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Онисько І.О., Онисько Р.М., Маєвський О.Є. Мікроструктурні зміни в язиці викликані впли-
вом малих доз опіоїду протягом 70 і 84 діб (експериментальне дослідження) // Український морфоло-
гічний альманах. – 2013. – Том 11, № 2. – С. 72-76. 

Метою дослідження було виявлення морфологічних особливостей в структурах язика наприкінці 
десятого й дванадцятого тижня введення малих доз опіоїдного анальгетика. Дослідження виконано на 
статевозрілих щурах-самцях лінії "Вістар" у кількості 16 тварин. Виявлені наступні зміни в структурах 
язика: проліферація фібробластів, гіпертрофія колагенових волокон та набряк сполучної тканини. В 
м’язовому тілі – вогнищево деструктуровані, а також перескорочені та розволокнені ділянки м’язових 
волокон. Судини гемомікроциркуляторного русла – повнокровні, ендотелій вогнищево десквамований, 
в просвіті судин тромби, навколо судин набряк інтерстицію та лімфогістіоцитарна інфільтрація. 
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воздействием малых доз опиоида в течение 70 и 84 суток (экспериментальное исследование) // Украї-
нський морфологічний альманах. – 2013. – Том 11, № 2. – С. 72-76. 

Целью исследования было выявить морфологические особенности в структурах языка в конце де-
сятой и двенадцатой недели введения малых доз опиоидного анальгетика. Исследование выполнено на 
половозрелых крысах-самцах линии "Вистар" в количестве 16 животных. Выявленные следующие из-
менения в структурах языка: пролиферация фибробластов, гипертрофии коллагеновых волокон и отек 
соединительной ткани. В мышечном теле – очагово деструктурированные, а также пересокращенные и 
разволокненные участки мышечных волокон. Сосуды гемомикроциркуляторного русла – полнокров-
ные, эндотелий очагово десквамированый, в просвете сосудов тромбы, вокруг сосудов отек интерсти-
ция и лимфогистиоцитарная инфильтрация. 
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The aim of our study was to identify the morphological features of the structures of the tongue at the end 
of the tenth and twelfth weeks of administration of small doses of an opioid analgesic. The study was 
performed on the female rats - male line "Wistar" in the amount of 16 animals. Identified the following 
changes in the structures of tongue: fibroblast proliferation, hypertrophy and swelling of collagen fibers of the 
connective tissue. In a muscular body - focally unstructured and too reduced also pulping areas of muscle 
fibers. Vessels of microcirculatory are full-blooded, endothelium focally absent in the lumen of blood vessels 
clots, swelling around the vessels and interstitial histological infiltration. 
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В Україні, як і в більшості європейських країн, 
протягом останніх 15 років виникли серйозні про-
блеми, викликані протизаконним вживанням нар-
котичних речовин [1, 9, 11]. В даний час спостері-
гається приплив пацієнтів наркологічного профі-
лю в загальну соматичну мережу. Проблема нар-
команії і пов'язані з нею ускладнення, зачіпають не 
лише психіатрів-наркологів, але і хірургів, терапев-
тів, кардіологів [7]. Вона вимагає витрат матеріаль-
них ресурсів, відволікаючи на себе ті засоби, які 
необхідні пацієнтам без хімічної залежності [6]. У 
зв'язку з цим виникають питання організації най-
більш адекватної, раціональної, патогенетично 
обгрунтованої допомоги в умовах багатопрофіль-
ного соматичного стаціонару. Не так безперечна 
точка зору, що існувала до недавнього часу, що 
вжиток наркотиків опійной групи пов'язаний з 
найменшим ризиком розвитку патології внутрі-
шніх органів, так само як і відсутність специфічних 
морфологічних змін при отруєнні наркотиками 
[10, 13]. Наявні окремі роботи [2-4], які освітлюють 
лише деякі аспекти стоматологічних розладів в 

опіоїднозалежних хворих. Саме стоматологи сти-
каються найчастіше з проявами вказаної патології 
щелепно-лицьової області. Лікарки-стоматологи, 
зіткнувшись з цим явищем, виявилися непідготов-
леними до розпізнавання і діагностики опійной 
наркоманії через відсутність систематизованих 
відомостей про прояв опійной наркоманії в поро-
жнині рота [2-5, 8, 10, 12-14]. Тому, зокрема, знан-
ня мікроструктурної організації тканин язика у 
людей, які впродовж тривалого часу приймали 
опіоїди є важливою інформацією для лікарів при 
плануванні правильної коригуючої медикаментоз-
ної терапії.  

