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SUBMICROSCOPIC STATE RESPIRATORY ALVEOLI OF THE LUNGS IN
DYNAMIC AFTER EXPERIMENTAL THERMAL INJURY

Summary. In the experiment on white laboratory rats studied the state of submicroscopic components alveoli of the lungs
respiratory in dynamics after thermal injury the third degree. Established that in stages toxemia and septic toxemia after severe
burnsthere are significant destructive changes of ultrastructure components of aero-hematic barrier and blood capillaries.
Key words: alveoli of the lungs, submicroscopic state, thermal injury.

Introduction
Heat injury is one of the important issues in modern

theoretical and practical medicine. With deep, large area
burns along with skin damage, there are significant
morphological and functional changes in tissues and organs
of the body, including the lungs. One reason for this is a
significant exogenous and endogenous intoxication, which
occurs in the affected body [4, 5]. Due to little knowledge of
ultrastructural changes of components of the respiratory
department of lungs in severe burns, the study of
submicroscopic state of aero-hematic barrier in the alveoli
dynamics after experimental injury is relevant [2, 7, 8, 9].

The aim was to establish submicroscopic structural
changes in the components of the alveoli of the lungs
respiratory in dynamics after experimental thermal injury.

Materials and methods
Experiments conducted at 20 mature white male rats.

All manipulations with experimental animals were carried
out in compliance with the rules "European convention for
the Protection of vertebrate animals used for experimental
and other scientific purposes" and under "Scientific and
practical recommendations for the maintenance of laboratory
animals and working with them" [3, 6]. Burn applied with
copper plates heated in boiling water. Size of the area
impression accounted for 18-20% of the shaved body surface
of animals. The results of histological studies showed depth
skin lesion damaged corresponding to the third degree burns.

The experimental animals were divided into two groups:
whites intact rats and animals with burn injury. Animals kept
on conventional diet vivarium. With daily inspection of their
general condition controlled the degree of manifestation of
local changes in the area of burn wounds, body weight and

mortality.
The objects of the study were lung. To study the

ultrastructural changes, the animals were decapitated using
the guillotine during ketamine anesthesia on 7, 14 and 21
days, that according to modern ideas corresponds stage early
and late toxemia and septic toxemia of burn disease [4].

For electron microscopic studies took pieces of the
respiratory department of lungs, their fixed in 2.5%
glutaraldehyde solution, post fixed with 1% osmium tetroxide
solution in phosphate buffer. Further processing was carried
out according to conventional methods [1]. Ultrathin sections,
made on ultra-microtome UMPT-7, contrasted by uranyl
acetate, lead citrate according to Reynolds method and
studied in the electron microscope PEM-125K.

Results. Discussion
Electron microscope examination conducted on day 7

of the experiment after thermal injury showed that the
structural components of the respiratory alveoli of lungs
available adaptive-compensatory and initial signs of
destructive change. There were expanding and blood filling
gaps majority hemo capillaries. For endothelial typical swelling
and enlightenment of cytoplasm, few organelles therein
considerably changed. Mitochondria have oblong or round
shape, enlightened and damaged matrix christie.
Nonextensionality tubules of granular endoplasmic reticulum
and Golgi complex cisterns irregularly thickened. In peripheral
cytoplasmic areas was observed small number of pinocytosis
vesicles and caveolae. In karyoplasm of endothelial nuclei
dominated heterochromatin, nuclear membrane rough,
winding through invaginations and perinuclear focal area
increased.
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Submicroscopic reactive changes were recorded in
respiratory alveolocyte. There was swelling and
enlightenment of cytoplasm, hypertrophy and signs of
destruction organelles. Oblong or oval nuclei had
intussusception of nuclear membrane, perinuclear space
poorly expressed. Peripheral cytoplasmic areas of cells were
observed irregularly thickened and local destruction of
luminal surface (Fig. 1).

