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Резюме. На базе Винницкого национального аграрного университета было проведено исследование влияния полисахари-
дов растительного происхождения на ростовые свойства питательной среды АПМ-ВИНТУБ для ускоренного выделения
возбудителя туберкулёза. В качестве опытного образца использовали специальную биологическую добавку "МАИС".
Исследование проводили з использованием питательной среды АПМ-ВИНТУБ. В результате исследования было установ-
лено, что предложенная питательная среда обладает высокими ростовыми свойствами в сравнении с традиционными за
счет ввода в его состав специального растительного компонента с содержанием полисахаридов до 19%. Данный компо-
нент является доступным и недорогим. Кроме того, предложенный состав питательной среды позволяет проводить более
быструю детекцию возбудителя туберкулёза (24-48 часов) по сравнению с традиционными методами (30-60 суток).
Полученная питательная среда является простой в приготовлении и использовании.
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INFLUENCE OF PLANT   ORIGIN POLYSACCHARIDES ON GROWTH PROPERT IES OF NUT RIENT MEDIUM APM-
VINT UB FOR ACCELERATED DETERMINATION OF THE CAUSATIVE AGENT OF T UBERCULOSIS
Summary. On the basis of Vinnytsya National Agrarian University conducted research of influence of plant origin polysaccharides on
growth properties of nutrient medium APM-VINTUB for accelerated determination of the causative agent of tuberculosis. As test
sample we used special biological additive "MAIS". Research conducted with using nutient medium APM-VINTUB. Obtaied results
shown us that proposed nutient medium has high growth properties in comparison with traditional media due to special plant component
with polysaccharides content 19%. This component is inexpensive and available. Moreover proposed composition of nutrient media
allows to conduct accelerated detection of causative agent of tuberculosis (24-48 hours) in comparison with traditional methods (30-
60 days). Obtained nutrient medium is simple for preparation and for use.
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УЛЬТРАСТРУКТУРНІ ЗМІНИ КОМПОНЕНТІВ АЕРОГЕМАТИЧНОГО
БАР'ЄРУ РЕСПІРАТОРНОГО ВІДДІЛУ ЛЕГЕНЬ ПРИ
ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНИХ ОПІКАХ ЗА УМОВ ПОЄДНАНОГО
ЗАСТОСУВАННЯ СУБСТРАТУ ЛІОФІЛІЗОВАНОЇ КСЕНОШКІРИ ТА
ЕКЗОГЕННОГО ПРЕПАРАТА СУРФАКТАНТУ
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Резюме. В експерименті на білих щурах проведено вивчення субмікроскопічного стану компонентів аерогематичного
бар'єру респіраторного відділу легень після термічної травми в умовах проведення ранньої некректомії та застосування
подрібненого субстрату ліофілізованої ксеношкіри і введення препарату сурфактанту. Встановлено, що поєднане застосу-
вання даних засобів корекції попереджує розвиток деструктивних змін в структурах аерогематичного бар'єру та позитивно
впливає на перебіг регенераторних процесів і їх нормалізацію в пізні терміни досліду.
Ключові слова: аерогематичний бар'єр, ультраструктурні зміни, термічна травма, субстрат ліофілізованої ксеношкіри,
сурфактант.

Вступ
Опікова травма є однією з найпоширеніших на сьо-

годнішній день видів травм і стійко посідає одне з чільних
місць серед причин інвалідності. Ускладнення, що роз-
виваються в результаті поширених опіків вимагають роз-
робки і впровадження нових сучасних методів їх проф-
ілактики та лікування. Проте, в доступній літературі на
сьогодні ще недостатньо висвітлені питання, що стосу-
ються методів корекції вищеназваної патології [Нагай-
чук, 2010; Нетюхайло та ін., 2011; Vtiurin et al., 2008].

В патогенезі деструктивних змін після термічного
ураження ключову роль відіграє екзо- і ендогенна інток-
сикація організму, джерелом якої є опікова рана. Од-
ним із нових і ефективних чинників для тимчасового
закриття опікової рани є подрібнений субстрат ліофіл-
ізованої ксеношкіри. Нанесення його на очищену від
змертвілих тканин рану попереджає прогресуючу інток-
сикацію з вогнища ураження і розвиток інфекції в ра-
нах, зменшує прояви опікової хвороби і сприяє віднов-
ленню шкірного покриву в коротший термін, що, в свою
чергу, позитивно впливає на морфофункціональний
стан органів опеченого організму [П'ятницький та ін.,
2013; Цимбалюк та ін., 2013].