Мета дослідження – виявити на світлоопти-
чному рівні морфологічні особливості в структу-
рах язика в кінці десятого та дванадцятого тижня 
введення малих доз опіоїдного анальгетика. 

Матеріали та методи. Матеріалом дослі-
дження були статево зрілі щури-самці лінії “Віс-
тар” в кількості 16 тварин. На початку експериме-
нту тварини були з початковою масою 160 г, віком 
4,5-7,5 місяців. Ін’єкції опіоїдного анальгетика про-
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водили дом’язево, щоденно 1 раз на добу в одному 
проміжку часу (10-11 година ранку). Перша піддо-
слідна група в кількості 8 тварин протягом 70 діб 
діставала дом′язово опіоїдний анальгетик, доза 
препарату становила протягом перших двох тиж-
нів – 0,212 мг/кг, від 2 до 4 тижня – 0,225 мг/кг, від 
4 до 6 тижня – 0,252 мг/кг, від 6 до 8 тижня – 0,260 
мг/кг, від 8 до 10 тижня – 0,283 мг/кг після чого 
був проведений забір матеріалу для гістологічного 
дослідження. Друга піддослідна група в кількості 8 
тварин протягом перших70 діб отримувала препа-
рат по аналогічній схемі з першою групою, а від 
10 до 12 тижня доза була збільшена до 0,3 мг/кг, 
після чого був проведений забір матеріалу для 
гістологічного дослідження. Всі тварини містились 
в умовах віварію і робота проводилась згідно 
“Правилам проведення робіт з використанням 
експери-ментальних тварин”. Перед проведенням 
забору біопсійного матеріалу тварину присипляли 
внутрішньоочеревенним введенням тіопенталу (з 
розрахунку 25 мг/1кг), після чого проводилась 
ампутація язика для гістологічного дослідження. 
Гістологічні препарати готували за загальноприй-
нятою методикою. 
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Рис.1. Гістологічна структура язика щурів яким 

вводили опіоїд 10 тижнів: 1 – ниткоподібні сосочки; 
2 – власна пластинка слизової оболонки; 3 – гістіо-
лімфоцитарна інфільтрація; 4 – пучки м’язових воло-
кон. А – забарвлення азан. Б – забарвлення гематок-
силіном та еозином. Об'єктив 10. Окуляр 10. 

Результати дослідження та їх обговорен-
ня. В результаті забору експериментального 
матеріалу наприкінці десятого тижня впливу 

малих доз опіоїдного анальгетика встановлені 
наступні зміни у структурах язика: проліферація 
фібробластів в сполучно-тканинних сосочках, 
гіпертрофія колагенових волокон та ознаки 
набряку сполучної тканини (рис. 1). 

В сітчастому шарі слизової оболонки язика 
набряк сполучної тканини значно більше вираже-
ний ніж у сосочковому. Судини гемомікроцирку-
ляторного русла в слизовій оболонці повнокровні. 
В капілярах сосочкового шару слизової оболонки 
стаз еритроцитів. Навколо судин гемомікроцирку-
ляторного русла присутній набряк інтерстицію та 
лімфогістіоцитарна інфільтрація. Просвіти лімфа-
тичних судин розширені (рис. 2). 
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Рис. 2. Гістологічна структура язика щурів яким 

вводили опіоїд 10 тижнів: 1 – епітеліоцити базально-
го шару; 2 – епітеліоцити шипуватого шару; 3 – влас-
на пластинка слизової оболонки; 4 – периваскуляр-
ний набряк інтерстицію; 5 – гістіолімфоцитарна 
інфільтрація. А – забарвлення гематоксиліном та 
еозином. Об'єктив 40. Окуляр 10. Б – забарвлення 
азаном. Об'єктив 10. Окуляр 10. 