The ultrastructure of secretory alveolocyte in this term
of experience also changed, existing swelling and
vacuolization of the cytoplasm and nucleus with shallow
nuclear membrane intussusception. In karyoplasm small
nucleoli are identified, prevailed uniformly euchromatin.
Perinuclear space in some areas significantly expanded,
formed overemphasizing the cytoplasm. Mitochondria have
a spherical shape, electronic light matrix and partially
destroyed christie. Endoplasmic reticulum tubules were
thickened, fragmented on the surface of their membranes
few ribosomes. Golgi complex represented by advanced
tanks and large bubbles. Lamellar bodies in the cytoplasm
are few and mostly housed at plasmolemma. Apical portion
of these alveolocyte contained a small amount of microvilli.

In the stage toxemia after thermal injury in the lumen
of the alveoli was observed increase in the number of
macrophages. Their surface has a significant amount of
cytoplasmic invaginations and outgrowths. In cytoplasm
existing small oval mitochondria, hypertrophied Golgi
complex cisterns and tubules of endoplasmic reticulum,
many primary lysosomes and large osmiophil phagosomes.

Electron microscope study conducted structural
components of the respiratory department of lungs in later
periods after heat injury revealed the growth of destructive
changes and especially at 21 day experiment. Alveoli were
observed that had detergents gaps, and much,
emphysematous expanded. Enlightenment of alveolar blood
capillaries expanded, full-blooded, with symptoms of sludge
effect and thrombosis. In their gaps observed mainly red
blood cells available also segmented neutrophils, platelets,
lymphocytes. Endothelial cytoplasmic areas have been
thickened, swollen, formed overemphasizing the lumen of
the blood capillaries containing a small amount of organelles
and pinocytosis vesicles and caveolae. The nuclei of the
cells pyknotic, with fuzzy contours nuclear membrane in
their karyoplasm dominated heterochromatin (Fig. 2).

Basement membrane was uneven thickness
homogeneous. In the interstices between the alveolar walls
revealed a significant amount of collagen fibers formed as
a result of increased activity of fibroblasts. For respiratory
epithelial ultrastructure characteristic was enlightenment
cytoplasmic areas, swelling and bulk formation of protrusion
into the lumen of the alveoli. The nuclei of these cells
have deep intussusception of nuclear membrane, fuzzy
contours of membranes. In karyoplasm were recorded
osmiophil clumps of heterochromatin. In type 1 alveolocyte
cytoplasm few organelles and they destructive changed,
few little pyknotic bubbles.

Fig. 1. The ultrastructural state alveoli walls respiratory
department of lungs on day 7 after thermal injury. The lumen of
the capillary (1) with blood cells, the lumen of the alveoli (2),
enlightened and swollen area of cytoplasm respiratory alveolocyte
(3), aero-hematic barrier (4). x9000.

Fig. 2. Ultrastructural state of respiratory alveolar walls of the
lungs on 21 days after heat injury. The lumen capillary with
erythrocytes (1), voluminous endothelial cytoplasm protrusion (2),
swollen cytoplasmic area of alveolocyte type I (3), basement
membrane (4). x15000.

Fig. 3. Submicroscopic changes alveolocyte type II at 21 days
after experimental thermal injury. The core (1), small microvilli
(2) on the apical surface, modified lamellar bodies (3) with low
osmiophil content. x15000.
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Submicroscopic alveolocyte in type II also observed
significant violations ultrastructure nucleus and organelles.
The nuclei were irregular in shape, available nuclear
membrane deep intussusception, locally advanced
perinuclear spaces. In karyoplasm are identified marginally
located heterochromatin clumps. In cytoplasm existing
swollen mitochondria, spherical, and their homogeneous
matrix have few cristae due to their destruction. Endoplasmic
reticulum tubules significantly expanded, partially
fragmented and similar to vacuoles. Golgi complex
represented by advanced tanks and bubbles.

In most secretory cells alveolocyte number plate
cytoplasm is small, in them few osmiophil plates. On the
apical surface of secretory alveolocyte there is small number
of microvilli (Fig. 3).