Опікова травма серед інших етіологічних факторів
викликає розвиток ГРДС - гострого респіраторного ди-
стрес синдрому. Доцільним є пошук пульмопротекторів,
які підвищують стійкість легенів до впливу патологіч-
них факторів. Компенсація дефіциту ендогенного сур-
фактанту, сприяє відновленню ушкодженої легеневої
тканини при  термічних травмах у зв'язку з цим на-
дається особлива увага різним видам сурфактантів [Ер-
шов, 2012 Новиков та ін., 2012; Dreyer et al., 2008;
Lachmann, 2012; Lepekhа et al., 2012].

Тому, важливим є дослідження ультраструктурного
стану компонентів респіраторного відділу легень в ди-
наміці після термічної травми та в умовах поєднаного
застосування субстрату ліофілізованої ксеношкіри і сур-
фактанту.

Метою цієї роботи було встановлення субмікроско-
пічної реорганізації компонентів аерогематичного бар-
'єру альвеол респіраторного відділу легень тварин в
динаміці після термічного ураження при застосуванні
подрібненого субстрату ліофілізованої ксеношкіри та
екзогенного препарата сурфактанту.

Матеріали та методи
Досліди проведені на 20 статевозрілих білих щурах

- самцях. Опік ІІІ ступеня наносили під ефірним нарко-
зом мідними пластинами нагрітими у кип'яченій воді

до температури 97-100°С. Розміри ділянки ураження
складали 18-20 % епільованої поверхні тіла щурів. Ран-
ню некректомію уражених ділянок шкіри проводили
через добу після нанесення опіку. Рану, яка утворилась,
покривали подрібненим субстратом ліофілізованих ксе-
нодермотрансплантатів. Подрібнений субстрат ліофілі-
зованих ксенотрансплантататів з шкіри свині виготов-
ляється підприємством "Комбустіолог" і він дозволе-
ний для клінічного застосування в Україні.

Одночасно під загальним наркозом із нанесенням
субстрату ксеношкіри на опікову рану проводили од-
норазово інтратрахеально інстиляцію екзогенного пре-
парату сурфактанту "Куросурф"  в дозі 300 мг/кг. Тва-
рин декапітували на 7, 14 та 21 доби. Для електронном-
ікроскопічних досліджень забирали маленькі шматоч-
ки респіраторного відділу легень, фіксували у 2,5-3%
розчині глютаральдегіду, постфіксували в 1 % розчині
тетраокису осмію на фосфатному буфері рН 7,2-7,4,
зневоднювали в спиртах і пропіленоксиді та заливали
в суміш епоксидних смол із аралдитом. Ультратонкі зрізи
контрастували ураніацетатом та цитратом свинцю за
Рейнольдсом і вивчали в електронному мікроскопі ПЕМ-
125 К [Горальський та ін., 2011].

Результати. Обговорення
Попередньо проведені дослідження субмікроскопі-

чного стану компонентів аерогематичного бар'єру рес-
піраторного відділу легень при експериментальній
термічній травмі встановили глибокі, деструктивні зміни
респіраторних і секреторних альвеолоцитів, ендотеліо-
цитів і базальної мембрани гемокапілярів.

Електронномікроскопічні дослідження респіраторно-
го відділу легень тварин яким після термічної травми
застосовували подрібнений субстрат ліофілізованої
ксеношкіри з поєднаним введенням препарату сурфак-
танту, показали, що вже на 7 добу досліду деструктивні
зміни компонентів аерогематичного бар'єру менш ви-
ражені ніж у групі нелікованих тварин.

