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спостеріSалася)повна)відсKтність)сперматоSоній,)оRрім)сто-
вбKрових.) Канальці) виSлядали) таRими,) що) запKстіли) через
зменшення) RільRості) Rлітин,) просвіти) збільшені,) в) них) мож-
на) побачити) тільRи) сRKпчення) білRовоSо) детритK.) На) 22–й
день) виявилася) повна) відсKтність) сперматоSоній,) що) ди-
ференціюються)і)диференційованих,)навіть)при)збереженні
інших) шарів) епітелію,) а) в) деяRих) Rанальцях) сперматоSен-
ний) епітелій) повністю) відсKтній.) Проте) на) 32-й) день) відбK-
лося) праRтично) повне) відновлення) сперматоSенноSо) епіте-
лію.

Рівень) тестостеронK) в) сироватці) Rрові) K) самців) I) SрKпи
на) 12-й) день) після) останньої) ін’єRції) адрибластинK) бKв) 100
нмоль/л,) що) становило) 61) %) відносно) Rонтролю,) і) проSре-
сивно) зменшKвався) в) Rожний) досліджKваний) строR:) на) 22-
й) день) до) 95) нмоль/л,) на) 32-й) день) до) 76,7) нмоль/л) (58) %
та) 46) %) відповідно) відносно) Rонтролю).

Можна)помітити,)що)для)I)SрKпи,)де)для)поRриття)самоR
виRористовKвались) інтаRтні) самці,) ІП) та) середня) RільRість
плодів) в) посліді) майже) не) відрізнялися) від) таRих) Rонт-
рольної) SрKпи.) В) цей) самий) час,) K) II) SрKпі) ці) поRазниRи
фертильної) фKнRції) бKли) значно) менше) ніж) K) Rонтролі.) Це
свідчить) про) те,) що) K) самців,) яRі) підляSали) впливові) ад-
рибластинK,)спостеріSається)зниження)здатності)до)віднов-
лення.) Підтвердженням) даної) дKмRи) є) резKльтати) вимірю-
вання) рівня) тестостеронK:) проSресивне) зменшення) протя-
Sом)місяця)спостережень.)ЯRщо)зіставити)вищенаведені)дані
з)резKльтатами)морфолоSічних)досліджень,)що)ми)їх)прово-
дили,) то) вирисовKється) чітRа) Rартина) морфофKнRціональ-
ної)неспроможності)репродKRтивної)системи)самців)за)Kмов
впливK)адрибластинK.)Відомо,)що)адрибластин)діє)на)Rліти-
ни,) де) відбKвається) аRтивний) процес) синтезK) РНК) [6].) В
Kмовах) тоRсичної) дії) зовнішніх) фаRторів) стовбKрові) спер-
матоSонії) починають) аRтивний) поділ.) ТомK) на) 32-й) день
еRспериментK)спостеріSаються)ознаRи)майже)повної)реSене-
рації) сперматоSенноSо) епітелію,) хоча) рівень) тестостеронK
залишається) дKже) низьRим,) тобто) повноSо) відновлення
морфофKнRціональноSо) станK) яєчоR) не) відбKвається.) Слід
зазначити,)що)виразних)змін)в)здатності)до)запліднення)та
плодючості) самоR) після) введення) адрибластинK) не) бKло.
Це) підтверджKє) існKючі) дані) про) більшK) стійRість) Sамет) са-

моR) до) зовнішніх) подразниRів) порівняно) з) самцями) [3].
Швидше)за)все,)це)явище)обKмовлене)більшою)щільністю)та
меншим) прониRненням) SематофоліRKлярноSо) бар’єрK.

ВисновGи' і' перспеGтиви' подальших' досліджень
1. Здатність) до) запліднення) та) RільRість) плодів) K) са-

моR) після) спарювання) з) самцями,) що) отримKвали) адриб-
ластин) в) сKмарній) дозі) 2) мS/RS,) виявлялися) меншими) по-
рівняно)з)Rонтролем.

2. Здатність) до) запліднення) та) RільRість) плодів) K) са-
моR,) що) отримKвали) адрибластин) в) сKмарній) дозі) 2) мS/RS,
п і с л я ) с п а р ю в а н н я ) з ) і н т а R т н и м и ) с а м ц я м и ) м а й ж е ) н е
відрізнялися) від) таRих) в) Rонтролі.

3. МорфолоSічна)Rартина,)що)ми)її)спостеріSаємо)в)Sо-
надах) самців) після) введення) адрибластинK,) Rорелює) з) ви-
явленими) порKшеннями) репродKRтивної) фKнRції.

