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показателей абсолютной площади ацинусов по сравнению с контролем (в группах крыс юве-

нильного и предстарческого возраста на 32,62 % и 31,73 %, соответственно), в совокупности 

с данными описательного гистологического анализа и ультрамикроскопического исследова-

ния указывают на развитие функциональной гипертрофии концевых отделов поднижнече-

люстной слюнной железы на фоне парентерального введения спинномозговой жидкости. 

Заключение. Парентеральное введение ксеногенной спинномозговой жидкости после 

однократного тотального облучения оказывает отчетливый корригирующий эффект в отно-

шении развивающихся в ткани поднижнечелюстной слюнной железы гистопатологических 

изменений. Наиболее выраженный эффект наблюдается на 30-е сутки после облучения.  

Основываясь на полученных данных описательного гистологического анализа, гисто- 

и цитоморфометрического и ультрамикроскопического анализа, можно заключить, что па-

рентеральное введение СМЖ после воздействия ионизирующего излучения способно оказать 

стимулирующее воздействие на процессы восстановления функциональной активности и ре-

генерации поднижнечелюстной слюнной железы, а также замедлить или предотвратить раз-

витие отсроченных эффектов радиационного поражения, таких как атрофия железистого 

эпителия. 

 

МОРФОЛОГИЧЕСКОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ ВЛИЯНИЯ АНТЕНАТАЛЬНОЙ  

АНТИГЕННОЙ СТИМУЛЯЦИИ НА СТРУКТУРУ КАПСУЛЫ  

МЕДИАСТЕНАЛЬНОГО ЛИМФАТИЧЕСКОГО УЗЛА  У КРЫС НА РАННИХ 

 ЭТАПАХ ПОСТНАТАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ 

Васильчук Н.Г. 

Запорожский государственный медицинский университет 

Кафедра медицинской биологии 

Научный руководитель: профессор Кущ О.Г. 

 

Цель. Исследовать изменение структуры капсулы медиастенального лимфатического 

узла на ранних этапах постнатального развития внорме и после внутриплодного антигенного 

воздействия. 

Задачи. 1. Изучить особенности микроанатомии капсулы в условиях нормы. 

2. Изучить особенности микроанатомии капсулы после внутриплодного введения ан-

тигена.  

Материалы и методы исследования. Исследования проводили на двух группах лабо-

раторных крыс линии Вистар: первая - интактные крысы (n = 32); вторая - эксперименталь-

ные животные, которым вводили γ-иммуноглобулин человека внутриплодно на 18-е сутки 

внутриутробного развития (n=32). Введение антигенов плодам осуществлялось лапаротоми-

чески путем сквозьматочной инъекции объемом 0,05 мл каждому плоду по способу, разрабо-

танному М.А. Волошиным с соавторами с соблюдением норм биоэтики.  

Медиастенальные лимфатические узлы в составе органокомплекса фиксировали в 

растворе Буэна. Изготавливали гистологические срезы толщиной 5-6 мкм. Для гистологиче-

ских исследований срезы окрашивали гематоксилином и эозином и ставили ШИК-реакцию.  

Результаты.  Морфологические исследования выявили, что капсула    изучаемого 

лимфоузла в контрастируется на 1-е сутки посленатального развития в виде структуры тол-

щиной (0,13±0,02) мкм, состоящей из цепочки плоских клеток с вытянутой цитоплазмой и 

удлиненным ядром как в норме, так и при внутриплодной иммунизации. Капсула образована 

преимущественно двумя—тремя слоями веретенообразно вытянутых клеток. В первые дни 

жизни капсула была тонкая, незначительно разветвленная. Плотно расположенные соедини-

тельнотканные элементы капсулы почти по всему протяжению четко отграничиваются от 

вокругузловой ткани. В области ворот узла заметны формирующиеся трабекулы.  
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Краевой синус намечается в норме на 21-е сутки, а при антигенной нагрузке – на 14-е 

сутки. В нем отсутствуют выраженные расширения, характерные для 21 суток.   

К 21-м суткам в норме наблюдается уплотнение вокругузловой соединительной тка-

ни. В местах прилегания лимфатических фолликулов капсула тонкая и содержит небольшое 

количество миоцитов.  Гладкомышечные клетки капсулы лимфатических узлов располага-

ются вдоль ее поверхности.  

Обнаружены реактивные изменения в результате иммунологической стимуляции 

(внутриплодном введении антигена) выражающиеся в увеличении лимфатического узла, 

напряжении его капсулы, усилении сосудистого рисунка, отеке и разволокнении капсулы, 

расширении синусов. Вокруг последних выявлены участки, содержащие большое количество 

миоцитов, за счет чего капсула утолщается. 

 В медиастенальных лимфоузлах крыс интактной группы капсула четко контурирует-

ся с 1-х суток посленатального развития,  хотя однородную плотную структуру приобретает 

лишь в конце второй недели жизни. У иммунизированных животных уплотнение капсулы 

происходит на неделю раньше. У крыс интактной группы достоверные изменения толщины 

капсулы медиастенального лимфатического узла появляются только на 30-е сутки после ро-

ждения. В группе антенатально иммунизированных животных γ-глобулином человека на-

блюдается достоверное утолщение капсулы  уже с 7-го дня постнатального развития, пре-

вышая аналогичный показатель  группы интакта в 2,1 раза.  В течение всего срока наблюде-

ний (с 1-го по 60-й день постнатального развития) толщина капсулы в медиастенальном узле 

крыс интактной группы увеличилась в 4,9 раза (с 0,13 до 0,63 мкм), а в группе крыс, иммуни-

зированных γ-глобулином человека, соответственно в 7,7 раза (с  0,13 до 1,00 мкм). 

Выводы. 1. Экспериментально установлено, что с 1-х по 60-е сутки посленатального 

развития меняется толщина и плотность капсулы лимфоузла.  

2. Наибольшая разница между толщиной капсулы изучаемого лимфатического узла 

животных интактной и экспериментальной групп наблюдалась в периоде с 14-го по 30-й 

день после рождения. 

     

   

АНАЛИЗ ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОЙ СИТУАЦИИ ПО ВИЧ-ИНФЕКЦИИ В  

ПРИВОЛЖСКОМ ФЕДЕРАЛЬНОМ ОКРУГЕ И КИРОВСКОЙ ОБЛАСТИ 

Глушкова Е.Ю. 

Кировская государственная медицинская академия 

Кафедра биологии 

Научный руководитель: доцент Коледаева Е.В. 

 

Синдром приобретѐнного иммунодефицита – терминальная стадия ВИЧ-инфекции – 

остаѐтся одной из актуальных проблем здоровья населения: эта страшная болезнь уносит ты-

сячи жизней, разрушает судьбы людей. По экспертным оценкам Объединѐнной Программы 

ООН по ВИЧ/СПИД и ВОЗ, по состоянию на конец 2011 года насчитывалось около 60 мил-

лионов ВИЧ-инфицированных, из них около 20 миллионов умерло. 

Вирус иммунодефицита человека относится к семейству ретровирусов. Полная вирус-

ная частица представляет собой ядро, где находятся две молекулы РНК, расположенные 

внутри нуклеокапсида. Основное содержимое вирусной частицы и нуклеокапсид окружены 

липидной оболочкой.  

ВИЧ поражает клетки, экспрессирующие на своей поверхности рецептор CD4 (Т-

хелперы, в частности), что ведѐт к дисфункции гуморального иммунитета. Происходит сен-

сибилизация Т-лимфоцитов и выработка ими большого спектра интерлейкинов, под влияни-

ем которых происходит неспецифическая активация В-клеток. В-клеточный ответ постепен-
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