М’язові волокна за будовою не однорідні. 
Частина з ознаками морфологічної норми однак 
виявляються також вогнищево деструктуровані 
м’язові волокна, а також перескорочені та роз-
волокнені ділянки м’язових волокон. Навколо 
м’язових та нервових волокон наявний набряк 
інтерстицію (рис. 3).  

Капіляри м’язового тіла, як у сітчастому так і 
у сосочковому шарі слизової оболонки повно-
кровні. Просвіти артеріол м’язового тіла запов-
нені пристінковими тромбами. Навколо ланок 
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гемомікроціркуляторного русла м’язового тіла 
виражена лейкоцитарна інфільтрація, серед лей-
коцитів переважають ацидофільні лейкоцити. 
Просвіти венул розширені, різко повнокровні. У 
просвітах ланок гемомікроціркуляторного русла 
виявили велику кількість гранулярних та аграну-
лярних лейкоцитів. Місцями у просвітах венул 
візуалізуються пристінкові тромби. Ендотеліа-
льна вистелка в стінці венул не суцільна. Прису-
тні ділянки десквамації ендотеліоцитів, стаз лей-
коцитів та їхнє крайове стояння, діапедез через 
стінки. Проникливість судинних стінок частини 
венул для плазми і формених елементів крові 
порушена на що вказує виражений набряк інер-
стицію, періваскулярні геморагії, а також збіль-
шена чисельність тканинних базофілів та лей-
коцитів в периваскулярних просторах (рис. 4).  
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Рис. 3. Гістологічна структура язика щурів яким 

вводили опіоїд 10 тижнів: 1 – деструктуровані м’язові во-
локна; 2 – перескорочені та розволокнені ділянки м’я-
зових волокон. А – забарвлення азаном. Б – забарвлен-
ня гематоксиліном та еозином. Об'єктив 40. Окуляр 10. 

Ендотеліальна вистелка в стінках артеріол не 
суцільна, наявні ділянки десквамації ендотеліоци-
тів. Виражені тромби, які займають більшу частину 
просвітів. В середній оболонці артеріальної стінки 
виражена гіпертрофія та гіперплазія гладких міо-
цитів. В зовнішній оболонці виражена гіперплазія 
фібробластів та гіпертрофія колагенових волокон. 
Виявляємо також плазматичне просочування сті-
нок артеріол і виражену периваскулярну лейкоци-
тарну інфільтрацію (рис. 5). 
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Рис. 4. Гістологічна структура язика щурів яким 

вводили опіоїд 10 тижнів: 1 – м’язові волокна; 2 – 
сладжі еритроцитів в капілярах; 4 – повнокрів’я венул; 
5 – нервові волокна. А – забарвлення гематоксиліном 
та еозином. Об'єктив 40. Окуляр 10. Б – забарвлення 
азаном. Об'єктив 10. Окуляр 10. 
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Рис. 5. Гістологічна структура язика щурів яким 

вводили опіоїд 10 тижнів: 1 – тромби в просвітах арте-
ріол; 2 – гіпертрофія та гіперплазія гладких міоцитів в 
середній оболонці артеріол; 3 – склероз в зовнішній 
оболонці; 4 – периваскулярна лейкоцитарна інфільтра-
ція. А – забарвлення азаном. Б – забарвлення гематок-
силіном та еозином. Об'єктив 10. Окуляр 10.  
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В результаті забору експериментального ма-
теріалу наприкінці дванадцятого тижня впливу 
опіоїду відмічається сильне прогресування змін і 
вони більше виражені ніж в попередні терміни 
спостереження. Судини мікроціркуляторного 
русла сосочкового та сітчастого шарів слизової 
оболонки язика повнокровні, а їх просвіти роз-
ширені. В просвітах судин знаходяться пристін-
кові тромби, які закривають їх значну частину. 
Стінка артеріол потовщена за рахунок розрос-
тання адвентиційної оболонки, а також гіпер-
трофії та гіперплазії гладких міоцитів в середній 
оболонці. Навколо судин спостерігаємо набряк 
інтерстицію та лімфогістіоцитарну інфільтра-
цію. Лімфатичні судини розширені і заповненні 
лімфою (рис. 6). 
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Рис. 6. Гістологічна структура язика щурів яким 