4. Зміни) морфофKнRціональноSо) станK) репродKRтивної
системи) самців) мишей) після) Kраження) адрибластином) по-
RазKють) можливість) виRористання) даноSо) препаратK) для
моделювання) вторинноSо) SіпоSонадизмK) K) самців) еRспе-
риментальних) тварин.

Подальші)роботи)дозволять)виявити)можливість)RореRції
виявлених) змін) за) допомоSою) протеRторних) та) метаболіч-
них) препаратів.
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ЧелябинсGая'QосNдарственная'медицинсGая'аGадемия

З А С Т О С У В А Н Н Я ) І М У Н О Л О Г І Ч Н И Х ) М Е Т О Д І В ) Д О С Л І Д Ж Е Н Н Я
НЕЙТРОФІЛЬНИХ)ЛЕЙКОЦИТІВ)ТРУПНОЇ)КРОВІ)ДЛЯ)ВИЗНАЧЕННЯ)ДАВ-
НОСТІ)НАСТАННЯ)СМЕРТІ)–)Вивчена)динаміRа)зміни)фаSоцитарної)фKнRції
нейтрофільних) лейRоцитів) трKпної) Rрові,) забраної) із) порожнин) серця
щKрів,)в)перші)3)доби)після)настання)смерті.)Проаналізована)залежність
швидRості) зміни) фаSоцитарної) фKнRції) нейтрофілів) трKпної) Rрові.

ПРИМЕНЕНИЕ)ИММУНОЛОГИЧЕСКИХ)МЕТОДОВ)ИССЛЕДОВАНИЯ)НЕЙ-
ТРОФИЛЬНЫХ)ЛЕЙКОЦИТОВ)ТРУПНОЙ)КРОВИ)ДЛЯ)ОПРЕДЕЛЕНИЯ)ДАВ-
НОСТИ)НАСТУПЛЕНИЯ)СМЕРТИ)–)ИзKчена)динамиRа)изменения)фаSоци-
тарной) фKнRции) нейтрофильных) лейRоцитов) трKпной) Rрови,) забран-
ной)из)полостей)сердца)Rрыс,)в)первые)3)сKтоR)после)настKпления)смерти.
Проанализирована)зависимость)сRорости)изменения)фаSоцитарной)фKн-
Rции) и) температKры) среды,) при) Rоторой) находились) трKпы) Rрыс.
После)настKпления)смерти)происходит)постепенное)снижение)поRазате-
лей)фаSоцитоза.)В)ходе)исследования)выявлено)влияние)температKры
среды) на) сRорость) изменения) фаSоцитарной) фKнRции) нейтрофилов
трKпной) Rрови.

USE)OF)IMMUNOLOGICAL)RESEARCH)METHODS)OF)NEUTROPHIL)LEUCOCYTES
OF)CADAVERIC)BLOOD)FOR)ESTIMATING)THE)TIME)OF)DEATH)–)The)dynamics
of)phagocytic)function)change)of)neutrophil)leucocytes)of)cadaveric)blood

taken)from)the)cavities)of)the)rat)hearts)in)first)three)days)after)the)death)was
studied.)The)dependence)between)speed)of)phagocytic)function)change)and
temperature)of)environment)was)analyzed.)After)death)gradual)lowering)of
phagocytosis)values)occurred.)In)investigation)we)revealed)the)influence)of
environment)temperature)on)speed)of)phagocytic)function)change)in)neutrophil
leucocytes)of)the)cadaveric)blood.

Ключові'слова:)давність)настання)смерті,)діаSностиRа,)нейтрофільні
лейRоцити.

Ключевые'слова:)давность)настKпления)смерти,)диаSностиRа,)ней-
трофильные)лейRоциты.

Key'words:)time)of)death,)diagnosis,)neutrophil)leucocytes.

АGтNальность' проблемы' ОрSанизм) представляет) со-
бой) системK,) элементами) Rоторой) являются) RлетRи.) Одним
из) свойств) этой) системы) является) ее) смерть.) Смерть) орSа-
низма) –) постепенно) протеRающий) процесс,) Rоторый) имеет
RаR)свои)особенности)при)различной)патолоSии,)таR)и)неRо-
торые)общие)заRономерности.)На)современном)этапе)разви-
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тия)наKRи)пришло)понимание,)что)орSанизм)RаR)целое)пере-
стает)сKществовать)раньше)преRращения)жизнедеятельнос-
ти) Rаждой) из) своих) частей.) ТаRим) образом,) биолоSичесRая
система)Sибнет)RаR)система)раньше,)чем)полностью)истоща-
ются)материальные)ресKрсы)ее)составных)элементов)[6].

