролд маш эмзэг бөгөөд тэдгээрийн нөлөөнд эрт орой нэгэн үед саатлын байдалд ордог юм. Энэ шилжилт зайлшгүй агаад үргэлжилсэн удаан хугацаатай ажилд тархины эс ядрах тэр үед голдуу болно. Мэдрэлийн эсийн саатал бол уг эсийг цаашид улам ядарч, тамирдан сүйдэхээс сэргийлж буй хэрэг билээ.

	Нойр бол уураг тархины их тал бөмбөлгийн гадар, түүний доод хэсгүүдийг хамран тархсан ердийн гүнзгий саатал мөн.

	Тархины дугжраат үрэвслийн үед нойр харааны товгорын болон товгор орчмын хэсэгт цахилгаан цочроогчтой хийсэн Гессийн туршилттай адил дотор эрхтэн, булчин, холбоос зэргээс тархины гадарт очих мэдрэлийн түлхцийн чангаруулагч нөлөөлөл тасалдсанаас үүсэж байна гэж И. П. Павлов үзжээ. Тархины доод төвийн хэсгийн өвчний үеийн түлхцийн эдгээр хориг тархин дахь өөрийнхөө хараат гадрын хэсгийн чангарлыг сулруулж түүнд саатал үүсгэдэг байна. Нойрны энэ хэлбэрийг И. П. Павлов «идэвхгүй нойр» гэж нэрлэжээ. Зөвхөн арьс, булчингийн мэдрэх чанар нь хадгалагдаж байсан нэгэн өвчтэй эмэгтэй дээр хийсэн нэрт эмнэл зүйч С. П. Боткины ажиглалт идэвхгүй нойрыг ойлгох жишээ болж чаджээ. Сайх өвчтөний ихэнх цаг нойронд өнгөрсөн байна. Эмнэл зүйч Штрюмпел иймэрхүү тохиолдлыг тэмдэглэжээ. Өвчтөний ажиллагаатай байгаа ганц талын хүлээн авагч болох нэг талын чих, нүд хоёрыг таглахад даруйхан унтаж байжээ. А. Д. Сперанский, В. С. Галкин нар нохойд ийм маягийн ажиглалт туршлага хийжээ. И. П. Павлов энэхүү идэвхгүй нойрны эсрэг идэвхтэй нойр байх бөгөөд энэ нь тархины бор гадар болон түүний доод төвүүдэд тархсан түгээмэл саатлын илрэл гэж үзжээ.

	И. П. Павловын онолоор хэвийн нойрны механизм ихэвчлэн мэдрэлийн доод төвд явагддаг ажээ.

	И. П. Павловын олон тооны туршилт төдийгүй бидний өдөр тутмын амьдралын баримтууд нойр доод төвүүдийн гаралтай гэдгийг гэрчилдэг юм. Хүн унтах, үүрэглэхийг зориудаар тэвчиж давах, өөртөө ухуулах эсвэл гипноз хийгчийн үгэнд итгэж унтах, хэрэгцээтэй үед болзоот цагтаа сэрдэг зэрэг нь эдгээрийг батална. Үдэш бүрийн тодорхой нэг цагт орондоо тайван орж гэрэл унтраахад нөхцөлт рефлексээр дадсан заншлаараа хүн унтдаг нь нойр доод төвүүдийн гаралтай гэдгийг давхар баталж байгаа хэрэг юм.

	Энэ бүх шинэ соргог зүйлс тухайлбал мэдрэлийн үйл зүйн салбарын нойрны тухай нээлт, торлог байгууламж, харааны товгорын холбогдлын тухай баримт сэлт нь нойрны тухай И. П. Павловын сургаалд харшлаагүйгээр барахгүй харин ч түүний үзэл баримтлалыг батлан баяжуулжээ.

	Гессийн туршлага, нойрны процесс тухайлбал бие эрхтний ургал мэдрэлийн ажиллагааны зохицуулах механизмд харааны товгор чухал үүрэгтэйг нотолсон билээ.

	«Нойр» гэдэг ухагдахуунд дээд мэдрэлийн үйл ажиллагаа төдийгүй, бие эрхтэнд явагдаж байдаг ургал мэдрэлийн ажиллагааны ерөнхий өөрчлөлтүүд багтана. Ургал мэдрэлийн үйл ажиллагааг завсрын тархи шууд зохицуулах бөгөөд түүний оролцоогүйгээр унтлаа гэхэд бөх бат нойрсож чадахгүй юм. Тархины доод төвийн хэсэг нь нэг талаас бөх бат нойрсох саатал үүсгэх, нөгөө талаас тодорхой нөхцөлд сэрэхэд нь тусална. Үүний хамт уураг тархины их тал бөмбөлгийн гадар, тухайлбал түүний духны хэсэг, ургал мэдрэлийн үйл ажиллагааг зохицуулдаг харааны товгорт нөлөөлдөг юм.

	Орчин үед уураг тархины гадрыг идэвхжүүлэх тархины баганын, торлог байгууламжийн нөлөөллийг нээснээр тархины гадарт чангарал үүсгэх доод төвийн ач холбогдлын тухай И. П. Павловын санаа улам бүр батлагдсаар байна. Мэдрэлийн дамжуулах замаар гадарт очих ямар нэг сэрэл гадрын ерөнхий сэрлийг хамтад нь үүсгэдгийг Моруцци, Мэгүн нарын зэрэг судлагчид тэмдэглэсэн билээ. Сэрэл нь хүлээн авагчаас зөвхөн гадарт шууд очих төдийгүй мэдрэлийн замтай нягт холбоо бүхий уураг тархины баганын торлог байгууламжид дамждаг. Торлог байгууламж захаас (хүлээн авагчаас) ирсэн түлхцийг тархины гадарт сэрлийн ерөнхий урсгалтай нэгтгэн дамжуулдаг байна.

	Торлог байгууламж түлхцийг (сэрлийг) гадарт идэвхжүүлэн илгээж, тодорхой агшинд түүнийг «сэрээж», гадрыг идэвхтэй байдалд барьж байдаг. Бидний өдөр тутмын амьдралд торлог байгууламжийн идэвхтэй үйл ажиллагаа нь уураг тархины гадар болон унтаж эхлэх процесст хамааралтай билээ. Эдүгээ уураг тархины гадарт торлог байгууламжаас нөлөөлөх хүчин зүйлс, гадраас торлог байгууламжид үзүүлэх эсрэг нөлөөг бүрэн тогтоожээ.

	Орчин үед нойрны төвийн ба доод төвийн онол нэгдэж байна. Гадна ертөнц, дотор эрхтнээс ирэх цочрол тасалдахад нойр хүрнэ гэсэн санааг И. П. Павлов түүний шавь нар идэвхгүй нойрны тухай онолоороо дэвшүүлсэн юм.

	Идэвхтэй, идэвхгүй нойрны тухай ойлголтыг нэгтгэн дүгнэх гэсэн академич П. К. Анохины таамаглалаар бол бие эрхтний янз бүрийн тогтолцоо, эрхтэн, эдүүдэд байрласан мэдрэлийн төгсгөлөөс гарах сэрлийг дамжуулан, өгсөх мэдрэлийн замыг сэлгүүлэн залгаж байдаг харааны товгорын хэсгийг идэвхжүүлэх буюу саатуулах үүрэгтэй тархины гадарт идэвхтэй саатал үүсэхтэй зэрэг харааны товгор түүний байнгын сэрэнгэ байдлын нөлөөллөөс чөлөөлөгдөнө. Харааны товгорын саатуулах нөлөө тархины баганын болон харааны товгорынхоо торлог байгууламжид тархаж болох бөгөөд ингэснээр тархины гадар их хэмжээний түлхэц мэдээллийн урсгалаас салж өөрөөр хэлбэл идэвхтэй нойр идэвхгүйгээр төгсөнө. Энэ таамналаар уураг тархины гадар, дотоод саатал үүсэхийг нөхцөлдүүлдэг ажээ.

	Нойрны түүхэн хөгжил дэх төвийн ба доод төвийн харьцааны тухай ойлголтыг орчин үеийн түвшинд дор дурдсанаар төсөөлөн ойлгож болох юм. Их тал бөмбөлөг бүр байхгүй буюу бага хөгжилтэй байдаг амьтны хөгжлийн доод шатанд нойрыг завсрын тархины өмнөд хэсэгт орших ургал мэдрэлийн үйл ажиллагааны дээд төв зохицуулна.

	Амьтны ертөнц хөгжиж, адгуусан амьтдын зан төрх гадаад орчинд дасаж зохицож ирэхийн хэрээр нойрыг тохируулах механизм нь хувьсан өөрчлөгдөг ч гадаад орчинд бүрэн дасахад хангалттай биш юм.

	Дээд зэргийн хөгжилтэй амьтдын нойр, сэрэнгэ байдал, энэхүү үйлд чухал үүрэг гүйцэтгэдэг ургал мэдрэлийн үйл ажиллагааг уураг тархины гадар тохируулна.

	Дээд зэргийн хөгжилтэй амьтдын доод төв нь нойрсох, сэрэнгэ байхыг тогтвортой байлгахын хамт ургал мэдрэлийн үйл ажиллагааг тохируулах чухал үүрэгтэй юм. Тэгэхдээ доод төвийн аппаратуудын эдгээр үйл ажиллагааг их тархины гадар хянаж байдаг билээ.

	
ЗҮҮД

	Хүний амьдралд зүүд шиг ер бусын гайхамшигт бишрэл, шүтлэг, шашны өдий төдий мухар сүсгийг төрүүлсэн зүйл нэг ч байгаагүй биз ээ.

	Эрт цагт зүүдийг бурхны зүйл гэж үзэж байжээ. Сэтгэл санааны сайн муу үйлс, унтаж байгаа хүний биед орж хэрэг явдлын ёр зөнг оруулах буюу түүнийг аль нэг тийш нь хэлбийлгэх зэрэг янз бүрийн хэлбэрээр мэдээлж чаддаг гэж хүмүүс итгэдэг байжээ. Унтаж байх үед сүнс, их биетэй зарим нэгэн холбоогоо хадгалахын хамт биеэс түр гарч орон зайд шилжин өнгөрсөн, ирээдүйг авчирна гэж үзэж байжээ. Унтаж байгаа хүн үхсэн, амьд, таних, танихгүй хүмүүсийн нүүр царай, мэдэхгүй юмны дүрс хэлбэр, үзэгдээгүй орны зураг хөргийг зүүдэндээ үзэж, тэр нь элдэв янзын мөрөөдөл, сэтгэгдлийг цугларуулдаг хэмээн төөрөлдөж байлаа.
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	Цаашид сэрэнгэ байх үеийн сэтгэлийн далд чадвар нь унтаж байгаа хүнд сэргэн ажиллаж тэднээс хамгийн чухал нь болох - илтэд үзэх, ирээдүйг урьдчилан харах чадвар, алс зайд болж буй хэрэг явдлыг мэдэх зэрэг төсөөлөл ноёрхох болжээ. Бүр эрт цагт тийм төсөөлөл зүүдийг тайлбарлах эмхэтгэл дүрэм болсон «Сонник»-ийг бий болоход хүргэжээ. Янз бүрийн цаг үеийн нойрны тухай тайлбарласан ном, бусад зүйлсийг үзэхэд цаг үе бүрд зүүдийг янз бүрээр тайлбарлаж байсныг ажиглаж болно.

	Эдүгээг хүртэл сүсэг бишрэлтэй хүмүүс ус зүүдлэх нь эргэлт өөрчлөлт болох, шүд унах нь гарз гарах, сувд алим зүүдлэх нь уйлах, цус үзэх нь садан төрөлтэйгөө уулзах, хир шавар үзэгдэх нь баяжих, эх эцэг үхэх нь цаг агаар муудахын шинж ёр гэх зэргээр зүүдийг тайлбарласаар иржээ.

	Бас одоо хүртэл хаа нэгэнтээ «зүүд биелсэн» гэж ярих нь бий. Гэвч зүүд нойр биелсэн тухай тэрхүү баталгаа хэзээ ч өөрийн гэсэн үндэслэлгүй байдаг. Амьдралд хэдийнээ болсноос үүсэх «мэргэн» зүүд байх нь цөөнгүй. Тэгвэл зүүдлэхийн утга учир нь юу вэ?

	Бидний дээр өгүүлснээр нойр, тархины гадарт аажмаар тархах саатлын процесс мөн. Нойр бол царцанги, хөдөлгөөнгүй зүйл биш, харин тархалт, гүнийхээ хэр хэмжээгээр харилцан адилгүй, хэлбэлзэгч хөдөлгөөнтэй байдаг юм. Нойрны гүн шөнийн туршид хэлбэлзэж байдаг нь тодорхой билээ. Хэвийн нойрсох үед түүний гүн нь эхнээсээ аажим нэмэгдэж дараа нь эргэж өглөөний сэрэх агшин хүртэл багасна. Уураг тархины гадрын нойрны саатлын хэлбэлзэл, жигд бус байдал нь зүүд үүсэх суурь болох бөгөөд тэрээр гадрын янз бүрийн байдлын үед саатлыг амархан арилгах нөхцөлийг бүрдүүлнэ. И. П. Павловын тодорхойлсноор зүүд уураг тархины гадрын мэдрэлийн эсэд байсан цочролын ул мөр юм. Саатлын ул мөр янз бүрийн нөлөөллийн дор арилдгаас «зүүдийг янз бүрийн бөгөөд эсрэг тэсрэг цочролуудын ул мөрүүдийн цогц юм» гэж хэлж болно. И. М. Сеченовын илэрхийлснээр зүүд бол хэзээд «байсан сэтгэгдлийн байгаагүй хослол» байдаг.

	Ямар нэгэн хачин сонин, ойлгогдмооргүй, нууц юмс зүүд болж үзэгдээгүй, харин сэрэнгэ байх үед ухамсартай буюу ухамсаргүйгээр хэдий нь ухаарч байсан зүйлс зүүдэнд үргэлж оролцож байдгийг тодотгон хэлэх хэрэгтэй юм.

	Зүүд бол хэт ажилласан тархины хэсгийн хагас сэрэнгэ байдлын үе дэх хэзээ нэгэн цаг үед үзэж сонсож эсвэл бодож уншиж байсан өнгөрсөн туршлагын хэсгүүд, тэдний ул мөр юм.

	Зүүдний тухай сургаалын энэ үндсэн чиглэл нь зүүдэндээ нууц юм харахыг хүсэгчдийн маргаантай учрах нь цөөнгүй. Тэд, бид яагаад нойрондоо үргэлж нисэж зүүдэлдэг вэ? гэж асуудаг. Бидний нэг нь ч амьдралдаа жинхэнэ нисээгүй шүү дээ. Энэ асуултад дараах хариуг өгч болно. Шувуу, эрвээхэй, сарьсан багваахайн нисэхийг бид бүгдээрээ сайн ажиглаад унтвал тодорхой нөхцөлд тийм зүүд үүсэж болно. Ер нь унтаж байгаа хүний амьсгалыг ямар нэгэн саад төвөгтэй байдалд байлгаж байгаад гэнэт хялбар чөлөөтэй болгоход ийм зүүд үүснэ. Хэрэв унтаж байгаа хүний толгойг хөнжлөөр нь халхалж нөмөргөөд сэмхэн буцааж авахад тэр хүн сэрснийхээ дараа нисэж зүүдэллээ гэх нь цөөнгүй байх болно. Өөр нэгэн сонин, гүн жалганд унах гэж буй мэт болдог зүүдийг бүр ч хялбархан тайлбарлаж болно. Хэрэв хүн хөлөө өвдгөөрөө нугалж унтаад огцом жийвэл тэр хүн доош унаж байгаа мэтээр зүүдэлнэ. Унтаж буй хүн зориуд бусаар ч гэсэн хөлөөрөө дээрх хөдөлгөөнийг хийвэл нэг ижил зүүдлэх болно.