вводили опіоїд 12 тижнів: 1 – ниткоподібні сосочки; 
2 – жолобуваті сосочки; 3 – гістіолімфоцитарна інфі-
льтрація власної пластинки слизової оболонки; 4 – 
пучки м’язових волокон; 5 – периваскулярний набряк 
інтерстицію; 6 – тромби в судинах. А – забарвлення 
азаном. Б – забарвлення гематоксиліном та еозином. 
Об'єктив 10. Окуляр 10. 

М’язові волокна за будовою є не однорідни-
ми по структурі. Нами виявлені також вогнище-
во деструктуризовані м’язові волокна, а також 
перескорочені та розволокнені ділянки м’язових 
волокон. Навколо м’язових та нервових волокон 
присутній набряк інтерстицію (рис. 7). Ендоте-
ліальна вистелка в стінках артеріол м’язового 
тіла не суцільна, наявні ділянки десквамації ен-
дотеліоцитів. Тромби більш виражені і займа-
ють більшу частину просвітів ніж у щурів попе-

реднього терміну дослідження. В середній обо-
лонці артеріальної стінки виражена гіпертрофія 
та гіперплазія гладких міоцитів. В зовнішній 
оболонці виражена гіперплазія фібробластів та 
гіпертрофія колагенових волокон. Виявляємо 
також плазматичне просочування стінок артері-
ол і виражену периваскулярну лейкоцитарну 
інфільтрацію. Кровоносні капіляри м’язового 
тіла, як у сітчастому так і у сосочковому шарі 
слизової оболонки повнокровні (див. рис. 7). 
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Рис. 7. Гістологічна структура язика щурів яким 
вводили опіоїд 12 тижнів: 1 – повнокрів’я капілярів; 2 
– тромби в просвітах артеріол; 3 – нервові волокна; 4 
– м’язові волокна; 5 – набряк перемізію. А, Б – забар-
влення азаном. Об'єктив 40. Окуляр 10. 

Таким чином в результаті проведеного до-
слідження встановлено морфологічні особливо-
сті структур язика в кінці десятого і дванадцятого 
тижня впливу малих доз опіоїдів, що дає можли-
вість практикуючим лікарям скоригувати час 
використання опіоїдних анальгетиків з метою 
блокування хронічної болі, а також проводити 
при цьому адекватну медикаментозну коригуючу 
терапію для усунення небажаних ускладнень. 
Цей напрямок досліджень може стати основною 
лінією при наступних експериментах. 

Висновки: 1. Після впливу протягом десяти 
тижнів малих доз опіоїдного анальгетика в стру-
ктурах язика присутні зміни, які полягають у 
проліферації фібробластів, гіпертрофії колаге-
нових волокон та набряку сполучної тканини. В 
м’язовому тілі виявляються вогнищево деструк-
туровані м’язові волокна, а також перескорочені 
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та розволокнені ділянки м’язових волокон. На-
вколо м’язових та нервових волокон наявний 
набряк інтерстицію. Судини гемомікроциркуля-
торного русла – повнокровні, ендотеліальна 
вистелка порушена, вогнищево десквамована, 
присутні в просвіті тромби, наявний стаз фор-
менних елементів крові, навколо судин набряк 
інтерстицію та лімфогістіоцитарна інфільтрація. 
Просвіти лімфатичних судин розширені і запо-
вненні лімфою. 

2. Після впливу протягом дванадцяти тижнів 
малих доз опіоїдного анальгетика зміни в будові 
слизової оболонки і в структурі м’язового тіла є 
аналогічними, але більш яскраво вираженішими 
ніж у щурів попередньої експериментальної 
групи. 
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