Установление) давности) настKпления) смерти) входит) в
число) самых) аRтKальных) проблем) сKдебной) медицины.
ОценRа)состояния)RлетоR)после)смерти)орSанизма)возмож-
на) RаR) по) Rачественным) поRазателям) (стрKRтKрные) изме-
нения),) таR) и) Rоличественным) (изменения) аRтивности) тех
или) иных) фKнRций) RлетоR).

Анализ' последних' исследований' и' пNблиGаций
Достаточно)большое)Rоличество)работ)посвящено)исследова-
нию) стрKRтKрно-фKнRциональных) изменений) в) RлетRах) Rро-
ви,)в)частности)нейтрофильных)лейRоцитах,)таR)RаR)они)обла-
дают)высоRой)фKнRциональной)аRтивностью)и)обязательно)ре-
аSирKют) на) эRзоSенные) и) эндоSенные) изменения) параметров
среды)[1,)2,)3,)4,)5,)7,)8].)Известно,)что)в)периоде)аSонии)и)после
смерти) происходит) нарKшение) Sомеостаза) (изменяются) Rон-
центрации) Sазов) и) мноSих) химичесRих) элементов) Rрови),) в
этих) Kсловиях) нейтрофилы) реаSирKют) изменением) своей) аR-
тивности) [9].) ОднаRо,) в) работах,) посвященных) исследованию
процессов) происходящих) в) нейтрофильных) лейRоцитах) после
настKпления) смерти) орSанизма,) нет) данных) о) зависимости
изменения) различных) фKнRций) нейтрофилов) в) зависимости
от) давности) настKпления) смерти) при) различных) температKр-
ных)Kсловиях)оRрKжающей)среды,)в)Rоторой)находится)трKп.

Цель' работы' С) Kчетом) выше) описанноSо,) нам) пред-
ставляется)интересным)изложить)резKльтаты)проведенноSо
исследования)по)определению)зависимости)изменения)фа-
Sоцитарной) фKнRции) нейтрофильных) лейRоцитов) Rрови) от
давности) настKпления) смерти) орSанизма) и) температKры
среды,)в)Rоторой)находится)трKп.

МАТЕРИАЛЫ' И' МЕТОДЫ! Исследования) были) вы-
полнены) на ) белых) нелинейных) лабораторных) Rрысах) обо-
еSо)пола)весом)170-220)Sрамм.)Эвтаназия)осKществлялась
пKтем) поSрKжения) животных) в) SлKбоRий) медиRаментозный
нарRоз)с)последKющей)деRапитацией.)ТрKпы)59)Rрыс)нахо-
дились) при) температKре) 16-21) °С) и) по) 25) трKпов) Rрыс) –
при)температKре )4)°С)и)37)°С.)Кровь)забирали)шприцем)из
полостей)сердца.)Забор)осKществляли)сразK)и)через)3,)6,)18,
24,)48,)72)часа)поле)Sибели)животноSо.)СразK)после)забора)R

100) мRл) Rрови) добавляли) 50) мRл) взвеси) стандартных) ча-
стиц)полистирольноSо)монодисперсноSо)латеRса)диаметром
1,7) мRм) (полKчен) из) НИИ) синтетичесRоSо) RаKчKRа,) СанRт-
ПетербKрS)) в) Rонцентрации) 108) частиц/мл,) далее) пробир-
Rи) инRKбировались) в) течение) 30) минKт) при) 37) °С,) после
чеSо) Sотовились) мазRи.) МазRи) высKшивались,) фиRсирова-
лись) в) 96) %) этаноле) и) оRрашивались) по) РомановсRомK-
Гимзе.) В) мазRе) подсчитывались) 100) нейтрофилов) и) Rоли-
чество)поSлощенных)ими)частичеR)латеRса,)поле)чеSо)опре-
делялись) следKющие) поRазатели:) аRтивность) фаSоцитоза
нейтрофилов)–)процент)аRтивных)RлетоR)из)общеSо)Rоличе-
ства) подсчитанных) нейтрофилов,) интенсивность) фаSоци-
тоза) –) среднее) Rоличество) фаSоцитированных) частиц) ла-
теRса)одним)нейтрофилом.

