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Восстановление после травмы органов опорно-
двигательного аппарата во многом зависит не 
только от характера и тяжести повреждений, 
но и от функционального состояния печени [4, 
6]. Уникальная морфологическая организация 
функционального элемента печени — дольки со 
специфической структурой микроциркуляторно-

го русла [9], предполагает, что морфометрические 
изменения ее сосудов взаимосвязаны с функ-
циональной активностью органа [1, 7]. Вопросы 
о механизмах расстройства микроциркуляции и 
метаболизма гепатоцитов до настоящего времени 
остаются дискуссионными [2, 3, 5, 11].
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Изучен диаметр сосудов печеночной дольки междольковых вен, центральных вен, междольковых артерий, синусоидных 
капилляров, междольковых желчных протоков через 3, 7, 28 сут после перелома костей голени у мышей линии СВА (n=30). 
Установлено, что на 3-и сутки после травмы наблюдались наиболее выраженные изменения морфометрических показате-
лей, свидетельствующие о нарушении гемодинамики. Происходило увеличение диаметра центральных, междольковых вен 
и синусоидных капилляров, а также уменьшение диаметра междольковых артерий, что, вероятно, способствовало сокра-
щению артериального притока крови. Через 28 сут от начала эксперимента выявлена тенденция к нормализации диаметра 
междольковых вен, артерий и желчных протоков. Однако диаметр центральных вен и синусоидных капилляров оставался 
значимо выше, чем в контроле. Таким образом, выявлено, что перелом костей голени сопровождается изменением морфо-
метрических показателей сосудов печеночной дольки.
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STRUCTURAL ORGANIZATION 
OF STRIATAL MICROGLIOCYTES 
FOLLOWING FOCAL ISCHEMIA

D. E. Korzhevskiy, O. V. Kirik, Ye.G. Sukhorukova 
and T. D. Vlasov

Microgliocytes are currently known as structurally labile 
cells, that, by changing the length of their processes, control the 
synaptic organization of the brain. The aim of this study was to 
investigate structural organization of microglia of the striatum 
and of the forebrain periventricular area in rat following transi-
tory focal ischemia. In the absence of brain infarction, ischemic 
lesion was found to activate microglia, which contributed to 
rearrangement of striatal neuropil. As microgliocytes became 
activated, they changed their shape from characteristic dendritic 
one to oval and rounded, which are typical to amoeboid microg-
lia. Microgliocytes were shown to be capable of proliferation.

Key words: brain, ischemia, microglia, Iba1 protein
Laboratory of the Functional Morphology of the Central 

and Peripheral Nervous System, Department of General and 
Special Morphology, RAMS North-Western Branch Institute of 
Experimental Medicine; Department of Pathological Physiology, 
I. P. Pavlov State Medical University, St. Petersburg



33
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Цель настоящего исследования — определить 
морфометрические показатели сосудов печеноч-
ной дольки у мышей в восстановительном периоде 
после экспериментального перелома голени.

Матери а л  и  ме т о ды .  В эксперименте использованы 
30 самцов мышей линии СВА 2 мес постнатального разви-
тия. Животные были разделены на 2 группы: контрольная (I 
серия, интактные животные 2 и 3 мес, n=12) и эксперимен-
тальная (II серия, животные 2 мес в начале эксперимента, 
n=18). У животных экспериментальной группы моделирова-
ли перелом костей голени путем механического воздействия 
под диэтиловым наркозом. Животных декапитировали в 
утренние часы на 3-и (группы Iа и IIа), 7-е (группа IIб) и 
28-е сутки после травмы (группы Iв и IIв) по 6 животных в 
каждой группе. Для гистологического исследования брали 
образцы левой боковой доли печени. Кусочки фиксировали 
в 10% нейтральном формалине, обезвоживали в этаноле 
возрастающей концентрации и заливали в парафин. Из мате-
риала, полученного от каждого животного, получали 1 блок 
и изготавливали по 5 срезов толщиной 3–5 мкм, которые 
окрашивали гематоксилином — эозином и по Ван-Гизону. 
Используя объект-микрометр ОМ-ДТ7.216.009ПС и оку-
лярную измерительную линейку, при объективе 40 измеряли 
диаметр центральных вен, междольковых вен, междольковых 
артерий, синусоидных капилляров, междольковых желчных 
протоков.
Для определения значимости различий использовали непа-