	Унтаж байгаа үед тархины ажиллагаа тасалдан зогсдоггүй гэдгийг бид мэднэ. Бид унтаж байгаа үед бие эрхтэнд явагдаж байдаг өөрчлөлт болон мэдрэлийн тогтолцоо идэвхтэй байдгийг ч дээрх зүйлүүдээс мэддэг болсон билээ. Олон тооны алдарт хүмүүс сэрэнгэ үедээ амжилт олоогүй асуудлуудынхаа хариуг нойрондоо олсон байдаг. Жишээлбэл: Больтер өөрийнхөө «Генрид» найраглалынхаа шинэ хувилбарыг нойрондоо үзэж, Италийн хөгжмийн зохиолч Тартины «Чөтгөрийн исгэрээн» сонатаа унтаж байх үедээ зохиожээ. Германы химич Кекуле нойрсож байхдаа бензол хэмээх химийн нийлмэл бодисын бүтцийн томьёог олжээ. Германы үйл зүйч Бурдах, оросын эрдэмтэн М. В. Бехтерев зэрэг олон эрдэмтэд нойрондоо олсон шинэ санааны тухай өгүүлцгээж байжээ. Эдгээрт ер бусын зүйл огт алга. Тэд ярихдаа аль нэгэн ажлыг бүтээхээр оролдон хийж байгаа хүмүүсийн нойр хэзээд бүрэн бус байх бөгөөд өдөр хүчлэн ажилласан гадрын тэр хэсэг нойрсох үед сааталд бүрэн орохгүй сэрэнгэ үлдэж шөнийн цагаар ажлаа үргэлжлүүлэн бодож байдаг гэжээ. Ийнхүү унтаж байгаа хүний ухамсарт ухаанд тухайн зүйлийн гол утга санаа аажмаар танигдсаар гэнэт маш амархан тод болж ирдэг байна. Олон өдөр хүчээ гарган ажиллаад ахихгүй байсан бүх ажил гэнэт ойлгомжтой болж дуусах явдал ч гардаг билээ.

	Хэрэв нойрсох үед бүтээлч процесс байх тийм боломжтой юм бол нойрон дунд нь сургаж (гипнопедия) болох нь ээ?

	Маш сонирхолтой энэ асуудал олныг догдлуулж байгаа боловч одоо хэр түүнд төгс хариу өгч болохгүй юм.

	Нойрсуулан сургах анхны судалгааг бүр 1936 онд Зөвлөлтийн сэтгэл мэдрэлийн эмч А. М. Свядош хийжээ. 30-аад оноос эхлэн гадаадад нойрсуулан сургах аргыг цэргийн албан хаагчдад цахилгаан утасны цагаан толгойг цээжлүүлэх, гадаад хэлэнд оюутнуудыг сургах зэрэгт ашиглан туршжээ. ЗХУ-д нойрсуулан сургах судалгааны талаар В. П. Зухарь, И. П. Пушкина, Л. А. Близниченко болон бусад эрдэмтэд ажиллаж байна. Уг аргын хортой эсэх, сонгон хэрэглэж үр дүнг нь үнэлэх зэрэг асуудалд тодорхой хариу өгч болохгүй зүйлс олон байгааг тэмдэглэх хэрэгтэй. Гадаадын нэрт судлагчид Ч. Саймонс, У. Эммонс нар унтаж байх үед материал юмсыг өөрийн болгон сурна гэдэг ойлгомжгүй хэмээн баталж байна. Туршуулагчийн тархины цахилгаан бичлэгт түүний санаж байгаа материал нь нойрны тухай биш, харин сэрэнгэ үеийнхийг гэрчлэх зүйлсийн цахилгаан идэвхжил гардаг байна. ЗХУ-ын Анагаах ухааны академийн гадаад хэлний курст хийсэн нойрсуулан сургах туршлага үр дүн үзүүлсэн билээ. Нойрыг зориудаар богиносгох нь насанд хүрэгчдэд ноцтой хор болдоггүй байхад өсөж байгаа залуу бие эрхтэнд засаршгүй хохирол учруулдгийг судлагчид тэмдэглэжээ

	Нойрсуулан сургах асуудлыг цаашид үргэлжлүүлэн судлах нь зайлшгүй бөгөөд шинжлэх ухааны тасралтгүй дэвшил энэ салбарт хамгийн санамсаргүй үр дүнд хүргэж ч болох билээ.

	
ЗҮҮДЛЭХИЙН УЧИР

	Зүүрмэглэх хийгээд унтаж байх үед тархинд нарийн өөрчлөлт болдгийг И. П. Павлов туршлагаар баталжээ. Мэдрэлийн эс сааталд орохынхоо өмнө аажим өөрчлөгдөж улмаар цочролд гаж хариулах болно. Тухайлбал мэдрэлийн эс сулхан цочролд хүчтэй хариулж мартсан зүйлсийн ул мөр шиг сулавтар ажиллаж байдаг аж. Тийнхүү унтаж байх үед ухаан санааны сэргэг идэвхтэй хяналт суларч тархинд уран сэтгэмжит дэвэргэл, санаашрал, хүлээлт, айдас болгоомжлол, дурсамж замбараагүйгээр үүсэж, гаднын цочрол (дуу, гэрэл, халуун, хүйтэн г. м.) зүүдэнд тодорхой өнгө аяс нэмдэг байна.
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	Зүүдлэхэд нойрны гүн буюу «үечилсэн байдал» их ач холбогдолтой болохыг тогтоожээ. Нойрсох үед мэдрэлийн эс сааталд аажим ордог нь илэрхий юм.

	И. П. Павлов нойрсолтын энэхүү шалтгааныг «үечилсэн байдал» гэж нэрлэжээ. Өнгөц нойр нь нэг үе, гүн нь өөр нэг үе болж ээлжилнэ. Эдгээрийн хооронд олон шилжилт бий.

	Зүүд голдуу гүн нойрсоогүй байх үед үүсдэг. Өнгөц нойрсох үед тархины мэдрэлийн эс гаднын цочролд илүү хариу өгч тархи хамгийн өчүүхэн төдий үнэр, сэрчигнэх чимээ, халуун хүйтний хэлбэлзэл зэргийг олж мэдэрдэг билээ.

	Хүн унтаж эхлэхэд түүнээс тусдаа байгаа бүхэн нь хүрээлэн буй орчин болно. Уураг тархины гадрын эсэд аажмаар саатал үүснэ. Гадаад ертөнцийн байр байдал гаж буруу байлаа ч тархинд тусгагдаж байдаг. Энэ бол бодит зүйлийг нойр тусгаж байгаа хэрэг юм. Гаднын цочроогчоос үүсэлтэй сэрэл тархинд тархан урсаж, сэтгэл зовоож байгаад мартсан зүйлсийн ул мөр зэрэг хуучин явдлууд сэргэж ирнэ.

	Саатал нь аажим аажмаар гүнзгийрэн тархины бүх гадрыг эзлэн, ухамсарт ухааны идэвхтэй хяналт алдагдана. Эцэстээ тархи унтаж зүүд хутгалдан замбараагүй шинж чанартай болно. Өнгөрсөн үеийн тухай уран сэтгэмжит дэвэргэл, мөрөөдөл, дурсамж, мартсан сэрэл, болж өнгөрсөн юмс энэ бүхэн цөм хутгалддаг.

	Дээр үеэс хүмүүс унтаж байгаа хүний тархины «доод давхар» нь ажиллаж байдаг гэж ярьдаг байв. Дүрслэх сэтгэхүй ингэж бий болжээ. Зүүд нь яруу тод дүр зураг, дүрслэл болон явагдаж өнгөрдөг.

	Зүүдлэх гурван үндсэн шалтгаан байна. Үүнд: Гаднын ертөнцийн цочрол, мэдрэлийн эсийн «өөрийн сэрэл», мэдрэлийн эс дэх хуучин ул мөрийн сэрэл болой.

	Зүүд бол ямар нэгэн үл баригдам цочролд хариулж сааталд орсон мэдрэлийн эсийн сэрэл юм.

	Янз бүрийн шинж чанартай цочрол зөвхөн өөртөө хамаатай мэдрэхүйн эрхтнүүдэд төдийгүй өөр хэсгүүдэд ч дүрсийг үүсгэж болдог байна. Жишээлбэл: нойрсох үед сонсголын цочрол харааны дүрс үүсгэж болно. Цочроогчдын хүч их биш байх тохиолдолд тэдгээр нь зүүдлүүлж болно. Цочроогч хэт хүчтэй үед хүн сэрдэг.

	Германы эрдэмтэн Гильдебрандт унтаж байгаа хүнд сэрүүлэгтэй цагны дуугаар зүүд үүсгэн тэмдэглэл хөтөлсөн байна. Ингэхэд уг хүн анхны удаа хонхны дуутай хөдөөгийн найр наадам, дараагийн удаад хонхон цэцгээр чимэглэсэн сайхан мориор зугаалж яваа байдал, гурав дахь удаад бутарсан жижиг зүйлсийн жингэнэх дуутай хамт савны ёроолд унаж байгаагаар зүүдэлжээ.

	Нойрсох үедээ үргэлж хөгжим сонсдог зарим хүмүүс горхины хоржигноон, салхины исгэрэлт зэргийг цөөнгүй зүүдэлдэг ажээ.

	Францын судлагч Морийг унтаж байх үед нь үнэртэй ус ойртуулахад үнэртэй усны дэлгүүрт очиж байна гэж зүүдэлж байжээ.

	Унтаж байгаа хүний нүүрийг хөнжлөөр битүүлэхэд тэрээр Сахарын элсээр аялж цангах халууцахын зовлонг эдэлж явна гэж зүүдэлж байжээ.

	Янз бүрийн дуу чимээ, үнэртэй бодисыг биед хүргэх буюу ойртуулах, өвдөх, биеийн байрлал өөрчлөгдөх, халуун хүйтний сэрэл үүсгэх зэрэг нь зүүдлэх шалтгаан болдог байна. Бидний дотор эрхтнүүдээс (зүрх, уушги, ходоод, давсаг) гарсан цочрол чухал үүрэгтэй. Жишээлбэл: дүүрэн байгаа ходоод, давсаг гэх мэт дотор эрхтнүүдээс төвд дамжих түлхэц мэдээлэл зүүдлэхэд үлэмж нөлөөтэй гэж К. М. Быков заажээ.

	Эдгээр цочроогчдын хүч дөнгөж ихсэж эхлэх үед мэдэгддэгийг тогтоожээ. Ерийн үед ходоод, зүрх, элэг зэрэг эрхтний сэрэл мэдрэгдэж байдаггүй. Өөрийн үйл ажлаа эрхлэн байгаа хүн аль нэгэн эрхтнийхээ ямар нэгэн дутагдлыг анхаардаггүй байж ч болох юм. Нойрсох үед гаднын цочролыг хүлээн авах нь эрс багасах учраас уг эрхтний үйл ажиллагааны харьцангуй бага хямрал ч гэсэн саатал тайлагч болж чаддаг байна. Яагаад оройн хоолыг их идсэний дараа голдуу хар дарж зүүдэлдэг юм бэ? Тийм нэгэн зүүдний тухай эш татъя.

	 

	«Хүнхэр таазтай ямар нэгэн харанхуй байрны шалан дээр би хэвтээд, зүүдэлж байна. Би юутай ч холбогдоогүй хэр нь сулхан хөдөлж байх юм. Миний ойролцоо хар хувцастай хүмүүс ямар нэгэн зүйл хийнэ. Бүх бие хүнд оргиж, цээж дарагдаж амьсгалахад төвөгтэй байлаа. Одоо зөвхөн л цээжин дээр чулуу байгааг мэдэрч тэр чулуу улам томорсоор байх юм. Аймшиг нөмрөн, сэрэхэд гэдэс дотор эвгүй оргиж байлаа» 

	 

	гэжээ.

	Ямар нэгэн өвчтэй хүмүүс голдуу зүүдэлдэг байна. Зүрхний өвчтэй хүмүүс хар дарж зүүдлэх нь цөөнгүй. Тухайлбал тийм өвчтөн баавгайтай төстэй лут амьтдаас амь гарч байгаагаар зүүдэлдэг аж. Бүх бие суларч зүрх дэлсэж найдваргүй байдал үүссэн мэт санагдана.

	Өдөр тутмын ажлаа эрхлэн байгаа хүмүүс аажмаар үүсэж байгаа өвчнийг голдуу мэдэхгүй байдаг бөгөөд түүний муу муухай шинж байдлыг зүүдэндээ мэдэж болно. Жишээлбэл: Нэг хүн шөнөжингөө нэгэн төрлийн зүүд зүүдэлжээ. Түүнийг хэн нэгэн хүн багалзуурдан, амьсгал нь давчдан хоолой нь өвдөж зүүдэлжээ.

	Дараа нь тэр хүний гүйлсэн булчирхай өрөвсөж болно.

	Эмнэлгийн ном сударт иймэрхүү тохиолдлын талаар олонтоо бичсэн бий.

	Бүр дээр үед хөл нь чулуу боллоо хэмээн нэгэн хүн зүүдэлж, хэдэн өдрийн дараа тэр хөлд нь саа өвчин туссаныг Гален ажигласан байна. Лермиттийн эш татсанаар нэгэн хүн ямар нэгэн амьтанд хөлөө хазууллаа гэж зүүдэлжээ. Зүүдэлснээс хойш удалгүй түүний тэр хөлд нь шарх үүссэн аж.

	Шашны сүсэг бишрэлтэй хүмүүс тиймэрхүү зүүдийг аливаа далдын хүчээр үүссэн зөнтэй, ер бусын зүйл болов гэж үздэг. Гэвч тиймэрхүү зүүд ямар ч далдын хүчгүй, ер бусын зүйл биш юм. Аажмаар үүсэж буй өвчин өдрийн цагт олон янзын цочролын нөлөөнд дарагдаад хүнд мэдэгддэггүй. Шөнө унтах үед уураг тархины гадар, түүний доод төвүүдэд саатал үүссэнээс гаднын цочроогчдын нөлөөлөл багасаж өвчилж буй эрхтнүүдээс цочрол тархины гадарт дамжин тэрхүү «зөнтэй мэргэн» зүүдийг үүсгэдэг байна.

	Гадна, дотор эрхтнүүдийн цочрол өөрсдийн ерөнхий шинж чанараас хамаарахгүй адилхан зүүд үүсгэдгийг тэмдэглэх хэрэгтэй. Ялангуяа унтахын өмнө хүчтэй догдлох, санаа зовох, их дарвиж ярилцах зэрэг нь унтахад муугаар нөлөөлж удаан тавтай унтаж чадахгүй болгож болно.

	Эдгээрийн үр дүнд тухайн амьдрал байдал буюу өөр ямар нэгэн хэрэг явдлаас үүсэх болгоомжлол, алив сэтгэгдэл, найдварыг тусган зүүдлэх маягаар зуур зуурхан сэрэх нь харьцангуй их амархан байдаг.

	Энэ нь мэдээжээр гадрын эсийн аль нэгэн цочрол түүнд бүх амьдралын турш ул мөрөө үлдээж байгаа явдал ч биш юм. Саатлын зарим ул мөр нь гүнзгий байхад зарим нь түүнээс бага, гурав дахь нь хөөрлийн байдалд байдаг.

	Заримдаа ямар нэгэн тохиолдлын зүйлс бидэнд эртний өчүүхэн явдлыг санагдуулж бидний ухаан санаанд тэрээр яаж хадгалагдаж байсныг гайхдаг явдал ч байдаг билээ. Тийм төрлийн үзэгдэл зүүдэнд тохиолддог ажээ.

	Бидний танилуудын хэн нэгний нь бага зэргийн өвчтэй байдал уулзах үед мэдэгдэхгүй байж болно. Харин энэ юуны түрүүнд зүүдэнд ялимгүй сэтгэгдэл төрүүлж улмаар түүний өвчтэй байгааг зүүдлэх нь цөөнгүй. Нойрондоо өвчин зовлон, үхэл, оршуулгыг үзэх нь цөөнгүй байдаг.