На 14 добу досліду за умов застосування коригую-
чих чинників на субмікроскопічному рівні організація
компонентів аерогематичного бар'єру легень значно
покращується порівняно із групою нелікованих тварин.
Виявляється менший ступінь пошкодження та активний
перебіг регенераційних процесів з оновленням ульт-
раструктури їх компонентів. Найбільш виражений по-
зитивний вплив застосування коригуючих препаратів на
структурну організацію аерогематичного бар'єру легень
спостерігається особливо на 21 добу експерименту.
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В ці терміни дослідження для більшості гемокапі-
лярів характерні помірно розширені просвіти, в яких
відсутні прояви гіперкоагуляції та кровонаповнення. В
їх просвітах виявляються окремі еритроцити, лейкоци-
ти. Ядра ендотеліоцитів видовженої, овальної форми з
неглибокими інвагінаціями каріолеми (рис. 1). В пара-
нуклеарній зоні спостерігаються вільні рибосоми та пол-
ісоми, зустрічаються також незначно розширені канальці
гранулярної ендоплазматичної сітки та цистени комп-
лексу Гольджі. Виявляються різної форми і розмірів
мітохондрії з матриксом середньої оптичної щільності
та подекуди наявні поодинокі мітохондрії з просвітле-
ним матриксом і добре структурованими кристами. В
периферичних цитоплазматичних ділянках клітин ви-
являється велика кількість мікропіноцитозних пухирців
та кавеол (рис. 2). Люменальна поверхня ендотеліоцитів
містить поодинокі цитоплазматичні вип'ячування в виг-

ляді мікроворсинок. Місця контакту між едотеліоцита-
ми не пошкоджені. Базальна мембрана в складі аеро-
гематичного бар'єру відносно рівномірна, незначно по-
товщена в окремих ділянках. У периферичних відділах
респіраторних альвеолоцитів відмічається значна
кількість мікропухирців, в деяких клітинах виявляються
поодинокі мікроворсинки і мікровирости. Ядра альвео-
лоцитів І типу овальної форми з каріоплазмою серед-
ньої електронно-оптичної щільності, рівномірно розта-
шованим дрібнозернистим хроматином та невелики-
ми ядерцями. Спостерігаються також ядра з просвітле-
ною каріоплазмою та маргінальним розташуванням хро-
матину. Каріолема має незначні інвагінації, чіткі конту-
ри мембран, та помірно розширений перинуклеарний
простір (рис. 3).

Проведені субмікроскопічні дослідження секретор-
них альвеолоцитів в умовах застосування коригуючих

Рис. 1. Ультраструктурний стан стінки альвеоли респіра-
торного відділу легені на 14 добу після термічної травми та
застосуванні коригуючих препаратів. Просвіт капіляра з
еритроцитом (1), просвіт альвеоли (2), аерогематичний бар'єр
(3). х 9 000.

Рис. 2. Субмікроскопічна організація альвеолярної стінки
на 21 добу після експериментальної термічної травми та
застосуванні коригуючих препаратів. Просвіт альвеоли (1),
просвіт капіляра (2), ядро (3), цитоплазма ендотеліоцита (4).
х 12 000.

Рис. 3. Субмікроскопічний стан респіраторного альвеоло-
цита на 21 добу після експериментальної термічної травми
та застосуванні коригуючих препаратів. Просвіт альвеоли
(1), ядро (2) і цитоплазма альвеолоцита І типу (3), базальна
мембрана (4). х 12 000.

Рис. 4. Ультраструктура фрагмента секреторного альвеоло-
цита на 21 добу після експериментальної термічної травми
та застосуванні коригуючих препаратів. Просвіт альвеоли
(1), пластинчасті тільця (2), мітохондрія (3), мікроворсинки
на апікальній поверхні (4). х 25 000.
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чинників виявили нормально функціонуючі клітини та
альвеолоцити в стані підвищеної функціональної актив-
ності. Ядра таких клітин округло-овальної форми, з чітки-
ми контурами каріолеми в яких переважає еухроматин.
В цитоплазмі наявна значна кількість гіпертрофованих
мітохондрій із чіткими кристами та помірно електрон-
нощільним матриксом. В навколоядерній зоні спостер-
ігаються цистерни та пухирці комплексу Гольджі. Вияв-
ляються незначно розширені вакуолі та канальці ендоп-
лазматичної сітки, на  поверхні мембран яких розмі-
щені рибосоми. Також відмічаються чисельні вільні
рибосоми та полісоми. В цитоплазмі альвеолоцитів ІІ
типу наявна значна кількість секреторних мультивези-
кулярних та осміфільних пластинчастих тілець. Останні
характеризуються своїм поліморфізмом за розмірами,
структурною організацією та ступенем зрілості (рис. 4).