раметрический критерий Вилкоксона для независимых выбо-
рок. Критический уровень значимости различий резуль-
татов (Р) принимали равным 0,05. Содержание животных, 
оперативные вмешательства и эвтаназию осуществляли в 
соответствии с «Правилами проведения работ с исполь-
зованием экспериментальных животных» (приложение к 
приказу № 755 Минздрава СССР от 12.08.1977 г.) и требова-
ниями инструкции № 12/313 Министерства здравоохранения 
РСФСР «Санитарные правила по устройству, оборудованию 
и содержанию экспериментальных биологических клиник» 
от 06.01.1973 г.

Ре з у л ь т а ты  и с с л е д о в а н и я .  На гисто-
логических препаратах печени животных экспе-
риментальной группы через 3 сут после перелома 
голени было выявлено неравномерное кровена-
полнение сосудистой сети, наличие центральных 

и междольковых вен с разной степенью кровена-
полнения. В синусоидных капиллярах наблюдался 
стаз крови.

При анализе морфометрических данных сосу-
дов печеночной дольки после травмы обнаружено 
значимое увеличение диаметра центральных вен 
на 3-и и 7-е сутки по сравнению с контролем 
(Iа) (Р<0,05). Вместе с тем, через 7 сут диаметр 
центральных вен был значимо ниже, чем у живот-
ных экспериментальной группы IIа (3-и сутки) 
(Р<0,05). Через 28 сут диаметр центральных вен 
также был значимо выше, чем в контроле (Iв) и в 
экспериментальной группе IIб (Р<0,05) (таблица).

Диаметр междольковых вен по сравнению с 
контролем был значимо выше только на 3-и сутки 
после травмы (Р<0,05), на 7-е сутки данный пара-
метр был в пределах нормы. Через 28 сут выяв-
лены значимо более высокие показатели диаме-
тра междольковых вен, чем в экспериментальной 
группе IIб (7-е сутки) (Р<0,05). При этом, в группе 
интактных животных в возрасте 3 мес выявлено 
увеличение диаметра центральных и междолько-
вых вен по сравнению с таковым у животных в 
возрасте 2 мес (Р<0,05) (см. таблицу). Диаметр 
междольковых артерий на 3-и и 7-е сутки после 
перелома был значимо ниже, чем в контроле (Iа) 
(Р<0,05). Через 28 сут этот показатель имел тен-
денцию к повышению и значимо не отличался от 
контроля (Iв) и от показателей в эксперименталь-
ных группах IIа и IIб (см. таблицу). Диаметр сину-
соидных капилляров был значимо выше на 3-и, 7-е 
и 28-е сутки после перелома костей голени, чем 
в контроле (Р<0,05). Вместе с тем, через 28 сут 
было отмечено значимое снижение диаметра 
синусоидных капилляров по сравнению с таковым 
в экспериментальных группах IIа и IIб (см. табли-
цу). Диаметр междолькового желчного протока 
был значимо ниже на 3-и сутки после травмы по 

Диаметр сосудов печеночной дольки у контрольных и экспериментальных лабораторных мышей 
в восстановительном периоде после травмы голени (x–±sx–, мкм)

Структура печеночной дольки
Контрольные группы Экспериментальные группы

Iа Iв IIа IIб IIв

Центральная вена 33,2±2,4 38,6±2,0* 47,4±2,0* 40,8±1,5*,# 48,7±2,0*,•

Междольковая вена 40±3 44,7±2,0* 46,2±1,8* 41,7±2,0 49,1±2,2•

Междольковая артерия 16,8±1,0 12,0±1,3 13,4±0,6* 13,7±0,7* 14,7±0,7

Синусоидные капилляры 5,91±0,13 5,0±0,13* 6,91±0,20* 6,51±0,16* 5,41±0,16*,#,•

Междольковый желчный проток 14,0±0,5 12,8±0,6 12,5±0,4 * 14,1±0,5# 13,7±0,7

Примеч а ни е .  Iа — контроль, группа 2-месячных животных; Iв — контроль, группа 3-месячных животных; экспериментальные группы: 
IIа — через 3 сут; IIб —через 7 сут; IIв —через 28 сут после перелома костей голени.