РЕЗУЛЬТАТЫ' ИССЛЕДОВАНИЯ' И' ИХ' ОБСУЖДЕ-
НИЕ' Исследования)поRазали,)что)поRазатели)аRтивности)и
интенсивности)фаSоцитоза)постепенно)снижаются)по)мере
Kвеличения)сроRов,)прошедших)после)настKпления)смерти,
вне) зависимости) от) стационарных) температKрных) Kсловий
нахождения)трKпов)Rрыс.)В)таблицах)1.1)и)1.2)представле-
ны) средние) значения) и) стандартные) отRлонения) поRазате-
лей) аRтивности) и) интенсивности) фаSоцитоза) нейтрофиль-
ных) лейRоцитов) в) зависимости) от) давности) настKпления
смерти) и) температKры) нахождения) трKпноSо) материала.

На) втором) этапе) исследования) полKченные) данные
подверSли) статистичесRой) обработRе) с) использованием
паRета) статистичесRих) проSрамм) “Statistica,) version) 6.0”
Rомпании) StatSoft,) Inc.) Для) статистичесRоSо) анализа) па-
раметров) выбрали) непараметричесRие) методы) исследо-
вания.) ПоRазатели) первичноSо) исследования) и) исследо-
ваний)через)3,)6,)18,)24,)48)часов)после)настKпления)смерти
Rрыс,) распределенные) по) SрKппам) в) зависимости) от) тем-
ператKрных) Kсловий) нахождения) трKпноSо) материала,
сравнивали)пKтём)использования)Rритерия)КрKсRала-Уол-
лиса.) ПолKченные) резKльтаты,) представленные) в) таблице
1.3,) позволяют) сделать) вывод,) что) междK) исследKемыми
SрKппами) в) первые) шесть) часов) с) момента) настKпления
смерти) статистичесRи) значимых) различий) не) выявлено,
а) через) 18) и) 24) часа) от) момента) настKпления) смерти) вы-
являются) статистичесRи) значимые) различия.) К) RонцK) вто-
рых) сKтоR,) во) всех) SрKппах,) поSлощение) латеRса) нейтро-
фильными) лейRоцитами) не) определялись,) за) исRлючени-

Таблица' 1.1.' Средние' значения' и' стандартные' отGлонения' аGтивности' фаQоцитоза' нейтрофилов
Gрови' (Кровь' забрана' из' полостей' сердца' трNпов' Gрыс,' находившихся' при' различных' стационарных

температNрных' Nсловиях' внешней' среды)

Температура 
окруж. среды 

Сразу после наступления смерти 
(Н.С.) Через 3 часа после Н.С. Через 6 часов после Н.С. Через 18 часов после Н.С. 

4° С  44,28±8,67% (n-25) 33,91±10,15% (n-11) 24,42±6,32% (n-12) 7,40±2,99% (n-10) 
16-21° С  40,29±7,97% (n-58) 29,76±4,62% (n-17) 23,07±5,67% (n-14) 6,81±2,23% (n-16) 

 37° С 40,76±8,10% (n-25) 28,00±4,11% (n-10) 20,20±3,82% (n-10) 4,00±1,33% (n-10) 
 Через 24 часа после Н.С Через 48 часов после Н.С. Через 72 часа после Н.С. 

4° С  3,09±0,83% (n-11) 0,33±0,49% (n-12) 0,00±0,00% (n-5) 
16-21° С  2,85±0,97% (n-26) 0,00±0,00% (n-5) 0,00±0,00% (n-2) 

 37° С 0,20±0,63% (n-10) 0,00±0,00% (n-5) - 
 

Таблица' 1.2.' Средние' значения' и' стандартные' отGлонения' интенсивности' фаQоцитоза' нейтрофилов
Gрови' (Кровь' забрана' из' полостей' сердца' трNпов' Gрыс,' находившихся' при' различных' стационарных

температNрных' Nсловиях' внешней' среды)

Температура 
окруж. среды Сразу после Н.С. Через 3 часа после Н.С . Через 6 часов после Н.С. Через 18 часов после Н.С. 

