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нормализуются быстрей, чем исчезают клинические 
проявления заболевания.  
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Неясность этиологии функциональных рас-

стройств мочевого пузыря, в ряде случаев отсутствие 
подтверждения типа нейрогенной дисфункции /В.И. 
Кириллов, 1998; А.Л. Малых, 1999, 2000/ приводят к 
различию программ лечения. В таких случаях назна-
чаются различные лекарственные препараты, физио-
лечение, за эффектом, которого в большинстве случа-
ев отсутствует объективный контроль. /А.Л. Малых, 
1997/.Целью данной работы являлось изучение срав-
нительной эффективности различных методов лече-
ния различных форм первичного энуреза у детей. Под 
нашим наблюдением находилось 320 детей в возрасте 
от 3 до 18 лет. Все больные прошли комплексное об-
следование, которые включало в себя доплерографию 
почечных артерий, нейросонографию, урофлоумет-
рию, электромиографию. Больные были разделены на 
4 группы. Первая – получала иглорефлексотерапию, 
вторая – милрефлексотерапию (разновидность лазер-
ной терапии), третья – их сочетание и применение 
препарата «адиуретин-СД», четвертая – получала иг-
лорефлексотерапию, барокамеру (ГБО) стимулирую-
щую терапию на приборе «Миомед» /по методике 
С.И. Кудряшова/. Анализ результатов проводился 
через 1, 3, 5 лет, а в четвертой группе через год. В 
результате обследования у 64% детей была установ-
лена нейрогенная дисфункция по гиперрефлекторно-
мутипу, у 28% - по гипорефлекторному. Показатели 
гемо- и колонодинамики достоверно изменялись с 
гиперрефлекторным типом. (IR=0,714±0,008, P<0,05, 
кожный потенциал 117,6±21 P,0,05). Эффективность 
лечения в первой группе – выздоровление составила –
46,5%, во II – 49,5%, в III – 58,5%, в IV – 63,4%. Та-
ким образом, наиболее эффективным лечением стоит 
считать в III и IV группах, но из-за материально-
технических проблем с медицинским оборудованием, 
оно не достаточно доступно в практике детских ле-
чебных и центральных районных больниц. 
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Целью работы являлось изучение влияния имму-

низации на морфологию и реактивность лимфоидной 
ткани брыжеечных лимфоузлов у белых беспородных 
мышей первого поколения, родившихся от родитель-

ских пар, облученных предварительно различными 
дозами ионизирующей радиации. 

В первом поколении животных выделено 3 груп-
пы: 1-я – потомство от необлученных родителей (45 
животных), 2-я – потомство от родителей, облучен-
ных дозой 0.3 Гр (60 животных), 3-я – потомство от 
облученных дозой 3 Гр самок и необлученных самцов 
(60 животных).  

Мышей всех трех групп внутрибрюшинно имму-
низировали 5% взвесью эритроцитов барана в дозе 0.1 
мл по достижению ими двухмесячного возраста. 
Брыжеечные лимфоузлы забирали в сроки 3, 5, 7, 10, 
14, 21, 30 суток после иммунизации. По 10 мышей в 
каждой группе не иммунизировались.  

Материал фиксировали в жидкости Карнуа и за-
ливали в парафин. Срезы окрашивали гематоксили-
ном-эозином. Проводились морфометрические иссле-
дования для определения размеров различных зон 
лимфоузлов в 10 полях зрения с помощью окулярно-
измерительной линейки 7х, объектив 10х, 40х. 

Сравнивая размеры зон у неиммунизированных 
животных отмечено, что в 1-ой группе ширина мозго-
вого вещества превышала таковую коркового. Коли-
чество лимфоидных узелков и их размеры были наи-
большими, а межузелковый слой, наоборот, самым 
узким. Мозговые лимфоидные тяжи определялись как 
самые широкие и самыми узкими были промежуточ-
ные мозговые синусы.  

У животных 3-ей группы размеры коркового ве-
щества уменьшались максимально, включая паракор-
тикальную зону, вплоть до ее полного исчезновения в 
ряде участков лимфоузлов. Мозговое вещество было 
наиболее широким. В некоторых случаях оно глубоко 
вдавалось в корковое. Количество узелков станови-
лось минимальным. Из-за уменьшения их числа и 
размеров наиболее широким был межузелковый слой. 
Мозговые лимфоидные тяжи выявлялись как самые 
узкие и, наоборот, были самыми широкими промежу-
точные мозговые синусы. 

У животных 2-ой группы все эти показатели бы-
ли промежуточными по отношению к 1-ой и 3-ей 
группам. 

При иммунизации у мышей 1-ой группы с 3-х су-
ток наблюдалось увеличение размеров многих зон 
лимфоузлов, достигая максимальных значений на 7-е 
сутки. Это касалось коркового вещества, включая 
паракортикальную зону, лимфоидных узелков, про-
межуточных мозговых синусов, а также мозговых 
лимфоидных тяжей. За счет увеличения числа узелков 
и их размеров, к 7-м суткам сужался межузелковый 
слой, а с нарастанием размеров коркового вещества 
на 7-е сутки минимальными были размеры мозгового 
вещества. В дальнейшем размеры зон, которые увели-
чивались или уменьшались в размерах, к 30-м суткам 
становились близкими к показателям зон неиммуни-
зированных животных.  

У иммунизированных животных 2-ой и 3-ей 
групп тенденция к увеличению или уменьшению зон 
являлась сходной с той, что наблюдалась в 1-ой груп-
пе. Однако эти процессы были растянуты до 14-х су-
ток, но с сохранением различий между этими группа-
ми. После 14-х суток и до конца эксперимента во 2-ой 
и 3-ей группах также наблюдался процесс восстанов-