In the late stages of toxemia and septic toxemia in the
lumen of the alveoli also were many alveolar macrophages
and they are characterized by histological polymorphism
status. Available actively phagocytic cells and macrophages
destructive change. In the first plasmolemma formed
numerous cytoplasmic overemphasizing, a sign of active
phagocytosis. Characteristic for their cytoplasm were a
significant number of primary lysosomes and phagosomes.
Phagocytized material contained fragments of destroyed
cells. In the cytoplasm existing small mitochondria with
electron dense matrix and partially reduced cristae. Golgi
complex represented by advanced tanks vacuoles and
bubbles.

Observed macrophages with destructive-degenerative
changes. Their plasmolemma has little and small micro-

sized and overemphasizing invaginations. The nuclei of
macrophages pyknotic changed, osmiophil, deformed with
intussusception of nuclear membrane. Karyoplasm contains
large lumps of marginally located heterochromatin. The
cytoplasm locally enlightened includes many vacuoles
similar structures. Tubules of granular endoplasmic
reticulum and Golgi complex cisterns expanded and
fragmented, also there are few ribosomes and polysomes.
Mitochondria have enlightened matrix and reduced christie.
In the cytoplasm there are few large phagosome and
lysosome in which available inhomogeneous electron
density osmiophil material and fragments of destroyed cells.

Conclusions and prospects for further
development

1. In the stage toxemia (7 days) in experimental burns
set adaptive-compensatory processes and characteristics
of destructive changes of alveolar epithelial secretory
alveolocyte and walls of hemo capillary.

2. In the late stage of toxemia and septic toxemia (14,
21 days) after heat injury is undergoing profound changes
submicroscopic structural components of the respiratory
alveoli of the lungs. Developed significant degenerative-
dystrophic changes aero-hematic barrier hemo capillaries
and of alveolar macrophages. This significantly impairs gas
exchange in the respiratory department of lungs.

In further research is planned to establish the degree of
morphological changes in the respiratory department of
lungs dynamics after experimental thermal injury under
conditions of corrective agents.
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Небесна З.М., Маєвський О.Є.
CУБМІКРОСКОПІЧНИЙ СТ АН АЛЬВЕОЛ РЕСПІРАТОРНОГО ВІДДІЛУ ЛЕГЕНЬ В ДИНАМІЦІ ПІСЛЯ
ЕКСПЕРИМЕНТ АЛЬНОЇ Т ЕРМІЧНОЇ Т РАВМИ
Резюме. В експерименті на білих лабораторних щурах проведено вивчення субмікроскопічного стану компонентів альвеол
респіраторного відділу легень в динаміці після термічної травми ІІІ ступеня. Встановлено, що в стадіях токсемії та септико-
токсемії після важких опіків відбуваються значні деструктивні зміни ультраструктури компонентів аерогематичного бар'єру
та кровоносних капілярів.
Ключові слова: альвеоли легень, субмікроскопічний стан, термічна травма.

Небесна З.М., Маевский А.Е.
CУБМИКРОСКОПИЧЕСКОЕ СОСТ ОЯНИЕ АЛЬВЕОЛ РЕСПИРАТ ОРНОГО ОТДЕЛА ЛЁГКИХ В ДИНАМИКЕ
ПОСЛЕ ЭКСПЕРИМЕНТ АЛЬНОЙ Т ЕРМИЧЕСКОЙ Т РАВМЫ
Резюме. В эксперименте на белых лабораторных крысах проведено изучение субмикроскопического состояния компо-
нентов альвеол респираторного отдела легких в динамике после термической травмы ІІІ степени. Установлено, что в
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стадиях токсемии и септикотоксемии после тяжёлых ожогов происходят значительные деструктивные изменения ультра-
структуры компонентов аэрогематического барьера и кровеносных капилляров.
Ключевые слова: альвеолы легких, субмикроскопическое состояние, термическая травма.
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МОРФОЛОГІЧНІ ЗМІНИ МІОКАРДА ПРИ ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНІЙ ІШЕМІЇ В
УМОВАХ ЗАСТОСУВАННЯ КАРДІОПРОТЕКТОРІВ

Резюме. За результатами патоморфологічного дослідження міокарда в експериментальних тварин в умовах гострої
норадреналінової ішемії встановлено наявність цитопротекторних та антигіпоксичних властивостей у похідного хіназоліну
сполуки ПК-66, котрі за своєю ефективністю не поступаються мексидолу та кордарону.
Ключові слова: міокард, морфологічні зміни, кардіопротектори, сполука ПК-66, мексидол, кордарон.