4° С  1,36±0,50 ед. (n-25) 0,97±0,42 ед. (n-11) 0,51±0,21 ед. (n-12) 0,13±0,07 ед.(n-10) 
16-21°С  1,29±0,41 ед. (n-58) 0,72±0,20 ед. (n-17) 0,56±0,17 ед. (n-14) 0,10±0,04 ед.(n-16) 
 37° С 1,25±0,51 ед. (n-25) 0,70±0,15 ед. (n-10) 0,45±0,10 ед. (n-10) 0,04±0,01 ед.(n-10) 
 Через 24 часа после Н.С. Через 48 часов после Н.С. Через 72 часа после Н.С. 
4° С  0,04±0,01 ед. (n-11) 0,003±0,005 ед. (n-12) 0,00±0,00 ед. (n-5) 
16-21°С  0,04±0,02 ед.(n-26) 0,00±0,00 ед. (n-5) 0,00±0,00 ед. (n-2) 
 37° С 0,00±0,01 ед.(n-10) 0,00±0,00 ед. (n-5) - 
 



ВІСНИК'НАУКОВИХ'ДОСЛІДЖЕНЬ'2006'№'3

153

ем) несRольRих) слKчаев) в) SрKппе,) Sде) тKшRи) Rрыс) находи-
лись)при)температKре)4°)С.

Проведенные) исследования) позволили) полKчить) ряд
сведений) о) происходящих) изменениях) в) иммKнной) систе-
ме) после) настKпления) биолоSичесRой) смерти.) Они) поRаза-
ли,)что)с)Kвеличением)сроRа)после)смерти)происходит)по-
степенное)и)планомерное)снижение)фаSоцитарной)фKнRции
нейтрофильных) лейRоцитов) Rрови.) Отмечается) неRоторая
зависимость) сRорости) изменения) исследKемой) фKнRции
нейтрофильных) лейRоцитов) и) температKры) среды,) при) Rо-
торой) содержится) трKп.) ТаRим) образом,) полKченные) дан-
ные) позволяют) сделать) вывод,) что) данный) метод) может
быть) применен) в) совоRKпности) с) дрKSими) для) определе-
ния) давности) настKпления) смерти) в) первые) трое) сKтоR.
МетодиRа)исследования)проста,)не)требKет)дороSостоящей
аппаратKры) и) может) быть) использована) в) лаборатории
любоSо) бюро) сKдебно-медицинсRой) эRспертизы.) ОднаRо,
для) внедрения) в) праRтиRK) необходимо) проведение) подоб-
ных) исследований) на) нейтрофильных) лейRоцитах) трKпной
Rрови) человеRа.
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лено)положительное)влияние)RсенопластиRи,)после)ранней)неRреRтомии,)на
морфолоSичесRое)состояние)лейRоцитов,)их)Rоличественное)соотношение.

MORPHOLOGICAL)AND)QUANTITATIVE)LEUCOCYTE)CHANGES)IN)PERIPHERAL
BLOOD)DURING)EXPERIMENTAL)THERMAL)INIURIES)WITH)LYOPHILIZED
XENOGRAFTS)USAGE)–)Changes)in)the)leucocytes)of)peripheral)blood)at)deep
burns)and)lyophilized)xenografts)usage)were)investigated)in)experiment)on
guinea) pigs.) Positive) influence) of) xenoplasty) and) early) necretomy) on
morphological)condition)of)leucocytes)is)proved.

Ключові'слова:)ліофілізовані)Rсенодермотрансплантати,)опіR,)лей-
Rоцити,)лейRоцитарна)формKла.

Ключевые'слова:)лиофилизированные)Rсенодермотранспланта-
ты,)ожоS,)лейRоциты,)лейRоцитарная)формKла.

Key'words:)lyophilized)xenografts,)burn,)leucocytes,)leucogram.

ВСТУП ) ОпіRова) хвороба) і) її) KсRладнення) є) однією) з
найбільш) аRтKальних) проблем) сKчасної) медицини.) АRтK-
альність) її) визначається) частотою) (від) 5,8) до) 10) %)) [1],
стKпенем) тяжRості) Kраження,) сRладністю) і) довSотривалістю
ліRKвання,) висоRою) летальністю) потерпілих) при) значних
опіRах.

РезKльтати) і) таRтиRа) ліRKвання) обпечених) хворих) за-
лежать) від) площі) і) Sлибини) опіRових) ран,) RомплеRсK) пато-
лоSічних) змін) в) орSанізмі.) ВищевRазане) і) зKмовлює) розви-
тоR,) перебіS) та) наслідRи) опіRової) хвороби.

КореRція) різноманітних) порKшень,) що) виниRають) в) тRа-
нинах) і) орSанах) потерпілих,) неможлива) без) відновлення
шRірноSо)поRривK)K)RоротRі)терміни,)Rоли)реSенераторні)вла-
стивості)орSанізмK)ще)збережені)і)хворі)не)виснажені)трива-
лим)перебіSом)захворювання.)Саме)томK)тKт)знайшли)своє
застосKваня)ліофілізовані)RріоRсенодермотрансплантати)[2].