	Царай зүс муутай болох зэрэг чухамдаа үүсэж байгаа өвчнийг тусгах зүүд нь учрах аюултай үнэхээр тохирох зэрэг нь сүсэг бишрэлтэй хүмүүст сүрхий сэтгэгдэл төрүүлдэг ажээ. Хэрэв өвчин үүсэхгүй бол зүүд мартагдаж ямар ч ач холбогдолгүй болно.

	Н. Е. Введенский, И. П. Павлов нар зүүд үүсгэх нэг төрлийн гаж үе хэмээх шалтгаан байгааг тогтоожээ. Саатлын тодорхой нэгэн үе шатанд хүчтэй цочрол нь сул, сул нь хүчтэй маягаар үйлчилж эхэлдэг ажээ. Иймээс саатал тайлах буюу унтаж эхлэх үед урьд цочроогч болж байсан сулхан ул мөрүүд голлох үүрэгтэй болж болно.

	Зүүдэнд зөвхөн өнгөрсөн санагалзал төдийгүй өнөөгийн хэрэг явдал, бидний айдас болгоомжлол, итгэл найдвар, мөрөөдөл зэрэг хүний амьдралд байдаг үнэн зүйлс тусгагддаг. Зүүд нь тархины гадарт янз бүрийн ул мөрийг үлдээж, тэр ул мөр нь бидний дээр үзсэнээр дараагийн зүүдэнд амилж болохыг харгалзах хэрэгтэй.

	Хэрэв ямар нэгэн хүн өөрийн зорьсондоо хүрэхдээ түүнийхээ үр дүнг тодоор төсөөлөн бодох боломж гарч, тэрхүү найдвар буюу болгоомжлол зэргээр зүүдэлж болно.

	Бодит байдалтай зүүд таарах тохиолдолд сүсэг бишрэлтэй хүмүүс мэргэн зүүд зүүдлэв гэж үздэг ажээ. Тийм хүмүүс ямар нэгэн эвгүй зүүд зүүдэлж золгүй явдлыг ёрлон, мартамхай цочромтгой болж нойргүйдээд улмаар хоолны дуршил нь муудаж чухамдаа түүнд эвгүй байдал үүсэж болно гэдгийг санах хэрэгтэй.

	Хэрэв амьдралд зайлшгүй болох хэрэг явдлыг хүлээн байгаа бол зүүдэлж болно. Бид сэрэнгэ үедээ болох хэрэг явдлыг тэр бүр урьдчилан тааж чаддаггүй бөгөөд тийм тусмаа уураг тархины гадар сааталд байгаа буюу нойрсох үед бүр ч боломжгүй юм.

	Үнэндээ зүүд ирээдүйн болох зүйлийг урьдчилан таадаг зүйл биш ээ. Гэхдээ байсан буюу байгаа зүйлийг зүүдэлж болно. Зүүд бол зөвхөн өвөрмөц маягийн өөрчлөлт бүхий хүний уураг тархины үйл ажиллагааны үргэлжлэл юм.

	Унтаж байгаа хүнд үл ойлгогдох ямар нэгэн нууц, ангид байгаа бөгөөд бэлгэ дэмбэрлийн утга агуулгатай зүйлийг зүүдэндээ эрж хайх нь ямар ч үндэслэлгүй билээ.

	Зүүдлэх үед юуны түрүүнд илүү ажилласнаас ядарсан хоёрдугаар дохионы тогтолцоо сааталд ордог гэж И. П. Павлов үзжээ. Учир нь илүү сэрлийн байдалд байгаа нэгдүгээр дохионы тогтолцоо, түүний дүрс үүсгэгч үйлчилгээгээр уг байдал үүсэж улмаар зүүдлэхэд нөлөөлдөг байна. Үүнд харьцангуй хязгаарлагдмал байдалд байгаа сэрлийн бөөгнөрөл дөхөм болдог.

	Дохионы хоёрдугаар тогтолцоог бүхэлдээ саатал давамгайлах нь сэтгэх ажиллагааны бууралт, замбараагүй байдал бодол тасалдахад хүргэнэ.

	Хүн нарийн дэс дараалалтай зүүдлэх нь нэлээд ховор бөгөөд тавьсан зорилгоо зөв шийдвэрлэх, өдрийн ажлын үргэлжлэл болох ажлаа бүтээлчээр биелүүлэх нь бүр ч ховор юм.

	
ЗҮҮД, НОЙРНЫ ТАЛААРХ ШИНЭ БАРИМТ

	Сүүлийн жилүүдэд шөнийн хэвийн нойрны үеийн уураг тархины биоцахилгаан идэвхжилийг судлах явцад нойр, зүүдний тухай шинэ мэдээ баримт илэрлээ. Ердийн нойрны үед тархины цахилгаан зураглал хоёр шаталсан дараалалтай явагдана. Үүнд: эхлээд секундэд 15—18 удаагийн давтамжтай биоцахилгаан идэвхжил, дараа нь тархины гадар, доод төвийн хэсгээр секундэд 2—4 удаа тархах буюу түүнээс бага давтамжтай аажим өндөр вольтын идэвхжил юм. Энэ хоёр үе шат хүзүүний булчин чангарах, нүдний алимын хөдөлгөөн бараг арилснаар илэрнэ.

	Хүн, амьтдын сэрэнгэ ба сэрэх үеийн тархины цахилгаан бичлэгт секундэд 30 хүртэл буюу түүнээс илүү давтамжийн бага хазайлттай түргэн хэм гарна.
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	Амьтдын тархины янз бүрийн хэсэгт залгаж дасгасан электродын тусламжтайгаар нойрсох үеийн цахилгаан идэвхжилийг улам тодруулсан судалгаа нь амьтад унтсанаас 50—70 минутын дараа нойрны тод шинж болох удааширсан цахилгаан идэвхжил нь 5—10—20 минутын дотор алга болж, сэрэх үед үүсдэг цахилгаан идэвхжилтэй төстэй бага далайцын түргэн хэлбэлзлээр солигддогийг нотолжээ. Энэ үед амьтан сэрэхгүй, хэсэг байзнасны дараа нойрны энэ «гаж» үе нь алга болж удаан долгионоор тодорхойлогдох нөгөө үеэрээ солигдоно. Унтаад 6—8 цаг болсны дараах үеийн туршид «гаж» үечлэл нь 80—90 минут бүрийн дараа бараг тогтмол үүсэж уртассаар өглөөний хэрд 15—20 минут болтлоо өснө.

	Гаж үечлэлийн үед сэрж байгаа хүн дөнгөж сая зүүдэллээ гэж ярьж байжээ. Нойрны гаж үе шат нь унтах бүх цагийн 20—25 хувийг эзэлдэг байна. Гаж буюу «хурдан» нойр, «удаан» нойр хоёрын харьцаа шөнө шөнөд тогтмол байдаг.

	Гаж нойрны үед ялангуяа хүзүүний болон бусад булчингуудын чангарал бага байдаг. Амьтдын толгой нь гэнэт бууж, булчин нь бүр сулрах явдал ажиглагддаг. Амьтад заавал хэвтээ байдалд ордог. Энэ үед нүдний алим хурдан хөдөлгөөнтэй болж амьсгал өнгөц, тогтмол бус болно. Хүний судасны лугшилт түргэсэж, цусны даралт ихэснэ. Гаж нойрны тод шинж бол ургал мэдрэлийн үйл ажиллагаа тогтоолгүүжин, хувьсамтгай болох явдал юм.

	Демент 1960 онд хүний гаж нойрны судалгааныхаа үр дүнг нийтлүүлжээ. Шинжлүүлсэн хүмүүс гаж нойронд орох бүрдээ сэрж байжээ. Тийнхүү гаж нойрны үргэлжлэх хугацааг 80—90% богиносгож чадав. Шинжлүүлэгчдийг сэрээхэд дараагийнхаа шөнүүдэд урьдахаасаа улам илүү хүч шаардаж, улмаар гаж нойрны шинж гаж нойргүй байх тусам улам ихсэж байжээ. Арван таван хоног гаж нойргүй байсны дараа ч түүний үргэлжлэх хугацаа нойрсох хугацааны 60%-ийг эзэлж байжээ.

	Зүүд, гаж нойртойгоо холбоотой болох нь эрдэмтдийн олон тооны судалгаагаар батлагджээ. Зүүдлэх хугацаа бодит байдалд болж өнгөрдөг үйл явдлын цаг үетэй адил төстэй байдаг байна.

	Зүүдний нэгэн янзын тогтмол байдал нь түүнийг бие махбодод чухал шаардлагатай бусад (хоол боловсруулах, амьсгалах г. м.) өвөрмөц үйл ажиллагаатай адил юм гэсэн ойлголт төрүүлдэг байна. Шинжлүүлэгч хүнд удаан хугацаагаар гаж нойргүй байсны дараагаар уймрах, айх, сэтгэлийн дарамтад орох зэрэг неврозын байдал бий болж байсныг илрүүлжээ. Мөн хоолны дуршил ихэсдэг нь ажиглагджээ. «Түргэн» нойртой болсны дараах эхний үед нойрны зүүдтэй хэсэг нэмэгдэж гаж нойрны «нөхөлт» бий болдог байна.

	Амьтдын түргэн буюу гаж нойрыг хангах мэдрэлийн механизмын өвөрмөц судалгаагаар нойр хурдан, аажим үүсэх нь уураг тархины янз бүрийн бүтцүүдээс хамаардгийг тогтоожээ. Уураг тархины гадаргыг авсны дараа түргэн нойр ажиглагдаж болохыг заажээ. Түргэн нойр үүсгэх тархины баганын хариуцлагатай хэсэг нь тархины торлог байгууламж юм.

	Ердийн нойр нь аажим цахилгаан идэвхжилээр эхэлдэг. Нойр нь уураг тархины гадраар үүсгэгдэх бие эрхтний чухал үйл ажиллагааны нэг юм. Түргэн нойрны дараагийн илрэл нь үечлэн үүсэх «архисна» буюу нойрны эртний механизмын илрэл юм гэсэн таамнал бий. Ийнхүү унтах үед цахилгаан идэвхжилийн хоёр хэлбэр байдгийг олжээ. Нэгдүгээр нь аажим буюу ээрүүл хэлбэрийн долгионтой өндөр давтамж (удаан нойр), хоёрдугаар нь шигүү нам давтамжит долгион (түргэн нойр) юм. Тархины гадаргүй амьтдад нэгдүгээр хэлбэрийн тархины цахилгаан бичлэг хэзээ ч илэрдэггүй. Энэ ажиглалтаас үзвэл удаан нойр нь уураг тархины гадрын үйл ажиллагааны үр дүн бөгөөд харин түргэн нойр тархины баганын доод хэсэгтэй өөрийн гарлаар заавал холбоотой байна гэсэн дүгнэлт хийжээ.

	Янз бүрийн бодисууд түргэн нойрны үеийг уртасгаж, богиносгож болно. Жишээ нь өндөр температур түргэн нойрыг бүрэн дарангуйлна. Түргэн нойр нь бие эрхтний хэвийн үйл ажиллагаанд чухал шаардлагатай, амьсгал, цусны эргэлт шиг өвөрмөц байдал юм гэсэн дүгнэлт бий.

	Нүдний түргэн хөдөлгөөн зэрэг зүүдний бусад шинжүүд өөрөөр хэлбэл зүүдэлсэн үеийн өвөрмөц шинжүүд цахилгаан идэвхжилийн үечилсэн хэлбэлзлүүд сэрэнгэ байх үед ч илэрч байдаг байна. Энэ нь нойрсох ба сэрэнгэ байх явдал бол хоёр өөр байдал биш, харин уураг тархины ажиллагааны түвшин дэх тогтмол хэлбэлзлийн туйлын илрэл гэсэн дүгнэлт хийх боломжийг зарим судлагчдад өгчээ. Зүүд бол сэтгэл санааны хэвийн байдлыг дэмжихэд тодорхой үүрэг бүхий ердийн нойрны байнгын хэсэг гэж В. Демент тодорхойлжээ.

	Зүүдийг гүн биш нойрны шинж гэж үзэж болох юм. Түргэн нойр нойрны нэлээд гүнтэй байдгийг сүүлийн жилийн судалгаа харуулав. Үүнийг хүмүүст хийсэн судалгаагаар баталжээ. Дуу чимээнд өгөх хариу урвал удаан нойрны үед хадгалагдаж байх бөгөөд зүүдлэн унтах үед бараг бүрэн арилдаг ажээ.

	Түргэн нойрыг хариуцах тархины тусгай байгууламж байдаг нь зүүд нойрноос төдийгүй, бас гаднын цочрол харьцангуй бага байхаас ихээхэн хамаардгийг баталж байгаа хэрэг юм. Ер нь нойрны үед түргэн зүүд үүсэж болохыг ажиглалтаар баталжээ. Гаднын цочрол энэ байдлыг дарангуйлж байдаг. Үүнтэй уялдан зарим эрдэмтэд түргэн нойр гаднын түлхээсээр 24 цагийн турш тогтмол шинэчлэгдэх хандлагатай байна гэж үзэж байна.

	Сэтгэл, мэдрэлийн олон өвчнүүд нойрны хямралаас шалтгаалан үүсдэг учир сэтгэл, мэдрэлийн зарим хямралд түргэн нойрны үйл ажиллагааны өөрчлөлттэй ямар холбоотой байдаг талаар үйл зүйч, эмнэл зүйчдийн хийсэн дүгнэлтүүд бий. Одоо үед сэтгэл зүйчдийн анхаарал сэтгэл мэдрэлийн өвчтөний түргэн нойрны ерөнхий байдал, түүний давтамж болон үргэлжлэх үеийн гажилтыг илрүүлэхэд чиглэж байна. Эдүгээ сэтгэлийн өвчний хэлбэр бүр дэх өвөрмөц, түргэн нойрны нэлээд гажууд байдал бүрэн илрээгүй байна. Сэтгэлийн өвчлөлийн тодорхой үе шатанд түргэн нойр өөрчлөгдөж тэр нь уураг тархины үйл ажиллагааг юуны түрүүн хямралд оруулдаг гэдгийг өдгөө нэгэнт баталжээ. Түргэн нойргүй болгох хүчин зүйл нь бусад зүйлүүдтэй харилцан үйлчлэлцэж сэтгэлийн өвчнийг үүсгэдэг ажээ.

	Ийм асуудлыг судлах явдал солиорлын учрыг танин мэдэхэд чухал ач холбогдолтой юм.

	Английн мэдрэлийн нэрт эмч Жексон «Та зүүдний учрыг олоод солиорлын учрыг олох хэрэгтэй» гэж сургаж байжээ.

	Эдгээр сонирхолтой судалгаанууд нь олон асуудлыг дэвшүүлэн тавьж байна. Орчин үед зүүдний тухай зарим алдаатай ойлголтыг залруулж байна. Жишээлбэл: Нэг шөнийн болон хэд хэдэн шөнийн зүүдний хоорондох холбоо, сэрэнгэ үеийн сэтгэл санааны үйл ажиллагаа, сэтгэл мэдрэлийн өвчин үүсэх тухай болон мөн нойр хямрах эмнэл зүйн янз бүрийн хэлбэрийн үе, тухайлбал нойргүйдэхэд түргэн нойрны хямрал ямар үүрэгтэй хийгээд ер нь удаан ба ердийн нойрны үеийн сэтгэл санааны байдал, үйл ажиллагааны тухай зэрэг асуудлууд урган гарч ирнэ.

	
ГИПНОЗ

	Гипноз аль дээр үеэс мэдэгдэж байсан боловч түүний үйл зүйн мөн чанарыг дөнгөж XIX зууны сүүлчээр нээжээ.