В умовах застосування коригуючих чинників в пізні
терміни спостереження в секреторних альвеолоцитах
переважають зрілі та молоді пластинчасті тільця куляс-
тої або овальної форми із збереженою структурою кон-
центричних чи паралельних осміофільних пластинчас-
тих структур. Апікальна поверхня клітин містить велику
кількість мікроворсинок. Також спостерігається вихід
вмісту секреторних тілець в просвіт альвеоли, для фор-
мування мембранних структур сурфактанту.

В інтерстиції виявляються чисельні пучки волокон,
інтерстиційні макрофаги, фібробласти, плазмоцити та
лімфоцити. В просвіті альвеол на 14 добу експеримен-
ту знаходяться альвеолярні макрофаги з ознаками підви-
щеної функціональної активності. Їх плазмолема утво-
рює чисельні, потовщені цитоплазматичні вип'ячуван-
ня та інвагінації. Їх ядра округлої форми, з помірно осм-
іофільною каріоплазмою та інвагінаціями мембран ка-

ріолеми. Синтетичний апарат макрофагів представле-
ний чисельними вільними рибосомами та полісомами,
помірно розширеними канальцями ендоплазматичної
сітки і гіпертрофованими диктіосомами комплексу
Гольджі (рис. 5).

Субмікроскопічно на 21 добу в альвеолярних мак-
рофагах виявляється добре виражений лізосомальний
апарат, який представлений дрібними осміофільними
первинними лізосомами та поодинокими великими
фагосомами, які містять в тому числі осміофільні плас-
тинчасті фрагменти. Їх плазмолема утворює тонкі, не-
великі цитоплазматичні вирости (рис. 6).

Висновки та перспективи подальших
досліджень

1. Таким чином, отримані результати субмікроскоп-
ічних досліджень свідчать, що раннє видалення некро-
тичних ділянок шкіри після термічного ураження та зак-
риття рани подрібненим субстратом ліофілізованої ксе-
ношкіри із одночасним введенням препарату сурфак-
танту запобігає дії патогенного фактора на легені та
зменшує ступінь пошкодження структур респіраторно-
го відділу. Поєднане застосування препаратів створює
умови для активного протікання регенераторних про-
цесів в компонентах аерогематичного бар'єру, що за-
безпечує поступове покращення їх ультраструктури.
Тому, в кінці досліду відбувається відносна нормаліза-
ція структурних компонентів стінки альвеол та гемока-
пілярів.

У подальших експериментальних дослідженнях пла-
нується вивчити структурну реорганізацію компонентів
легень при термічній травмі з використанням інших
коригуючих чинників.

Рис. 5. Ультраструктурний стан альвеолярного макрофага
респіраторного відділу легені на 14 добу після термічної трав-
ми та застосуванні коригуючих препаратів. Цитоплазма-
тичні вирости плазмолеми (1), ядро (2), лізосоми (3), фагосо-
ми (4). х 9 000.

Рис. 6. Субмікроскопічна організація альвеолярного мак-
рофага на 21 добу після експериментальної термічної трав-
ми та застосуванні коригуючих препаратів. Цитоплазма-
тичні вирости плазмолеми (1), ядро з інвагінаціями (2),
чисельні лізосоми (3), поодинокі фагосоми (4). х 8 000.
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ВПЛИВ РІЗНОЇ НАСИЧЕНОСТІ ОРГАНІЗМУ САМОК ЩУРІВ
ЕСТРАДІОЛОМ НА УТВОРЕННЯ ГІДРОГЕН СУЛЬФІДУ В МІОКАРДІ

Резюме. У роботі показано, що продукція гідроген сульфіду в міокарді детермінується рівнем естрадіолу: кастрація
самок викликає достовірне зменшення в міокарді вмісту H2S, активності цистатіонін--ліази (ЦГЛ), максимальної швидкості
утворення H2S з цистеїну за участі ЦГЛ (Vmax), а також підвищення константи Міхаеліса (Km) цього ензиму в порівнянні з
контролем. Проведення замісної гормонотерапії за допомогою естрадіолу наближає показники продукції H2S і кінетичні
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