Вступ
Ішемічна хвороба серця (ІХС) залишається на пер-

шому місці в структурі смертності працездатного насе-
лення України. У структурі поширеності хвороб систе-
ми кровообігу і захворюваності на них серед дорослих
її частка становить відповідно 34,1 і 28,0%, а серед пра-
цездатного населення - 27,3 і 24,3%. На ІХС серед до-
рослих припадає 67,6% випадків смерті у структурі хво-
роб системи кровообігу [4]. Отже, вивчення механізмів
розвитку і прогресування цього захворювання є важли-
вим медико-біологічним завданням. В останні роки в
лікуванні хворих з кардіальною патологією все більша
увага надається застосуванню препаратів з метаболіч-
ним ефектом, які зможуть скласти достатньо аргумен-
товану альтернативу традиційній антиангінальній терапії
6, 8, 9, 14]. Одним із можливих варіантів вирішення
цього питання є залучення до схем інтенсивної терапії
препаратів із кардіопротекторними властивостями. Не-
зважаючи на постійне розширення арсеналу лікарсь-
ких засобів за рахунок нових препаратів із захисною
дією на ішемізований міокард (тіотріазолін, корвітин,
мексикор та ін.), які здатні впливати на різні етапи роз-
витку ішемічного каскаду, на сьогодні не існує еталон-
ного кардіопротектора для лікування гострої ішемії.
Лише ?-адреноблокатори з позиції доказової медици-
ни можна розглядати як ефективні кардіопротектори в
умовах інфаркту міокарда [15, 18]. Все це обумовлює
призначення додаткових лікарських засобів, яким в тій,
чи іншій мірі, притаманна кардіопротекторна дія, що
часто формує явище поліпрагмазії. Саме тому сьогодні
ведеться інтенсивний пошук нових молекул з кардіоп-
ротекторними властивостями, які б могли стати осно-
вою для створення нового більш ефективного та без-

печного вітчизняного лікарського засобу, що є актуаль-
ною задачею фармакології В цьому плані нашу увагу
привернули похідні 4-оксо(аміно-)хіназоліну, сполука ПК-
66, фармакологічні властивості якої (протигіпоксична,
антиокидантна, актопротекторна) добре співставляють-
ся з патогенезом ІХС [3]. Для порівняння взято корда-
рон та мексидол, які широко використовуються в якості
кардіопротекторних засобів [7].

Мета дослідження: оцінити морфологічні зміни міо-
карда та дати порівняльну характеристику цитопротек-
торного ефекту нової сполуки ПК-66 в порівнянні з
мексидолом та кордароном в умовах гострої експери-
ментальної ішемії.

Матеріали та методи
Дослідження проведено на 35 нелінійних щурах-сам-

цях масою тіла 150-220 г., розподілених на 5 груп по 7
тварин у кожній: 1 - інтактні щури; 2- щури з експери-
ментальною ішемією міокарда (ЕІМ) без лікування (кон-
троль); 3 - 5 щури з ЕІМ, ліковані кордароном (10 мг/кг,
в/о), мексидолом (100 мг/кг, в/о) та сполукою ПК-66
(10 мг/кг, в/о). Ішемію міокарда моделювали шляхом
в/о введення тваринам упродовж 7 діб норадреналіну
гідрохлориду у зростаючих дозах [10]. Досліджувані
речовини вводили щурам щоденно превентивно за 35-
45 хв. до введення норадреналіну. Щури контрольної
групи отримували у відповідному об'ємі 0,9% NaCl.
Евтаназію тварин проводили на 8 добу експерименту
передозуванням ефіру. Для оцінки морфологічних змін
міокарда піддослідних тварин в умовах експерименталь-
ної ішемії при застосуванні сполуки ПК-66 шматочки
серцевого м'яза фіксували в 10% розчині нейтрально-
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