	Гипноз гэдэг нь грекээр нойр гэсэн үг боловч нэлээд хэвийн бус нойр юм. Гипнозод орсон хүний гадна байдал нь яг л унтаж байгаа юм шиг, түүний амьсгал, судасны лугшилт нь удаан, булчин нь суларсан, нүд нь аниатай байдаг. Гипноз хийлгэсэн хүний ихэнх нь сэрснийхээ дараа жинхэнэ нойр байв уу, үгүй юу? гэдгийг тодорхой мэддэггүй, унтсан ч юм шиг, үгүй ч юм шиг гэж хариулдаг. Гипнозын байдалд байгаа хүн хэлсэн ярьсан, тушаасан бүхнийг явах, ярих, бичих зэрэг нарийн үйлдлүүдээр хариулдаг байна. Гипнозод орох гэдэг бол гадна бодит шинж, дотоод сэрлээрээ унтах сэрэнгэ байх хоёрын хоорондох тодорхой нэгэн дундаж байдал юм. Гипноз нь хагас ердийн нойртой төстэй боловч зөвхөн өвөрмөц зохиомол нөхцөлд үүсэж тодорхой шинж тэмдгээр илэрдгээрээ онцлог юм.
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	И. П. Павлов өөрийн болон шавь нарынхаа судалгааны нарийн баримтуудын үндсэн дээр гипноз нь ердийн нойр шиг саатлын процесст үндэслэдэг гэдгийг тогтоосон билээ.

	Тэр: «гипноз бол мэдээжээр нойр юм. Энэ нь өөрийнхөө мөн чанараар нойрноос ялгагдахгүй ч гэсэн харин онцлог байдлаараа жишээлбэл зугуухан унтах, өөрөөр хэлбэл эхлээд маш өчүүхэн, зурвасхан хэсгээр, дараагаар нь улам улам тэлсээр амьсгалын төв, зүрхний цохилт гэх мэт зүйлсийг яльгүй сулруулах боловч тэдний ажиллагаанд огтхон ч саад болохгүйгээр тархины их тал бөмбөлгөөс доод төвүүдэд түгэн тархах нойр юм» гэжээ.

	Гипнозыг И. П. Павлов заримдаг нойр гэж үзжээ. Хэрэв ердийн нойронд саатал, их тал бөмбөлгийн бүх гадар, тэр ч байтугай уураг тархины доод төвийн хэсгийг нөмрөн авдаг бол гипнозын үед саатал гадрын зөвхөн тусгаарласан зарим хэсгийг хамардаг байна. Гипнозын саатал, нөхцөл байдлаасаа хамаарч их тал бөмбөлгийн аль нэгэн хэсгийг хамарч нэг үе их, нэг үе бага үргэлжлэлтэй явагдана. Харин гипнозын байдал аль ч үед гэсэн гипноз хийлгэсэн хүний дуу хоолой түүний хэлэх үнэмшүүллийг хүлээн авч байгаа тархины гадрын хязгаарлагдсан хэсэг нь үйл ажиллагаагаа үргэлжлүүлж «Сэрлийн манааны голомт» хадгалагдах буюу өөрөөр хэлбэл гипноз хийлгэгч ба хийгчийн хооронд «раппорт» гэж нэрлэгдэх холбоо тогтоогдоно.

	Ердийн гүн нойрны байдалд байгаа хүний сонсголын хүлээн авагчийг тал бөмбөлгийн гадраар түгэн тархсан саатлын процесс нөмрөн авах бөгөөд гаднын гаралтай ямар нэгэн дуу чимээгүй байдалд тэрээр нэгэн адил мэдрэг биш болно. Гүн гипнозод орсон хүн өөртөө тооцоогүй, хаана байгаагаа мэдэхгүй, гаднын цочролд хариулахгүй, тэр үед байлцсан хүмүүсийн дууг сонсохгүй мөртөө зөвхөн гипнозын хамааралтай бүх зүйлийг их тод хүлээн авч түүнд хариулж чаддагийг илрүүлжээ. Гипноз хийлгэсэн хүн зөвхөн гипноз хийгчийн дууг сонсож гагцхүү өөрт нь хариулна. Гипноз хийгч нь гипноз хийлгэгч ба гадна ертөнц хоёрын хооронд зууч болно. Тусгаарлагдсан «раппорт»-ын гол онцлог бол гипнозыг ердийн нойрноос ялгадагт оршино.

	Хэрэв гипноз хийлгэсэн хүн сэрэлгүйгээр гипнозын нойрноос ердийн нойронд шилжих буюу гаднын тусламжгүйгээр өөрөө сэрэх, эсвэл хэд хэдэн цагаар дараалан унтаж болдог. Ердийн нойрноос гипнозод оруулж болдог арга бий. Энэ нь эмчилгээний зорилгод чухал ач холбогдолтой юм. И. П. Павлов, В. М. Бехтерев нарын судалгаагаар ердийн нойрноос гипнозод шилжих буюу эсрэг шилжилт нь тэдний төрөл нэгтэй болохыг гэрчилдэг билээ.

	И. П. Павлов амьтад дээр хийсэн судалгаагаараа харааны болон дуу чимээ, халуун хүйтэн, механик зэрэг нэгэн төрлийн сулавтар цочруулын үйлчилгээнд гипнозын байдал үүсдэгийг тогтоожээ. Нэгэн янзын цочруулын удаан хугацааны сулхан үйлчлэл тархины хүлээн авагчийн мэдрэлийн эсийг ядраан сааталтай болгож улмаар бүх гадраар тархаж, нойр буюу гипнозын байдлыг үүсгэнэ.

	Гипноз нойр үүсгэх энэ зарчим хүн дээр адил юм. Нөхцөлт цочруулыг хэрэглэж, нойрыг дагалдуулан нөхцөлт рефлексийг үүсгэн улмаар нойр буюу гипнозыг үүсгэх боломж бий болгож байгаа юм. Хүнд ийм нөхцөлийн цочролууд голдуу хэл ярианы цочролууд болдог. Өөрөөр хэлбэл нойрмог байдлын үйл зүйн үзэгдлийг тодорхойлогч, нэгэн өнгө аялгаар дахин давтан хэлэх үг хэл болж өгнө. Хэрэв өдөр бүрийн амьдралд үг нь «зоригжуулах» буюу эсвэл «урам хугарах» зүйл болдог бол гипнозын үед үгний үйлчлэл нь бараг ид шидийн хүчийг олдог ажээ.

	Эмнэл зүйн болон лабораторийн судалгааны дүн нь гипнозын тусламжаар амьсгал ба зүрхний цохилтын давтамж, цусны даралтын ихсэлт, тэр ч байтугай цусны чихэрлэгийн найрлага, ходоодны шүүсний ихсэлт, багасалт, биеийн халуун хүйтэн зэрэгт нөлөөлж болно гэдгийг нотлов.

	Энэ бүх баримт нь анагаах ухаанд өргөн дэлгэр хэрэглэдэг үгний үйлчилгээний ер бишийн хүчтэйг гэрчилж байгаа хэрэг билээ.

	
НОЙРНЫ ХЯМРАЛ

	Нойрны хямрал нь сэтгэл, мэдрэлийн төдийгүй бусад түгээмэл тохиолдох ердийн өвчнүүдийг дагалдан олонтоо тохиолддог удаан хугацааны шаналгаат байдал юм.

	Нойрны хямрал гэдэг нь нойр хэтрэх, нойргүйдэх гэсэн үндсэн хоёр хэлбэрээр илэрнэ. Нойрны хямрал ихэнхдээ хэт ядрах, мэдрэлийн тогтолцооны ачаалал хэтрэх, эсвэл тохиромжгүй нөхцөлд эвгүй унтах үед үүсдэг.

	Нойр хэтрэх явдал бололцоо нөхцөлийн улмаас нойроо тогтмол алдсан хүмүүст ихэвчлэн ажиглагддаг бөгөөд энэ нь нойрны эмгэгт хямрал биш юм. Учир нь тухайн үед бие эрхтний амрах амьдралын шаардлага ердөө хангагдаагүй байгаа хэрэг билээ.

	Зарим хүмүүс, шөнө хангалттай сайн унтсан ч өглөөний нойрондоо дийлдээд байдаг нь тэдний нойрноос сэрэх явц удаан байгаагийн шинж байж болно. Ийм хүмүүс унтаж сэрмэгц мэдрэлийн тогтолцоог сэргээх, чангаруулах гимнастик хийх, өөрөөр хэлбэл сэтгэлийн зориг гарган өөрийн биеийг ажлын өдрийн дэглэмд хүчлэн оруулах хэрэгтэй. Мэдрэлийн тогтолцооны ачаалал хэтэрсний үр дүн бол мэдрэлийн тогтолцооны үйл ажиллагаа султай хүмүүст нойр ихдэх байдлаар илэрдэг.
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	Эмгэгийн улмаас ихсэн олон хоногоор үргэлжлэх энцефалит буюу уураг тархины өрөвсөлт өвчнүүдийн үед их нойрсоно. Эдгээр өвчнүүдийн үед хүн заримдаа долоо хоног буюу түүнээс илүү ч унтаж болно. Тийм нойрыг тархины дугжраат өвчний нойр гэнэ. Энэ нь унтаа байдалд байгаа хүмүүсийг оршуулах тохиолдол, «худал үхэл»-ийн тухай яриа гарахын үндэс болж байжээ. Анагаах ухааны хөгжлийн орчин үеийн шатанд тийм явдал гарах үндэсгүй юм. Яагаад гэвэл зөвхөн гадна талаасаа эмнэл зүйн үхэлтэй төстэй хамгийн гүнзгий саатлын байдалд байна уу, эсвэл ажиллагаа нь хэдийгээр эрс суларсан байх боловч уушги зүрх нь ажиллаж дугжраа өвчний байдалд байна уу? гэдгийг эмч нар таньж мэддэг болжээ.

	И. П. Павлов тархины өрөвсөл өвчтэй хүмүүст нойр ихсэх явдлыг эрдэмтэн Гесс, Эконом нарын үзсэний адил тайлбарласан бөгөөд тэрээр «нойрны төв» гэмтсэнээр биш, харин дотор эрхтний цочролыг дамжуулах олон тооны мэдрэлийн зам гэмтэж бие махбод түүний эд эс, янз бүрийн дотор эрхтнүүдээс тархины гадарт очиж түүнийг сэрэнгэ байдалд барьж байдаг бөөн цочролын холбоо тасалдсанаас болно гэжээ. Ингэснээр уураг тархины гадрын олон тооны мэдрэлийн эс сааталд орж тайван байдал үүсээд улмаар нойр эхэлдэг байна.

	Зарим тохиолдолд, ялангуяа уураг тархины гэмтэл буюу халдварт өвчнөөр өвчилсний дараа «мансууран бадайрах» хэмээх дийлдэшгүй нойр үүсдэг. Энэ өвчний хөдлөлт хэд хэдэн минутаас хагас цаг, түүнээс илүү хугацаагаар үргэлжилж болдог. Өвчтөн хөлөө автоматаар зөөж тавин замаа үргэлжлүүлэн явуут унтдаг аж. Тийм хөдлөл маягийн нойр ажлын үеэр яриан дунд болон бусад янз бүрийн байдалд үүсэж болох ажээ.

	Өвчний үед тархины гадрын эс илт тамирддаг нь эмнэл зүйн ба үйл зүйн шинжилгээгээр илэрдэг.

	Үргэлжийн хэт нойрсох байдал тархины халдварт өрөвсөл, уураг тархины гэмтэл, тархины хавдар, уураг тархины судасны өвчнүүдийн үед ажиглагддаг. Уураг тархины судас хатуурах өвчний үед судас хатууран, ухаан суларсан хүмүүсийн нойрны хоногийн хэм алдагдаж өдрийн цагт мансууртлаа унтах ба харин шөнө нойр нь тогтворгүйтдэг байна.

	Орчин үед үргэлжилсэн буюу үечилсэн нойр ихдэлтийг нойрны хямрал биш, харин сэрэнгэ байх үеийн хямрал юм гэж үзэж байна. Нойрсох ба сэрэнгэ байх явдал нь унтах - сэрэнгэ байхын нэгдмэл хэмтэйгээ нягт холбоотой байдаг. Жишээлбэл энэ хэмийн нэг үе болох сэрэхийн хямралаас болоод нөгөө нэг үе болох шөнийн нойрны хямрал шууд гарна. Орчин үед эмч нар нойрны өөрчлөлтийг эмчлэхдээ энэхүү байдлыг тооцдог юм.

	Сэрэхийн хямрал нэлээд ховор тохиолдоно. Унтаж сэрчхээд сэрэнгэ байгаа өвчтөн нэлээд хугацаанд зүүдэлсэн зүйлээ бодит юмнаас ялгаж чадахгүй, зүүдэндээ үзсэн хэрэг явдлыг үнэхээрийн болсон мэтээр бодож байдаг байна.

	Дутуу сэрсэн буюу нойрмог байх үедээ («нойрондоо») согтох өвчтөн нэлээд үйлдлийг ухамсаргүйгээр автоматаар гүйцэтгэчихдэг бөгөөд хожим үүнийгээ өөрөө мэддэггүй аж.

	Катаплекси хэмээх сэрэхийн хямралын өөр нэгэн хэлбэрийн үед хэдийгээр нойрноосоо бүрэн сэрсэн байх боловч түр хугацаанд (хэдэн минут, бүр секундийн) нүдээ нээх, хөл гараараа хөдөлгөөн хийх боломжгүй байх явдал байдаг.

	Уураг тархины гадрын дээд хэсэгт нойрны саатал удааширсныг дутуу сэрсэн байдал, харин гадрын хөдөлгөөний хэсэгт нойрны саатал удааширсныг катаплекси байдал гэж тайлбарлана.

	Хүүхэд насанд, унтаж байх үедээ явах (лунатизм), ярих, айж цочих зэрэг нойрны хямралууд тохиолдох нь цөөнгүй.

	Сэрэлгүйгээр босож тасалгаа дотуураа явах, юм хурааж янзлах буюу ямар нэгэн зүйлийг хийж бүтээх тохиолдол бий. Тэр ч байтугай «зүүдлэн явагч» гадаа гарч байшингийн хонгил өөд авиран толгой эргэм өндөрт нарийхан ирмэг даган явж байснаа дараа нь орондоо эргэж орох буюу шалан дээр хэвтээд өгдөг байна. Тэр, унтаж сэрээд зарим хэсэгхэн дурсамжийг бүдэг бадаг санах авч, шөнө босож явсан тухайгаа ерөөс мэддэггүй байна.

	Унтаагаар явахад ухамсарт явдал үүсэхгүй. Тэр үедээ хүрээлэгч орчны цочролыг хүлээж авах нь эрс явцууран өөрчлөгдсөн байдаг аж. Унтаагаар явах тохиолдлын үед тархины гадрын нэг хэсэг нь саатаж нөгөө (хөдөлгөөний) хэсэг нь харьцангуй сэрлийн байдалд байдаг. Үүний үр дүнд хүн унтаа үедээ нэлээд нарийн хөдөлгөөнийг гүйцэтгэх буюу хэсэг бусаг үг, өгүүлбэрийг хэлэх, дуулах, ёолох болон тодорхой бус авиагаар хашхиран өгүүлэх чадвартай байдаг байна.

	Мэдрэлийн тогтолцооны зарим өвчнүүд, ялангуяа хүүхдэд уур ихдэх зэрэг өвчнүүд унтаагаараа явахын шалтгаан болдог ажээ.

	Унтаагаараа явах сартай ямар нэгэн холбоотой мэтээр ярьдаг ойлголт ямар ч үндэслэлгүй юм.

	Шөнийн хиймэл гэрэлтүүлэггүй байсан дээр үед, унтаагаараа явагчийн сонин ааш үзэгдлийг шөнийн сарны гэрэлд амархан олж харж болдог байсан учир энэхүү ойлголт үүссэн байна. Түүнээс гадна сарны гэрэл, дэнгийн гэрэл, гудамжны дэнлүү зэрэг бусад аль ч төрлийн сулавтар цочролууд нэгэн адил аниатай зовхиор нэвт тусаж зарим тохиолдолд унтаж байгаа тархийг хэсэгчлэн сэрээж чаддаг учир унтаагаараа явах хандлагатай хүмүүст уг үзэгдлийг үүсгэж болно.