* Различия по сравнению с контролем значимы при Р<0,05. # Различия по сравнению с экспериментальной группой IIа значимы при Р<0,05. 
• Различия по сравнению с экспериментальной группой IIб значимы при Р<0,05.
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сравнению как с контролем (Iа) (Р<0,05), так и с 
показателями в группе IIб (см. таблицу).

Об с уж д е н и е  п о л у ч е н ны х  д а н ны х . 
Анализ результатов морфометрического иссле-
дования сосудов печеночной дольки после пере-
лома костей голени позволил выявить ряд зако-
номерностей. Так, на 3-и сутки после травмы 
наблюдались наиболее выраженные изменения 
морфометрических показателей, свидетельству-
ющие о нарушении гемодинамики. Увеличение 
диаметра центральных и междольковых вен, а 
также диаметра синусоидных капилляров, воз-
можно, является мобилизацией компенсаторно-
приспособительных процессов, выработанных 
на сложной биохимической основе, для поддер-
жания гомеостаза [8]. Вероятно, снижение диа-
метра междольковых артерий способствовало 
сокращению артериального притока крови и, как 
следствие, сохранению постоянства капиллярного 
кровоснабжения [10]. Спустя 7 сут после перело-
ма была отмечена тенденция приближения диаме-
тра междольковых вен и междольковых желчных 
протоков к показателям в норме. Через 28 сут 
эксперимента выявлена отчетливая тенденция к 
нормализации таких важных показателей, как 
диаметр междольковых вен, артерий и желчных 
протоков. Однако к концу эксперимента (28-е 
сутки) диаметр центральных вен и синусоидных 
капилляров оставался значимо выше, чем в кон-
троле. Вероятно, этот факт можно рассматри-
вать как компенсаторную реакцию сосудов на 
функцио нальное состояние печени в восстанови-
тельном периоде.

Таким образом, анализ полученных резуль-
татов позволяет полагать, что 3-и сутки после 
перелома костей голени являются критическими с 
позиции выраженности морфометрических пара-
метров печеночной дольки. Реакция синусоидных 
капилляров и центральных вен через 28 сут отра-
жает функциональное состояние печени и являет-
ся частью адаптационных перестроек, индуциро-
ванных травмой голени.
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MORPHOMETRIC PARAMETERS OF HEPATIC
LOBULE VESSELS IN MICE DURING 
THE RESTORATIVE PERIOD AFTER LEG INJURY

R. Yu. Ocheretina, O. Z. Mkrtchian and M. V. Stogov

The diameters of the hepatic lobule vessels (interlobular veins, 
central veins, interlobular arteries, intralobular sinusoidal capil-
laries, interlobular bile ducts) were been studied 3, 7 and 28 days 
after shin bones fracture in CBA mice (n=30). Most pronounced 
changes of morphometric parameters indicative of hemodynamic 
disturbances, were found 3 days after the trauma. The increase 
of the diameter of central, interlobulat veins and sinusoidal 
capillaries took place, together with the decrease of the diameter 
of interlobular arteries, which, probably, promoted the reduc-
tion of arterial blood supply. The tendency for normalization of 
the diameter of interlobular veins, arteries and bile ducts was 
detected 28 days after the start of an experiment. However, the 
diameter of the central veins and sinusoidal capillaries remained 
significantly higher than in control group. Thus, it was found 
that the leg bone fracture was accompanied by the changes of 
morphometric parameters of the hepatic lobule, mediated by the 
organ response to injury.

Key words: hepatic lobule, vessels, morphometry, leg bone 
fracture
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