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При интоксикации животных в почках выражен-
ных гистологических изменений не определяется. 
Вместе с тем, встречаются почечные тельца с дест-
руктивными процессами. 

Гломерулы характеризуются уменьшением раз-
мера и уплотнением почечного тельца. Кровеносные 
капилляры клубочков не определяются. Полость кап-
сулы нефрона сильно расширена. Дистрофические и 
некротические изменения канальцев нефрона, осо-
бенно проксимального отдела, сопровождаются оте-
ком межканальцевой ткани. 

Вывод: Однократное внутрижелудочное введе-
ние ацетона в дозе 0,5 мл/150 г. вызывает структур-
ные изменения в легких и почках. Наиболее выра-
женные нарушения ткани выявлены в легких, вслед-
ствие нарушения дренажной функции бронхов. 
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Продукты нарушенного метаболизма, циркули-

рующие в кровотоке при эндотоксикозе (ЭТ) самой 
различной этиологии оказывают повреждающее дей-
ствие на органы эндокринной системы, частности, 
надпочечник. [Новочадов В.В., с соавт., 1999; Wang 
Y., et al. 2000; Duncko R., et al., 2001]. Выраженность 
нарушений микроциркуляции и тканевого метабо-
лизма в надпочечниках находятся в определенной 
взаимосвязи с тяжестью и длительностью эндогенной 
интоксикации, однако количественное доказательство 
этих взаимосвязей при хроническом ЭТ до настоя-
щего времени не проведено. 

Цель исследования – изучить изменения липид-
ного состава и тканевого распределения липидов в 
ткани надпочечников во взаимосвязи с длительно-
стью и выраженность хронического ЭТ у крыс. 

Работа была выполнена с использованием 34 бе-
лых крыс обоего пола массой 180-225 г. ЭТ модели-
ровали введением микробного липополисахарида и 
тетрахлорметана по оригинальной методике [Писарев 
В.Б. с соавт., 2001] в течение 30-90 сут. Животным 
контрольной группы вводили стерильный физиологи-
ческий раствор и добавляли в рацион соответствую-
щие дозы растительного масла. В качестве интеграль-
ных показателей тяжести ЭТ определяли в плазме 
крови содержание веществ средней молекулярной 
массы (ВСММ), их олигопептидной и липидной 
фракций, малонового диальджегида и активность 
ацилазы (КФ 3.5.1.14) в тканях печни, почек, сердца. 
Исследование липидного спектра тканей надпочечни-
ков проводили тонкослойной хроматографией с ком-
пьютерной денситометрией, тканевое распределение 
липидов – при анализе окрашенных суданом III сре-
зов с помощью компьютерного комплекса “Видео-
тест-Морфо” и оригинальных программ. 

Для хронического ЭТ было характерно уменьше-
ние липидов в ткани надпоччеников, главным обра-
зом за счет потери фосфолипидов (более чем в 1,5 
раза) и холестерина, главным образом эстерифициро-

ванного. Обращало на себя внимание более чем трех-
кратное уменьшение содержания наиболее подвиж-
ной фракции гидроксилированных эфиров холесте-
рина, к которой относятся предшественники стероид-
ных гормонов. Изучение тканевого распределения 
липидов выявило увеличение неоднородности ради-
ального градиентов суммарной площади липидных 
включений в эндокриноцитах при достоверном 
уменьшении амплитуды этого градиента.  

Корреляционный анализ выявил наличие 7 зна-
чимых корреляций (более 0,667 по модулю) между 
интегральными показателями выраженности ЭТ, кон-
центрацией отдельных липидов и рядом показателей 
тканевого распределения липидов в надпочечнике. В 
то же время, зависимости этих изменений от времени 
эксперимента выявлено не было. 

Проведенные исследования убеждают в том, что 
морфофункциональные изменения в надпочечниках 
при хроническом ЭТ непосредственно затрагивают 
липидный пул органа, а исследование его изменений 
в сочетании с определением гистотопографии липи-
дов в органе позволяет судить о выраженности этого 
многокомпонентного системного процесса. Дальней-
шее изучение морфофункциональных преобразований 
в надпочечниках перспективно в плане раскрытия 
механизмов срыва нейроэндокринной регуляции - 
одного из основных компонентов пато- и морфогенеза 
вторичного повреждения внутренних органов при 
хроничсеком ЭТ.  
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Воспалительные заболевания репродуктивной 

системы женщин являются одной из актуальных про-
блем современной гинекологии, которые по-преж-
нему занимают первое место в структуре гинекологи-
ческих заболеваний, а частота их распространения не 
имеет стойкой тенденции к снижению. В современ-
ных условиях все большее значение в этиологии вос-
палительных заболеваний органов малого таза приоб-
ретают полимикробные ассоциации с различной сте-
пенью значимости микроорганизмов-ассоциантов. 
Отмечается возрастающая роль хламидийной инфек-
ции в формировании патологии репродуктивного 
тракта женщины, а также частое сочетание хлами-
диоза гениталий с инфицированием возбудителями 
других урогенитальных инфекций. 

Цель настоящей работы состояла в выявлении 
наиболее частых сочетаний возбудителей заболева-
ний, передающихся половым путем, в микробиоцено-
зах репродуктивного тракта женщин с обострением 
хронического сальпингоофорита (ХСО). 

Обследованы 83 женщины с обострением хрони-
ческого сальпингоофорита (I-ая группа) и 42 клини-