	Шөнийн айдас нь гол төлөв хүүхдийн буруу хүмүүжил, амралтын муу зохион байгуулалт, хүрээлэгч юмсын замбараагүй байдлын үр дагавар юм. Хэрэв ялангуяа унтахын өмнө хүүхдийг айлгахгүй, түүнд аймшигтай үлгэр түүх ярьж өгөх юм бол эдгээр нь шөнө айдас хүргэхийн шалтгаан болж хүүхэд орноосоо үсэрч босох, орилох, гараа савчих, ямар нэг юм түлхэх зэрэг хөдөлгөөнийг хийдэг байна.

	Шөнийн айдсыг дараах журмаар тайлбарладаг. Үүнд: хэтэрхий ер бусын сэтгэгдэл, уураг тархины гадарт сэрлийн тогтвортой голомт үүсгэж тэр нь нойрсоход нөлөөлж байгаа хэрэг юм. Энэ сэрэл хүүхдийг унтаж байх үеэр аймшигтай зүүд зүүдлэхийн эх үүсвэр болж болно.

	Нойрны эдгээр бүх зөрчлийг арилгахад эмчийн оролцоо хэрэгтэй бөгөөд түүний орчин үеийн эмчилгээ нь сайн үр дүн өгнө.

	
НОЙРГҮЙДЭЛ

	Тухайн хүнд туйлын шаналгаатай гажиг бол нийгмийн ач холбогдолтой эмгэг юм. Дэлхийд нойр муудлаа гэж зовуурилдаг хүмүүс олон байна.

	Нойргүйдлийг түргэн ядрах, айж цочих, толгой өвдөх, сэтгэл санаа хямрах, хөдөлмөрийн чадвар буурах зэрэг байдал дагалдан гарч ирдэг.

	Статистикийн мэдээгээр АНУ-ын бүх насанд хүрэгчдийн гуравны нэг нь, Английн дөрөвний нэг нь, Францын тавны нэг нь нойргүйдэх өвчнөөр шаналж байна.

	Нойргүйдэл гэгч юу вэ?

	Нойргүйдэл гэдгийг огт нойргүй болсон мэтээр ойлгож болохгүй. Ер нь огт нойргүй болох явдал хэрхэвч байж болохгүй билээ. Бүрмөсөн нойргүй болсон тохиолдлуудын тухай хэвлэлийн мэдээг үнэмшиж болохгүй нь мэдээж юм.

	Сэрэнгэ байдал ба нойрсож буй үед бичсэн тархины цахилгаан бичлэгийн удаан хугацааны шинжилгээ судалгаагаар хүмүүс нойргүй байж чадахгүй гэдгийг тогтоосон билээ.

	Нойргүйдэл гэдэг бол ямар нэгэн өвчлөл, тэр тусмаа сэтгэл мэдрэлийн өвчнүүдээс үүдэн гарсан нойрны тооны ба чанарын зөрчил мөн. Нойргүйдэх үед шөнийн нойр бүрмөсөн алга болох биш, харин түүний бүрэлдэхүүн хэсэг болох унтаж эхлэх, нойрны гүн, түүний үргэлжлэх хугацаа хямарна.

	Бидний дээр үзсэнчлэн хүмүүс сэтгэл хангалуун нойртой, ердийн хөдөлмөрийн чадвартай байхын тулд хоногт 4—5 цагаас 8—10 цаг хүртэлх хугацаагаар нойрсох зайлшгүй шаардлагатай байдаг. Энэ хугацаа нь хүн тус бүрд өөр өөр байж болно. Жишээлбэл I Петр, Наполеон нар хоногт 5 цагаас илүүгүй унтаж, харин Эдисон ердөө хоёрхон цаг унтдаг байжээ. Хэдийгээр тийм богино хугацаагаар унтаж байсан боловч тэдний хөдөлмөрийн чадвар нь гайхалтай сайн байжээ.
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	Нойргүйдэл эмнэл зүйн ямар шинж тэмдгээр илэрдэг вэ?

	Нойрсох үеийн хямрал (зүүрмэглэх) нь нойргүйдлийн нэлээд олонтоо тохиолддог илрэл юм. Унтах цаг нэгэнт болсон, аятайхан ор дэр зассан, гаднын ямар ч чимээ шуугиангүй амгалан тайван болж унтах таатай нөхцөл нэгэнт бүрдээд унтах хүслэн хэчнээн байсан ч гэсэн нойр хүрэхгүй байх явдал байдаг билээ. Элдвийн бодол санаа, сэтгэл догдлол, өнгөрсөн өдрийн сэтгэл зовоосон зүйл, түгшүүр төрүүлсэн айдас, улигт дурсамж, болох гэж байгаа сэтгэл догдлуулсан үйл явдал цөм нойронд саад болдог. Ийм байдал олон цагаар үргэлжилснээс шөнө дундаас бүр хойш, заримдаа өглөөгүүр унтах ч удаа байдаг. Ийм бага нойр хүний амрах болон сэрэнгэ тэнхлүүн болоход ердөөс хүрэлцдэггүй ажээ.

	Өнгөц, тасалданги нойр гэж шөнө олон дахин сэрэхийг хэлнэ. Ойр хавийнхаа үг яриа, дуу чимээг бүгдийг сонсож ойлгох, тэр ч байтугай эргэн тойрныхоо үйл явдлыг мэдэрч амархан сэрэх, нойрондоо юм ярих зэргээр хүн, орчныхоо амьдралд оролцох явдлаа үргэлжлүүлж байна гэмээр тийм өнгөцхөн нойр ч тохиолдоно. Ийм нойрны үед голдуу зүүдэлдэг. Тэр хүн өөрийгөө унтсан юм уу, эсвэл зүүрмэглэсэн гэдгээ ч ойлгодоггүй. Нойргүйдлийн ийм хэлбэрийн шаналгаатай хүмүүс огт нойргүй болчихлоо гэж зовуурилдаг. Нойргүйдлийн энэ хэлбэр нь нэлээд хүнд бөгөөд зүдэргээтэй хэлбэр юм.

	Эрт сэрснээс нойрсох хугацаа багасаж болно. Настай хүмүүс ихэвчлэн эрт сэрдэг. Нас ахих тусам нойр багасдаг боловч энэ нь нойрны эмгэгт хямрал биш билээ.

	Эрт сэрэх нь ялангуяа ажил хийдэг ахимаг насны хүмүүст дасаж зохицоогүй бол сэтгэлд нь бэрхтэй байдаг. Эрт сэрэх зуршил өглөө эрт ажлаа эхэлдэг хүмүүсийн эрт босдог ердийн заншлын үр дагавар байж ч болно.

	Яагаад нойргүйддэг вэ?

	Нойргүйдлийг уураг тархинаас хамаарахгүй, шүд, үе мөч, гэдэс, зүрхний өвчин, уушги, амьсгалын замын өвчний үе дэх амьсгаа давхцах, ханиалгах, шээс олон хүрэх, гэдэс хүчтэй дүүрэх гэх мэт бие эрхтний янз бүрийн хэсгээс тархины гадарт хүрсэн цочрол үүсгэж болдог.

	Нойргүй болсон хүмүүсийн нэлээд хэсэг нь уураг тархины органик өвчтэй байдаг. Тархины хавдар, гавал тархины гэмтэл, тархины үрэвсэл, уураг тархины судасны өвчин, тархины судас хатуурах, даралт ихдэх өвчтэй хүмүүс эзэлдэг. Эдгээрээс тархины судас хатууралттай хүн нойргүйдэх нь олонтоо.

	Москвагийн С. С. Корсаковын нэрэмжит эмнэлгийн нэгдүгээр институтийн клиникт проф. В. М. Банщиковын удирдлагаар хийсэн судалгаагаараа зохиогч, тархины судасны хатууралттай өвчтөний нойрны хямралын шинж чанар, түүний эмнэл зүйн илрэл нь үндсэн өвчнөөсөө хамааралтай болохыг нотлов.

	Судасны хатууралтай өвчтөний дөнгөж илэрч байгаа болон төдийлөн даамжраагүй үеийн нойрны хямрал нь унтталаа удах, нойр нь өнгөц тасалданги болох, эрт сэрэх зэрэг гол шинжээр илэрнэ. Тэгэхдээ ийм өвчтөн өдөр нойрмоглодоггүй ажээ.

	Тархины судасны хатуурал даамжирсан өвчтөн ялангуяа судас хатууран ухаан муудсан хүмүүсийн нойрны хэм алдагдаж шөнийн нойргүйдлийн хамт хэт нойрмоглодог, өдрийн цагт үүрэглэдэг болж ирнэ. Жишээ авч үзье!

	Бидний өмнө эрдэм шинжилгээний ажилтан, 57 настай эмчлүүлэгч байна. Эмнэлэгт хэвтэх хүртэлх сүүлийн таван жилд ихээхэн хүч гарган шаргуу хөдөлмөрлөж хоёр гурван жилийн өмнөөс цочромтгой болж хамт ажиллагчдынхаа заавар зөвлөгөөг хүлцэж чадахгүй, гэр орондоо ч биеэ барьж чадахаа больжээ. Толгой тархи нь хүнд оргин үргэлж өвдөж, ажил дээрээ маш амархан ядардаг болжээ. Ой ухаан мэдэгдэхүйц буурч, өнгөрсөн хэрэг явдал, он сар, нэр, тоо зэргийг мартдаг, шөнийн нойр хямарч удаан хугацаагаар унтаж чадахгүй, нойроо зовуурилан хүлээх боловч мөд унтдаггүй болжээ. 2—3 цагийн турш нойроо хүлээж шаналаад эцэстээ нэг унтдаг ажээ. Гэхдээ нойр нь их сэвэлзүүр, гудамжны үл ялих шуугиан, сэрчигнэх чимээнд сэрчихдэг.

	Өглөөгүүр бие амраагүй нозоорч зүдэрсэн байдалтай босдог. Бие нь хэдийгээр муу байсан боловч удаан хугацаанд эмчид үзүүлэлгүй ажлаа үргэлжлүүлсээр байсан байна. Эмчийн тусламжгүйгээр болох байх гэж бодож байв. Харин өвчтөний бие сайжирсангүйгээр барахгүй улам муудсаар байжээ. Нойрсуулах эмийн тунг эрс нэмэгдүүлээд ч туслахаа больж хөдөлмөрийн чадвар эрс буурсан тул эмчлүүлэхээр эмнэлэгт иржээ.

	Энэхүү эмчлүүлэгчийн нойргүйдлийн үндсэн шалтгаан нь уураг тархины судасны хатуурал өвчин байжээ.

	Сэтгэл мэдрэлийн өвчний дийлэнх нь нойргүйдлийн янз бүрийн хэлбэртэй хавсарсан байдаг. Шизофрени, үечилсэн солиорол зэрэг сэтгэл мэдрэлийн өвчний үед нойргүйдэл элбэг тохиолдоно. Залуу насанд нойргүйдэл онц мэдэгдэх шалтгаангүйгээр үүсэж болох билээ. Иймд хэчнээн сайн амарсан ч нойр нэг л хүрч өгөхгүй юм гэсэн зовуурьтай залуучуудыг сэтгэл мэдрэлийн эмч нар нямбайлан шинжилбэл зохино. Нойргүйдэл фенамин, кофейн, архи, морфин зэрэг янз бүрийн сэргээх ба нойрсуулах бодисууд бие эрхтэнд тогтмол орж байснаас болох нь цөөнгүй. Энд өөр нэгэн тохиолдол авч үзье.

	Өвчтөн Б. 39 настай, захиргаа аж ахуйн ажилтай, 19 наснаас эхлэн бусадтай хамтран үе үе архи ууж эхэлжээ. Эхлээд зөөлөн дарс дараа нь спирттэй арай чангахан ундаан уудаг болжээ. Эхэндээ цагаан архийг бага багаар ууж яваандаа шунал орж улам цаашлуулсаар байгаад хэмжээ дамжаа алдаж ухаан алдталаа согтдог болжээ. Согтуу байхдаа хөөрөмтгий, бүдүүлэг авиртай, орчинтойгоо ичгүүр сонжуургүй харьцдаг болжээ. Сүүлийн үед хэсэг хэсгээр үргэлжлүүлэн архидаад ажилдаа очихоо болив. Цочромтгой, тэсвэргүй, догшин, хувиа боддог болжээ. Сэтгэл санааны байдал нь тэнцвэргүй, голдуу уйтгартай, өөртэйгөө болон орчныхоо хүмүүстэй чамласан өнгө аясаар харьцдаг болжээ. Ой ухаан, бодож сэтгэх нь мууджээ. Толгой нь өвддөг болж. Сүүлийн таван жилийн турш нойр нь муудаж унтаж чадахгүй болжээ. Нойр нь өнгөц, хар дарсан зүүд зүүдэлж айж сэрдэг болжээ. Нойргүйдэл нь нэлээд даамжирсан шинжтэй ажээ.

	Эмчлүүлэгч В.-гийн нойргүйдлийн шалтгаан нь төв мэдрэлийн тогтолцоогоо архиар (архаг) удаан хугацаагаар хордуулсанд оршино.

	Унтаж дадсан байраа солих, удаан хугацааны аян, сэтгэл түгшиж хүлээх, унтах, сэрэхээсээ эмээх зэрэг нь нойр хямрахын шалтаг болж өгнө.

	Гэхдээ нойр муудсан хүмүүсийн ихэнх хэсгийг мэдрэлийн тогтолцооны үйл ажиллагааны хямралтай буюу невроз өвчтэй хүмүүс эзэлдэг. Эдгээр нь сэтгэл санааны урт богино хугацааны дарамт болдог бөгөөд үндсэн ажлын хэтэрхий шаардлага, алив хөдөлгөөний өөрчлөлт зэрэг нь төв мэдрэлийн тогтолцоог хэт хүчдэлд оруулж дээд мэдрэлийн үйл ажиллагааг тасалдуулсан явдалтай холбоотой юм. Невроз үүсэхэд эх биеийн өвчнүүд нэмэрлэнэ. Неврозыг мэдрэл сульдал, истери, зовуурьтай байдал гэж хуваана.

	Хүн амьтдын дотроос дээд мэдрэлийн үйл ажиллагаа сул буюу тогтворгүй, өөрчлөлттэй амьтан, хүмүүс невроз хялбар үүснэ. Гэвч тодорхой нөхцөл байдалд дээд мэдрэлийн үйл ажиллагаа нь хүчтэй, тогтвортой хэлбэртэй хүмүүст невроз үүсэж болно.

	Нойргүйдэл бол мэдрэл сульдлын өвчний гол шинж юм. Мэдрэл сульдлын эмнэл зүйн илрэлийг цочромтгой сул байдал эзэлдэг. Өвчтөний сэрэх чанар, ядаргаа хоёулаа нэмэгдэнэ. Ийм өвчтөн ажил эхлээд төдий л удалгүй амрах шаардлагатай болно. Тэдгээр хүмүүс сэтгэл хөдлөлийнхөө илрэлийг барихад хэцүү, үл ялих зүйлс, анхааруулга сануулгад хатуу ширүүн хариулж, эрс тэс үг хэлж, тэр дороо тайвширна. Ялангуяа аливаа юмыг тэвчих хүлээх нь их хүнд болдог ажээ. Өвчтөн урдах ажлаа гүйцэтгэж чадахгүй, биеийн энд тэнд үе үе аягүй сэрэл үүсэх юм гэж зовуурилдаг. Зарим нь ой ухаан муудаж байна гэлцдэг. Үнэндээ энэ нь ой ухаан муудаж байгаа биш, харин анхаарал төвлөрөх чадвар хямарсны үр дагавар байдаг. Эргэн тойронд болж буй бүх зүйлс тэдэнд саад тотгор болно. Өвчтөний нойр өнгөц болж мөд унтаж чадахгүй буюу өглөө дэндүү эрт сэрчхээд дахин унтаж чадахгүйд хүрдэг. Эргэн тойрныхоо юмыг бүгдийг сонсоод байхаар тийм өнгөцхөн нойртой ч байж болно. Муухай зүүдлэх нь цөөнгүй. Өглөөгүүр сэргэлэн биш, өдөртөө нойрмог, бие наазгай болж ирнэ.

	Мэдрэл сульдал нь амралтгүйгээр замбараагүй их ажиллах, урт удаан хугацаагаар сэтгэлийн дарамтад орох, нойр дутах зэргээс шалтгаалж үүснэ. Эдгээр шалтгаан, сэрэл саатлын процессыг хямраадаг. Юуны түрүүнд саатлын процесс их хэмжээгээр нэрвэгдэнэ. Мэдрэл сульдлын шинж үндсэндээ дотоод саатлын процесс суларснаас шалтгаална.

	Нойргүйдэл нь зовуурьт байдалтай неврозын дагалдах шинжийн нэг болох нь цөөнгүй бөгөөд айх, санаашрах, нэг ажлыг хэт хүч гаргаж хийх зэрэг янз бүрийн зовуурьт байдлаар илэрч болно.

	Өвчтөн өөрийнхөө тэрхүү зовуурьт дарамтат байдлаа орчноосоо нүүж, удаан хугацаанд хөдөлмөрийн чадвараа хадгалаад байж чаддаг. Зовуурьт байдал үдэш тийшээ ядрах үед ихэснэ.

	Уг өвчний үеийн нойр хямралын хамгийн тод шинж нь «хүлээх невроз» хэлбэрийн нойрны хямрал бөгөөд түүнийг унтаж эхлэх мэт ямар нэгэн үйл ажиллагааны ялимгүй шилжилт өөрчлөлт буюу үл мэдэг бүтэлгүй явдал үүсгэж болно. Тэгээд өвчтөнд үл зохилдсон түгшүүр үүсэж дахин нойр хулжихад хүргэнэ. Энэ нь тухайн унтаж эхлэх болон дараагийн шөнийн нойрыг хямраана.

	Зовуурьт байдал амьдралын хүнд нөхцөлд түгшүүр сэжигтэй зан чанартай болсон хүмүүст үүснэ. Үүнийг их биеийн өвчин дэвэргэж болно.

	Зовуурьт шаналгаат байдал нь сэрэхүйн хэт гаж үе буюу сул голомтоор шалтгаалан үүснэ.

	Мэдрэлийн тогтолцооны үйл ажиллагааны өвчнийг үүсэхэд нөлөөлдөг хүчин зүйлсийн нэг нь нойрны хямрал юм. Тийм хүчин зүйлийн нэг нь мэдээллийн хэт ачаалал агаад неврозын байдлыг үүсгэх буюу үүссэнийг нь даамжруулж болно.

	Хүмүүсийн мэдээллийг боловсруулах боломж нь янз бүр юм. Тэр ч байтугай тухайн хүний мэдээлэл боловсруулах чадвар нь янз бүрийн нөхцөл байдалд нөлөөлөгдөн хувирч байдаг. Жишээлбэл тархины ажиллах чадвар суларч тамирдсан үед нь тухайн хүний ердийн хүлээж авдаг мэдээллийн хэмжээ ихдэж болох юм.

	Дараагийн нэг жишээг авч үзэцгээе. Хүлээн авахад эрдэм шинжилгээний редактораар ажилладаг 30 настай нэг хүн иржээ.

	Сүүлийн жилүүдэд ихээхэн махруу ажиллаж яаралтай ажлыг шөнийн цагт хийх шаардлага гарч байсны улмаас хагас нойртой болжээ. Ядарч нойрмоглох, бие суларч үе үе нойргүйдэн толгой нь өвдөх болжээ. Тууштай эмчлүүлсэнгүй. Тохиолдлын чанартай нойрны эм ууж байсан авч сүүлдээ нэмэр болохоо больжээ. Сүүлийн 1,5—2 сар нойргүйдэх нь тогтмолжжээ. Ажлын чадвар эрс буурч айж цочрох нь ихсэж толгой нь үргэлж өвдөх болжээ. Өвчтөн орой унтахаар хэвтэх үед янз бүрийн дуу чимээнд илүү мэдрэг болж «Бүр цагны цохилт хүртэл намайг цочроодог юм. Би унтахгүй хэвтэж, өглөө болохыг шаналгаатайгаар хүлээдэг. Гудамжны хөдөлгөөн аажмаар намжсанаа өглөөний 3 цагаас эхлэн ихсэх нь сонсогддог. Нүдээ нээхэд автомашины гэрэл эхэндээ нүд гялбам хурц байснаа өглөө, үүр гэгээрэхийн хэрээр бүдгэрдгийг би ажигладаг. Би унтахыг маш хүсэх боловч түүнээсээ болж үргэлжийн хэцүү байдалд орж ямар нэг чимээ намайг үймүүлж, зүрх цохилон, эцэстээ нойр бүрэн сэргэчихдэг. Өглөө, толгой өвдөж зовуурилсан, ямар ч амарсан шинжгүй босдог» гэж өгүүлж байв.

	Уг өвчтөний нойргүйдлийн шалтгааныг тогтооход тийм ч хүнд биш ээ. Удаан хугацааны турш өдрийн цагт шамдан ажиллаж шөнө ном редакторлахаар идэвхийлэн сууж нойроо богиносгосон нь нойргүйдэхийн урьдчилсан нөхцөл болжээ. Өдөр нойрмоглож байснаас шөнөд сэрэнгэ байх зуршилтай болсон байна. Ингээд невроз үүсжээ.

	Нойргүйдэх ямар зүй тогтолтой вэ?

	Зөвлөлтийн эрдэмтэн, эмнэл зүйч Е. А. Попов, Н. И. Краснорский нар нойргүйдлийг уураг тархины гадар буюу нойргүйдэх (гадрын хэлбэр), түүний доод төвийн хэсгүүдэд нойргүйдэх доод төвийн хэлбэр, дээр дурдсан шалтгаанаар үүсгэсэн янз бүрийн гаралтай сэрлийн голомт байгаа явдал гэж тайлбарлажээ.

	Сүүлийн үед тархины цахилгаан бичлэгийн судалгаагаар нойргүйдлийн шинж чанар нь шөнийн нойрны янз бүрийн өөрчлөлтөөс шалтгаалж болохыг илрүүлжээ. Заримдаа шөнийн нойрны үе хангалттай биш байх боловч нөгөө нэг тохиолдолд сэтгэлийн дарамтаар элбэг шинж чанар бүхий нойрны гүнзгий (удаан) үе маш уртсаж болдог байна. Тэгвэл зарим үед шөнийн турш олон олон сэрсэн түргэн «гаж» нойрны үе шат хэт илэрч гардаг ажээ. Мөн нойрны үргэлжлэх ерөнхий хугацаа буюу зөвхөн түргэн нойрны үе шатууд богиносох нь ч ажиглагддаг.

	А. М. Вейн, Л. Шаташ нар шөнийн нойрыг олон дахин судлаад шөнийн нойр богино 2—3 цаг гэж зовуурилсан хүн үнэндээ 5—6 цаг унтдаг байна гэсэн дүгнэлт хийжээ. Тэгэхдээ тэд нойргүйдээд шинжилгээ хийлгэсэн зарим хүмүүст нойр хямарсны тоо чанарын ямар ч өөрчлөлтийг олоогүй ажээ. Үүнтэй холбоотойгоор хувийн хэрэгцээндээ тохирч нойрны дундаж хэмжээнээс хазайсан тооны гажилтыг нойргүйдсэн гэж болохгүй хэмээн үзсэн байна.

	Энэ дүгнэлт нойрны тооны талын хямралын нэлээд хэсэгт бодит байдалтай тохирох боловч харин шөнийн нойр үлэмж богиноссон ихэнх тохиолдолд эмнэл зүйнхээ шинж чанараар уг өвчний шинж болдог байна. Ийм төрлийн нойрны хямралтай өвчтөнд эцсийн дүгнэлт хийх, зайлшгүй шаардлагатай зөвлөгөө өгөхийн тулд энэ чиглэлийн судалгааг үргэлжлүүлэн хийх шаардлагатай юм.

	
НОЙРГҮЙДЛИЙГ ЭМЧЛЭХ НЬ

	Хүнд хамгийн олонтоо тохиолддог бөгөөд дасаж тэсвэрлэхэд нэлээд хүнд нойрны хямралын нэг нойргүйдэлтэй тэмцэхэд чиглэсэн олон янзын арга, зүйлс байдаг билээ. Нойргүйдлийг эмчлэх янз бүрийн аргууд бий болжээ. Тэдгээрээс зөвхөн заримыг нь товч авч үзье.

	Тэдний нэг хэсэг нь орой унтахынхаа өмнө ном, сонин унших, зугаалах зэргээр нэгэн төрлийн ажилд анхаарлаа хандуулахыг маш чухал гэнэ. Нэвт салхигүй сэрүүн байранд (14—15° дулаантай) унтах нь зүйтэй ч гэнэ. Тун тайван сайн унтахын тулд зохих шаардлага хангахуйц агаарын солилцоотой, зориуд зассан зөөлөн дэвсгэртэй орон дээр унтахыг зөвлөдөг байна.
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	Гэтэл зарим нь оройн хоолыг тохируулж идэх, унтахынхаа өмнө шингэн зүйл их уухыг хязгаарлах хэрэгтэй гэж байхад зарим нь унтахынхаа үед нэгэн хэмийн жигд дуу, гэрэл зэргийг хавсран хэрэглэхийг санал болгодог ажээ.

	Зарим нойргүйдсэн өвчтөний нэг хэсэгт унтахын өмнө хүйтэн жин буюу толгой дээрээ мөс тавих, хүйтэн ороолт хийх, нөгөө хэсэгт халуун усанд орох, хөлөө дүрэх, хүзүү толгойдоо цахилгаан засал, иллэг хийлгэхийг зөвлөдөг.

	Дээр дурдсан арга хэрэгслийг ихэнхдээ нойргүйдлийн шалтгаан эмнэл зүйн илрэлийг харгалзахгүй хэрэглэж байсныг тэмдэглэх хэрэгтэй. Энэ бүхэн нь хэрэглэж байгаа аргын үр дүнг мэдэгдэхүйц бууруулдаг байна.

	Орчин үед нойргүйдсэн хүмүүсийг төгс болон шинж тэмдгийн эмчилгээгээр эмчилж байна.

	Нойргүйдлийн төгс эмчилгээ гэдэг нь нойргүйдлийг үүсгэх үндсэн шалтгааныг илрүүлэн арилгахад чиглэсэн. Жишээлбэл: Өвдөлтийг намдаах, дотор эрхтний өвчнийг эмчлэх гэх мэтээр нойргүйдэлтэй тэмцэх арга юм.

	Удаан хугацаагаар тогтворжсон нойргүйдлийн шалтгааныг нэгэнтээ тогтоосон үед ч гэсэн эмч нар шинж тэмдгийн эмчилгээ, өөрөөр хэлбэл нойрны хямралыг арилгах эмийг хэрэглэж байна. Шөнийн нойрыг хэвийн болгох сэрэл саатлын процесс юуны урьд өвчтөний сэтгэл мэдрэлийн байдлыг сайжруулахад тусална.

	И. П. Павлов нойр нь уураг тархины гадрын эсийг эцэж цуцахаас хамгаалж түүний ажиллах чадварын сэргэхэд тусалдгийг заажээ.

	Орчин үед нойрны хямралын эсрэг хэрэглэж байгаа маш олон хэлбэрийн эмчилгээний зүйлийг дараах маягаар ангилж болно. Үүнд:

	 

	1. Нойрсуулах бодисыг хэрэглэлгүйгээр эмчлэх

	Энд хамгаалах болон эрчимжүүлэх гипноз буюу ердийн сэтгэл засах эмчилгээ, өөрийг нь итгүүлэх, дасгал хийлгэх, биеийн хүчний юм уу, рашаан сувиллын эмчилгээний арга (цэвэр агаарт явах, цахилгаан эмчилгээ, цахилгаанаар нойрсуулах, усан засал, тогтсон нэг цагт лааны түрхэц хийх зэрэг) багтана;

	2. Нойрсуулах үйлчилгээтэй бодисоор эмчлэх;

	3. Эмчилгээний хавсарсан арга


Нойргүйдлийн эмчилгээний хамгийн сайн арга нь нойрсуулах бодисыг хэрэглэдэггүй аргууд юм. Яагаад гэвэл орчин үед хэрэглэж байгаа аль ч нойрсуулах бодис хүний бие эрхтэнд олон талын сөрөг үйлчилгээ үзүүлнэ. Нойрны эм ууж унтсаны дараа толгой бага зэрэг эргэх, нойрмоглох, бие сулрах байдлуудаар ихэнх нойрсуулах эмийн гаж үйлчлэл тодорхой нэгэн хэлбэрээр илэрдгийг хэлэх хэрэгтэй. Нойрсуулах бодисын тун хэмжээнээс гаж үйлчлэлийн илрэл хамаарна гэдэг нь мэдээж хэрэг.

	Аливаа нойрсуулах бодисыг удаан хугацаагаар хэрэглэх нь мэдрэлийн тогтолцоог эмийн үйлчлэлд дасгаж өөрөөр хэлбэл унтуулах үйлчилгээ нь буурч түүний тунг ихэсгэхийг зайлшгүй шаардан улмаар үл хүсэм гаж зүйл буюу эмд дасах явдалд хүргэдэг.

	Янз бүрийн зүйлээс гаралтай нойр хямралыг эмчлэх нэлээд тархсан «нойрсуулагч эмийг хэрэглэхгүй» аргуудын нэг нь цахилгаанаар нойрсуулах арга юм. Ялангуяа мэдрэлийн гаралтай нойргүйдлийн үед энэ аргыг хэрэглэхэд эмчилгээний сайн үр дүн өгдөг. Харин үүнийг гэрийн нөхцөлд хэрэглэхэд үр дүн муутай. Түүнээс гадна, уураг тархины органик өвчинтэй (тархины судас хатуурал, тархины үрэвсэл, тархины цусны эргэлтийн хямралын дараах байдал, уураг тархины гэмтлийн хожмын үлдэцтэй) хүмүүс нойрсохгүй байх үед цахилгаанаар нойрсуулах нь төдий л үр дүнтэй биш юм. Ийм нойрсуулах аргыг эмчилгээний бусад арга, жишээлбэл унтуулах буюу сэтгэцийн үйлчилгээтэй эм хавсран хэрэглэдэг.

	Оновчтой сэтгэл засал эмчилгээг тайлбарлан таниулах, яриагаар сэтгэл засах хэлбэрээр нойргүйдлийг эмчлэхэд ашигладаг. Шөнө нойргүй хонохын хор холбогдол, тэр нь сэтгэл санааны амгалан тайван байдалд ямар нөлөөтэй болох талаар тайлбарлан таниулна. Ер нь өвчтөнтэй ярилцсан жирийн яриа, мэдрэлийн тогтолцоог амраахад тусалж, сайн үр дүн өгдөг юм. Тиймэрхүү тайлбар нь өвчтөнийг тайвшруулж, нойргүйдэлдээ харамсах, унтах гэж хүчлэх зэргийг багасгаж, улмаар хурдан унтах нөхцөлийг бүрдүүлж өгдөг.

	Нойрны хямралыг эмчлэхэд нэлээд хэрэглэдэг сэтгэл засал эмчилгээний нэгэн хэлбэр нь гипноз юм. Гэхдээ хүмүүсийн дунд гипноз нь нойрны аль ч хямралыг эдгээж чаддаг гэсэн буруу ойлголт их байдгийг санах хэрэгтэй. Гипноз эмчилгээ нь эмчилгээний бусад аль ч аргын адил тэднийг хэрэглэж болох, харшлах өөрийн тодорхой заалттай юм. Гипноз эмчилгээг сэтгэл эвдрэх шалтгаан буюу сэтгэл хөдлөлийн янз бүрийн дарамтуудаар үүсгэх гутранги байдал, мэдрэлийн гаралтай нойрны хямралын үед хэрэглэхэд сайн үр дүн өгнө. Жишээлбэл хэвтүүт унтаж чадахгүй байгаа мэдрэлийн гаралтай нойрны хямралын үед гипноз эмчилгээ нь сайн үр дүн өгдөг.
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	Сэтгэл засал эмчилгээний үйлчилгээ сайтай аргуудын нэг нь өөрийг итгүүлэх арга юм. Энэ арга ялангуяа неврозыг, бүр тухайлбал зовуурьт байдлын неврозыг гипноз буюу төгс сэтгэл засал эмчилгээтэй хавсран хэрэглэхэд үйлчилгээ сайн өгнө.

	Өөрийгөө итгүүлэх гэдэг нь өөрийн санаа бодол, үйл ажиллагааны тодорхой зорилттой зохицуулга, өөрөөр хэлбэл юуны өмнө ухамсарт үйл ажиллагаа болох учраас ухамсарт процесс (францын сэтгэц эмчлэгч Куэ тухайн үедээ ухамсарт биш гэж баталж байв) юм.

	Өөрийг итгүүлэх арга тун хялбар. Өвчтөн өдөр бүрийн өглөө өдөр, оройд өвчнөөс ангижирч байна, сэтгэл санаа тайван байна, биеийн байдал сайжирч байна гэж өөрийгөө ухуулан бодох томьёоллыг 20—30 удаа давтан бодож итгэнэ.

	Өөрийгөө итгүүлэх томьёолол нь «ирээдүй цагт биш харин одоо цагт, батлагдах хэлбэрт болох өөрийн нэрээс» (В. М. Бехтерев) гарсан тухайн тохиолдолтойгоо тохирч байх ёстой. Жишээлбэл хүлээх хэлбэрийн неврозын нойрны хямралын үед дараах томьёоллыг хэрэглэж болох юм. Үүнд: «Би цоо эрүүл, би хэзээд тайван; тэнцвэртэй байна, орой надад санаа зовоох юм байхгүй, надад нойрсуулах эм уух шаардлагагүй» гэх мэт өөрийгөө итгүүлнэ. Гэхдээ тухайн тохиолдлоосоо хамаарч томьёоллыг өөрчлөх нь мэдээж билээ.

	Өөрийг ятгах хамгийн тохиромжтой цаг үе нь уураг тархины гадар саатлын байдалд байгаа шат болох сэрсний дараах ба унтахын өмнөх үе юм.

	Унтахын өмнөх хямралын үед саатуулах арга илүү үйлчилгээтэй бөгөөд энэ аргыг хэрэглэхэд өвчтөн амьдралынхаа баярт сайхан явдлуудын тухай дурсамжид анхаарлаа идэвхтэй шилжүүлдэг.

	Зарим өвчтөн онгоц, усан онгоц, галт тэргээр явах, аялал хийх, цанаар зугаалах тухай болон ер нь аль нэгэн спортоор хичээллэх зэрэг хөдөлгөөнтэй үйл явдлыг дурсахад анхаарал нь түүнд шилжээд тэр даруйдаа нам унтдаг. Харин зарим өвчтөн дээгүүр нь нисэж, зугаалж аялж явсан газар нутаг, байгалийн тухай дурсан санах үедээ илүү амархан унтдаг байна.

	Сүүлийн жилүүдэд сэтгэл засал эмчилгээний аргын дотроос өөрөөр нь дасгалжуулах арга «сэтгэл чангалах дасгал», «өөрийгөө сулруулах» гэж нэрлэдэг нэгэн аргыг өргөн хэрэглэх боллоо.

	Энэ арга тодорхой дасгалд үндэслэсэн сэтгэл засал эмчилгээний идэвхтэй арга юм. Түүний үйлчлэх механизм нь гипнозтой ихээхэн төстэй боловч ялгаатай юм. Өөрөөр нь дасгалжуулах арга эмч өвчтөн хоёроос нягт хамтын ажиллагаа шаарддаг. «Хэрэв гипнозыг эмчийн иллэг гэвэл өөрөөр нь дасгалжуулах нь эмчилгээний гимнастик юм» гэсэн нэгэн оновчтой зүйрлэлийг энд дурдаж болно. Өөрөөр нь дасгалжуулах нь биеэ дээд зэргээр сулруулах, сэтгэл санаагаа туйлын тайван болгоход үндэслэсэн эмчилгээний арга юм. Энэхүү арга нь ургал мэдрэлийн үйл ажиллагааны өөрөө зохицуулах зарим чадварыг хөгжүүлэхэд оршино.

	Өөрийгөө дасгалжуулж бие эрхтэнд үзүүлэх үйлзүйн нөлөөллийн зарчмыг И. П. Павлов, К. М. Быков нар болон тэдний хамтран ажиллагчдын хийсэн дотор эрхтэн, тархины гадрын нөхцөлт рефлексийн хоорондын холбооны судалгаагаар тайлбарлаж болно. Урьд нь үүссэн тодорхой ойлголтыг үгэн дохиоллоор тархины гадар, дотор эрхтний урвал болон аль л хүссэн мэдрэхүйгээр үгээр үүсгэн биелүүлж болно. Өөрөөр нь дасгалжуулах үед дахин давтан хэлэх томьёолол маягийн үгс тархины гадар - дотор эрхтний рефлексийг үүсгэж чадах дохио бий болгодог. Жишээлбэл халуун усанд гараа дүрж арьсны судсыг нөхцөлт рефлексээр өргөсгөж дулаацах сэрлийг үүсгэнэ. Халуун хүйтний цочроогчгүйгээр «дулаан» гэдэг үг цусны судсыг, ялангуяа өнгөц хялгасан судсыг өргөсгөж дулаацсан сэрлийг үүсгэж болно. Өөрөөр нь дасгалжуулах гэдэг нь ургал мэдрэлийн системийн жолоодлогогүй дур хүслийг шууд бус замаар буюу өөрөөр хэлбэл тохирох үг, ойлголтод нөхцөлт рефлексээр хариу өгүүлэх замаар ухамсартайгаар зохицуулах гэсэн утга юм.

	Өөрөө өөрийгөө дасгалжуулах нь өвчтөнийг түшлэгтэй сандалд суулгах буюу вандан дээр хэвтүүлнэ. Тэгээд өвчтөн бүх биеийнхээ булчинг сулруулан нүдээ аньж, эмчийн үгийг анхааралтай сонсоод түүний хэлэх зүйлийг дотроо бодон давтана.

	Эхлээд өвчтөнд үе мөчний болон бүх биеийнхээ булчинг сулруулах, тайвшрах чадварыг бий болгоно. Бүх биеийнхээ булчинг сулруулах техникийг эзэмшсэний дараа наран сүлжээ болон үе мөчинд дулаан үүсгэж мэдрэх (цусны судаснуудыг өргөсгөх) дасгалыг эзэмшиж эцэст нь духандаа хүйтэн үүсгэж мэдэрнэ. Бүх өвчтөний сурах ерөнхий дасгалыг эзэмшсэний дараа сэрэл үүсгэн мэдрэх авсаархан дасгалуудад шилжинэ. Эмчлүүлэгчид заасан дасгалуудыг гэртээ хоёроос гурван удаа  10—15 минутын хугацаагаар давтана.

	Өөрөөр нь дасгалжуулахын тулд эмчилгээнд ашигтай тодорхой өөрчлөлтийг биед үүсгэхүйц дасгалыг сонгож авдаг. Ургал мэдрэлийн сэтгэлттэй холбоотой үүсэх булчин сулралт, тайван байдал нь амралт, сэтгэлийн тэнцвэрийг үүсгэж улмаар өвчнийг багасгах буюу бүр арилгаж ч болдог.

	Нойргүйдлийн ялангуяа унтахын өмнөх хямралын үеийн дасгалжилтын чухал нөхцөл нь бүх бие, нүүрний булчинг сулруулж, үе мөчүүдээ сулруулах ба дулааныг мэдэгдэхүйцээр үүсгэн мэдэрч чаддаг болох явдал юм. Хэрэв энэ дасгал хангалттай болоогүй бол унтахын шууд өмнө хүзүү, нүүр, үе мөчний булчинг идэвхтэй сулруулах дасгалыг яаралгүй хийх хэрэгтэй. Өөрийгөө итгүүлэх томьёоллыг дотроо бодохын хамт амьсгалтайгаа зугуухан давхардуулан тааруулбал эмчилгээний үр ашиг нь нэмэгдэнэ. Нойргүйдэх үед хэрэглэдэг өөрийг итгүүлэх янз бүрийн томьёолол хэрэглэнэ. 

	Үүнд:

	 

	«Хөнгөн зөөлөн амьсгална. Санаа зовоох юм юу ч үгүй. Саад болсон юм үгүй.

	Нүүрний булчин суларсан байна.

	Доод эрүү унжиж байна. Хацар суларсан байна. Зовхи суларсан байна. Нүдний булчин сул. Хэл том, хүнд байна.

	Амьсгал жигд, зугуухан, чөлөөтэй гүнзгий. Би жигд хөдөлж байна.

	Бүх бие суларсан байна. Орон дээрээ хүндээр дарж байна. Булчин суларч, тайван байгаагаас аятайхан болж байна.

	Намайг нэвтэршгүй өтгөн үүл бүрхэж байна. Энэ байдал надад бас аятайхан байна. Бодохыг хүсэхгүй зөвхөн сул, тайван байна.

	Сулралт, амралтад би автагдсан байна. Бүх л зүйл тааламжтай байна» 

	 

	гэж бодох жишээтэй юм.

	Өөрийгөө итгүүлэх томьёоллыг нүдээ анин аль ойр байгаа цэгт тухайлбал хамрын үзүүр юм уу, самсаа, хоншоор дээр төвлөрүүлж хийнэ.

	Нойрны тухай үгс нь сөрөг урвал үзүүлдэг учир түүнээс зориудаар зайлсхийх хэрэгтэй. Тухайлбал унтах сан гэж хүлээх нь улам ихсэж, бүх анхаарал нойргүйдэх вий гэж бодох, хийсэн дасгалын үр дүнтэй болох эсэхэд сэжиглэх зэрэгт төвлөрдөг байна. Эмчлүүлэгч эдгээрээс зайлсхийх гэж өөрийгөө унтуулахаар их хүчлэхгүй байх ёстой.

	Өвчтөн эцсийн эцэст өөрийнхөө сэтгэлийн байдал хандлагаа өөрчилж чаддаг учир иймэрхүү бэлтгэл байдал зайлшгүй хэрэгтэй. 

	Мэдрэлийн гаралтай нойргүйдлийн үед дараах дөрвөн дасгалаас бүрдсэн өөрийгөө итгүүлэх иж бүрэн дасгал хийнэ.

	 

	1. Шууд унтахын өмнө гэдрэг харж хэвтээд сарвуу, бугуй, мөр, их бие, хөлийн булчингуудад дээрээс доошоо чиглэсэн долгио маягийн чангарал үүсэхээр «суниалт» хийдэг. Чангарлыг шууд сулруулна.

	 

	2. Минутад 15—20 удаа амьсгалахаар бодож тогтмол хэмээр амьсгална. Энэ үед амьсгал авахад гэдэс татагдаж, амьсгал гаргахад суларч амьсгалын хөдөлгөөнд хэвлийн булчингууд идэвхтэй оролцдог.

	 

	3. Өвчтөн өөрийнхөө бүх биеийг зориудаар доороос дээш нь өөрөөр хэлбэл өсгий, өвдөг, дунд чөмөг, өгзөг, гэдэс, их бие, гар, хүзүүний булчингуудыг дэс дараалалтайгаар зориуд сулруулах «суллах» дасгалд шилжинэ. Энэ дасгалыг 6—7 удаа хийнэ.

	 

	4. Хөлийн уланд (тавхайд) дулааны сэрэл үүсгэж мэдэрнэ. 

	Үүгээр дасгалжилт дуусна.

	 

	Эдгээр иж бүрэн дасгалаар 15—20 өдрийн турш курс эмчилгээ хийнэ.

	Дасгалжилтыг ерөнхий чийрэгжүүлэх эмчилгээ, физик эмчилгээ, биеийн тамир эмчилгээ, тайвшруулах эм уулгах зэрэгтэй хавсран хийлгэж болно.

	Нойргүйдлийг эмчлэх бусад аргыг бодвол өөрийгөө итгүүлэх нь огтхон ч хоргүйгээр барахгүй ихээхэн давуутай арга юм. Түүнээс гадна ялангуяа нойрны хямралыг эмчлэх үед өвчтөн өөрийнхөө өвчинтэй идэвхтэй тэмцэл явуулах нь уг аргын эмчилгээний үнэ цэнийг мэдэгдэхүйц нэмэгдүүлдэг юм.

	Орчин үед янз бүрийн үүсэлтэй нойрны хямралын эмчилгээнд нийлэг фенотиазины төрлийн аминазин, пропазин, тизерцин, триптизол, хиймэл пропандиолины (мепробамат) төрлийн - мепробамат триоксазин, нийлэг бензодиазепины төрлийн элениум (либриум, напотон), седуксен (валиум), эуноктин зэрэг мэдрэл тайтгаруулагч эмийг өргөнөөр хэрэглэж байна.

	Мэдрэл тайтгаруулагч эмийн унтуулах үйлчилгээ нь тархины баганын торлог байгууламжийг дарангуйлж, улмаар тархины чангарлыг барьж байдаг байнгын түлхцээс тархины гадар чөлөөлөгдөх буюу өөрөөр хэлбэл И. П. Павловын идэвхгүй нойрны механизмаар нойр үүснэ гэдгийг олон тооны судалгаа нотолж байна.

	Зарим судлагчид эдгээр эмээр үүсэх нойр нь ердийн нойронд ойр дөт, нойрсуулах барбитуратуудаар унтуулсан нойрноос амраах чанараар илүү сайн бөгөөд мэдрэл тайтгаруулагч эмийн тун хэмжээ нэмэгдэхэд наркозод оруулдаггүй гэж үздэг ажээ.

	Нойрсуулах аль ч эмтэй харьцуулахад мэдрэл тайтгаруулагч эмүүдийн үндсэн давуу тал нь түүний эмчилгээний их өргөн үйлчлэл бөгөөд өөрөөр хэлбэл нойрсуулах үйлчилгээний зэрэгцээ сэтгэл санааны байдлыг сайжруулж айдас, хүчдэл, сэтгэлийн зовуурь арилгах зэрэг илэрхий тайвшруулах үр дүнг өгч сэтгэл мэдрэлийн хямралд сайн нөлөө үзүүлдэгт оршино. Мэдрэл тайтгаруулагч эмд дасдаггүй билээ.

	Аль эртнээс нойргүйдэлтэй тэмцэхэд янз бүрийн нойрсуулах бодисыг хэрэглэсээр иржээ. Түүний тоо жилээс жилд өсөж улам бүр шинэ эмүүдийг нийлэгшүүлэн гаргаж байгаагийн нэлээд нь ихээхэн хор уршигтай юм.

	Ялангуяа барбитуратын хүчлийн нойрсуулах нийлэг эмийг (веронал, мединол, люминал амитал натри гэх мэт) удаан хугацаагаар хэрэглэхэд гаж сөрөг үйлчлэл тод илэрч байжээ.

	40—50-иад оны үед нойргүйдлийг эмчлэхэд хэрэглэж байсан барбитуратын нөлөөг судалж үзэхэд тэдгээрийг удаанаар хэрэглэхэд түүнд дасах зуршлын зэрэгцээ цусны улаан, цагаан эсэнд өөрчлөлт (улаан, цагаан эсийн тоо цөөрч) гарч, биеийн халуун хүйтний тохируулга алдагдаж, цусны даралтыг буулгаж, шээс ялгарах ажиллагааг хааж, ходоодны шүүс ялгаралтыг дарангуйлж, элэгний биохимийн үйл ажиллагааг хямруулж заримдаа амьсгал, зүрх, судасны, цаашилбал төв мэдрэлийн тогтолцоонд хүртэл илэрхий өөрчлөлтүүд гаргадаг нь илэрчээ.

	Энэ бүхэн нь эмнэл зүйчдээс эмээр удаан унтуулахыг болиулж, барбитурат болон бусад нойрсуулах эмийн үйлчилгээг нойрны хямрал, бие эрхтний өвөрмөц урвалтай жишиж нарийн хянамгай хэрэглэхэд хүргэв. (Унтуулах эмийг богино хугацаагаар хэрэглэх, тэднийг удаан хугацаагаар хэрэглэх шаардлагатай үед унтуулах буюу тайвшруулах бусад эмийг хамтатгах буюу ээлжлэх, эмчилгээний бусад аргуудтай хавсрах зэрэг).

	«Чөлөөт үйлдвэрлэлийн ертөнц» гэж өөрсдийгөө нэрлэдэг өрнөдийн орнууд зориуд санаатайгаар хүмүүсийн амьдралд занал учруулж, олз ашгийн төлөө хэт хөөцөлдөж байна.

	60-аад оны эхээр «Хеми брюненталь» (ХБНГУ) фирмийн нийлэгшүүлэн үйлдвэрлэж ихээхэн сурталчилсан «гайхамшигт эм» нойрсуулах шинэ бодис кантергане (талидомид) гэгчийн тухай өгүүлж болно. Баруун Германы фабрикийн эзэд уг эмийн хорт гаж үйлчилгээг сэжиглэж өвчтөнд бичихээ больсон эмч нарт шахалт үзүүлж байлаа. Кантерганийг хяналтгүй хэрэглэсний үрд олон тооны нярай хүүхэд, томчууд фирмийн гэмт орлогын золиос болжээ. Хэрэглэгчдэд «биеийн» хөнөөл үзүүлж үхлийн уршиг учруулсан тэдгээр эмийг зориудаар хэрэглүүлсэн фирмийн дээд тушаалт төлөөлөгчдөд хэрэг тулгагдсан байна.

	«Правда» сонинд: Энэ удаад хэрэгтний ширээн дээр эмийн орлогын төлөөлөгчдөөс дөнгөж хоёр нь сууж байна. Гэвч үнэн хэрэгтээ өрсөлдөн залгилцах хуультай шуналт капиталист нийгэм бүхэлдээ яллагдагч болон зогсож байгаа юм гэсэн байдаг.

	Нойргүйдлийг эмчлэхдээ хямралын шинж хэлбэрээс харгалзан нойрсуулах эмийн эмчилгээ янз бүр байх ёстой. Тухайлбал унтаж эхлэхийн хямралын үед богино хугацааны үйлчилгээтэй нойрсуулах эмийг өгвөл зохино. Унтаж эхлэх болон гүн нойрсох байдал хямарсан үед удаан үйлчилгээтэй нойрсуулах эм, тэдгээрийн үйлчилгээг улам эрчимжүүлэх бас тайвшруулах эм (мепробамат, элениум, седуксен)-тэй хавсруулан хэрэглэдэг.

	Удаан хэрэглэх зайлшгүй шаардлагатай үед нойрсуулах эмд дасах зуршилтай болохыг сэргийлэхийн тулд тэднийг арав, арван өдрөөр ээлжлэн хэрэглэх хэрэгтэй. Нойрсуулах эмийг уух, унтахын өмнө 10—30 минутын хугацаагаар зугаалах нь ашигтай. Цаашдаа нойрсуулах эмийн тунг аажмаар багасгаж, салхинд гарсан хэвээр байна. Тэгсээр өвчтөн эм уухгүй салхинд зугаалж дасна.

	Нойрны хямралыг зөв таних нь нойргүйдэлтэй тэмцэх, эмийн эмчилгээний аргыг зөвөөр сонгон авахын үндэс болдгийг эцэст нь тэмдэглэх хэрэгтэй. Үүнийг зөвхөн эмч л зохих хэмжээнд гүйцэтгэж чадна. Ийм ч учраас нойргүйдсэн хүмүүс нойргүйдэл ямар шинжтэй илэрдэг, яаж эмчилдгийг мэдье гэвэл эмчид үзүүлэх нь чухал.

	
НОЙР ХЯМРАХААС СЭРГИЙЛЭХ НЬ

	Хэвийн нойроо хэрхэн хамгаалж нойргүйдлээс сэргийлэх вэ?

	Нойрны зөрчлөөс урьдчилан сэргийлэх ач холбогдолтой ямар хүчин зүйл байдаг вэ? Ийм асуудлыг олон хүн сонирхдог билээ. Нойроо хамгаалж нойргүйдлээс сэргийлэхэд оюуны ба биеийн хөдөлмөрийг зөв хослон хийх, бүрэн сайн амрах явдал чухал ач холбогдолтой юм.
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	Нойр сайн байгааг тодорхойлох хүчин зүйлийн нэг нь ядаргаа юм. Тодорхой ажлыг гүйцэтгэх явцад зөвхөн мэдрэлийн тогтолцоо төдийгүй хүний бусад эрхтэн ядарч тэдэнд тодорхой бодис хуралдан эдгээрийн үйл ажиллагааны болон физик, химийн зохих өөрчлөлтүүд явагддаг. Ядрал нь ажлын үр дүнд гарах бөгөөд ажлын хэмжээтэй үргэлж шүтэлцээтэй байдаг.

	Ядаргаагүйгээр сайн нойрсох нь эмнэлзүйн практикаар батлагддаг билээ. Гэвч ялангуяа оюуны хөдөлмөрийн ядаргаа нь хэт их биш, хамгийн гол нь нэг талын биш байх ёстой. Тархи, их бие ойролцоогоор адилхан хэмжээнд ядарсан байх ёстой. Ажлын үр дүнд гарсан нэг талын ядаргаа нь ажлаас бусад чөлөөтэй цагт өөр маягийн ажлаар сэлбэгдэнэ. Жишээлбэл оюуны хөдөлмөрийн хүмүүст биеийн хөдөлмөр хийх, спортоор хичээллэхийг зөвшөөрдөг. Усан засал хэрэглэх, унтахын өмнө зугаалах, аяллаар явах, эмчилгээний гимнастик хийх, спортоор эмх цэгцтэй хичээллэхийг аль болохоор эрхэмлэх нь эмийг орлох хамгийн сайн зүйл гэдгийг мэдэх хэрэгтэй.

	Сурч байгаа залуу хүмүүс шалгалтын үе ба улирлын төгсгөл рүү хийх даалгавраа хуримтлуулахгүй байх хэрэгтэй. Олон цагийн оюуны хэт хөдөлмөр нь нэг талын ядаргаа нойргүйдэлд хүргэдэг.

	Унтлагын өрөө хуурай, дулаан, зөвхөн унтахын өмнө төдийгүй унтах үед сайн салхилж байх ёстой. Тасалгаа чийгтэй бол юуны урьд унтлагын өрөөндөө галлавал зохино. Хүйтэн чийгтэй агаар унтаж байгаа хүний биед олон удаа үйлчилбэл удаан хугацаагаар нойр хямрахын шалтгаан болж болно.

	Бүр хүйтний улиралд ч гэсэн салхивчаа нээж унтах хэрэгтэй. Унтах үед тайван гүнзгий амьсгалах нь ихээхэн ач тустай, цэнгэг сэрүүн агаар нь тавтай сайн унтахын сурвалж болж өгдөг.

	Унтлагын өрөөний цэвэр агаар, ялангуяа өдөр гадаа гараагүй зарим хүмүүст хэт сэрэл үүсгэж нойр хүрэхэд саад болох буюу нойр сэргээдэг. Тийм хүмүүс оройн хоолны дараа биеэ цэвэр агаарт дасгаж, унтахын өмнө түүний сэрээн цочрох үйлчлэлээс зайлсхийхийн тулд богино хугацаагаар гадаа салхинд явах хэрэгтэй.

	Унтаж байгаа хүний ор нь тохилог, ямар ч байрлалаар байхад тохиромжтой, тэгш, хэт зөөлөн буюу хатуу биш, хонхор хотгоргүй, дулаан байвал сайн. Дэр өндөргүй байвал тохиромжтой.

	Гэрийн гадаа, майханд унтахдаа газрын овон товонг хаахуйц бөгөөд чийг нэвтрэхээргүй хийлсэн дэвсгэр (матрац) дэвсвэл сайн.

	Нойрны нэгэн чухал хүчин зүйл нь нойр хүрэхэд дөхөм болдог орчны байр байдал, цаг хугацаа, бусад байнгын цочроогчоос үүсэх нөхцөлт рефлекс буюу дадал зуршил байдаг.

	Янз бүрийн цагт унтахаар хэвтээд сайн унтах дадал олж авах нь төвөгтэй юм. Ийм учраас нойрны хямралыг сэргийлэхийн тулд яг нэг цагт унтаж хэвших нь чухал юм.

	Хэзээ унтах вэ? Бүр эрт үү, эсвэл орой унтах нь илүү ашигтай юу? гэж асуух хүн олонтоо байдаг билээ.

	Нойрны хуваарь дотоод хэмээсээ хамаарч хүн бүрд маш олон янз байдаг. «Сэрэх нойрсох» хэм хүний үйл ажиллагааны идэвхт ердийн мөчлөгтэйгөө тохирч ургал мэдрэлийн үйл ажиллагаатай нягт холбоотой байдаг.

	Хүний биеийн эдгээр шинж чанарыг тодорхой судалснаар зарим хүмүүс эрт унтаж эрт сэрээд өглөөгүүр ба өдөртөө хамгийн сайн ажилладгийг тогтоов. Зарим хүн орой унтаж орой сэрж, ажлын чадварын хамгийн сайн үе нь оройн цагт байдаг.

	Гэвч хэзээ унтсанаасаа хүний нойрны чанар янз бүр байхыг эмнэлзүйн практик нотолжээ. Жишээлбэл шөнийн 1 цагаас өглөөний 9 цаг хүртэл буюу оройн 9 цагаас өглөөний 6 цаг хүртэл унтаж болно. Оройтож унтдаг хүмүүс нь голдуу муу унтлаа гэж зовуурилдаг. Тэд өглөөгүүр босохдоо амраагүй байдалтай, бие нь сул, анхаарал нь төвлөрөхдөө муу, ажлын чадвар нь бага байдаг. Үдээс хойш буюу орой тийшээ түүний идэвх, чадвар нь дээд хэмжээндээ хүрч зөвхөн энэ үедээ л жинхэнэ «сэргээд» ирнэ.

	Эрт, орой унтах нь нэгэн хүчин зүйл мөн боловч нойрны хямралаас сэргийлэхэд шийдвэрлэх зүйл болдоггүй. Харин ажлын бүтээлч чанарт чухал холбогдолтой юм. Хэрэв «ажлын чадварын оргил» ажлын цагтайгаа тохирч байвал ажил их бүтээлтэй, бага энерги зарж бага ядарна. Ажлын чадварын оргил ажлын цагтай тохирохгүй үед ажлын чадвар багасаж, биеийн энерги зарах нь ихсэж улмаар түргэн ядардаг ажээ.

	Ийм учраас өдийд төдийд унтаж босож бай! гэсэн тодорхой зөвлөгөө өгөх боломжгүй юм. Хүн бүр юуны урьд унтах тодорхой цагтайгаа ажлын дэглэм, хувийн хэмээ зохицуулах шаардлагатай байдаг.

	Буруу хооллох нь нойргүйдлийн шалтгаан болж болно. Дэндүү их идэх нь хоол боловсрохыг хямруулж амьсгалахад төвөгтэй болгодог. Өлсгөлөн буюу бага хооллох нь нойрыг муутгаж биеийн исэлдэх ангижрах процессын хоорондох харьцааг өөрчилдөг.

	Ердийн хооллоод сайн унтахын тулд орой хөнгөвтөр хооллох хэрэгтэй. Оройн хоол дэндүү орой биш байх ёстой (унтахаас 2—3 цагийн урьд). Шээс олон дахин хүрснээс нойр тасалдаж болох тул унтахын өмнө их шингэн уухгүй байвал зохино. Унтахын өмнө аагтай ундааны зүйл: өтгөн кофе, аагтай цай, архины ундаа хэрэглэхээс зайлсхийх нь чухал.

	Хэдийгээр нийтээр заншаагүй боловч үдийн хоолны дараа түр унтах нь ашигтай. Үдийн хоолны дараа хоол боловсруулах эрхтэнд хамгийн их ачаалал ирж ангижруулах процесс давамгайлдаг болохоор ядаргаатай хүмүүст түр унтах нь зайлшгүй чухал юм. Томоохон хотын, орой унтдаг олон тооны оршин суугчдын шөнийн дутмаг нойрыг хоолны дараах унтлага ямар нэгэн хэмжээгээр нөхөж өгнө.

	Зун, хаврын дунд сарын наранд удаан байснаас хэд хэдэн шөнийн нойр хулжих шалтгаан болох нь цөөнгүй. Наранд буруу шарснаас нойр хулжихын зэрэгцээ толгой өвдөх, эргэх, чих шуугих, хоол боловсруулах эрхтэн, зүрхний ажиллагаа алдагдах зэрэг өвчлөлийн үзэгдэл гардаг. Ялангуяа хүзүүний дээд хэсгийг нарнаас хамгаалах нь чухал юм.

	Унтахын өмнө өрөөндөө хэвтээгээр ном унших нь унтахыг саатуулж, сэрээх цочрол болох нь цөөнгүй. Энэ нь бүх хүмүүст хамаарахгүй. Зарим хүмүүс гартаа номоо барьсаар улам хялбар түргэн унтчихдаг нь мэдээж билээ.

	Гаднын цочролоор (телевиз, хүлээн авагчийн дуу, халуун хүйтэн гэх мэт) нойрондоо саад хийхгүй байх нь чухал.

	Хүн бүр өөрсдийн ажил, амьдралын шинж чанарт тохирсон нойрны хямралаас сэргийлж чадахуйц эрүүл ахуйн тодорхой дэглэмтэй болох ёстой.

	 

	⁂

	Уг номыг “Болор дуран” шалгуураар шүүсэн болно. 
Программтай танилцах бол сурталчилгаа дээр товшиж холбоос руу орно уу.
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	ӨГЛӨГИЙН ЭЗНИЙ СОНОРТ

	Манай номын санд байгаа бүх номыг та хүссэн үедээ ҮНЭ ТӨЛБӨРгүй авч уншиж болно.
Аливаа ажлыг хийхэд зардал гардаг шиг уг номын санг бүтээхэд багагүй зардал гарч байгаа.
Та улам олон ном ингэж унших хүсэлтэй бол бидний ажлыг дэмжин манай номын санд НОМоор болон МӨНГӨөр хандив өргөж болно.

	Таны хандивласан мөнгө:

	— хэвлэгдсэн номыг цахим хэлбэрт оруулах,

	— цахимд оруулсан номыг ариутган шүүх,

	— цахим технологийн тоног төхөөрөмж авах,

	— цахим номын санг өргөжүүлэх,

	— цахим номын сангийн чиглэлээр судалгаа хийж, сурч байгаа оюутан судлаачийг дэмжихэд зарцуулагдана.

	Хандив өргөх данс 

	"Хаан банк"

	5027 8982 35 (төгрөг) ЦОГТ ОХИН ТЭНГЭР САН

	5027 9685 00 (доллар) Tsogt okhin Tenger san

	Qpay-гээр бол (линк)
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