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 МАТЕРИАЛЫ КОНФЕРЕНЦИЙ 
ряду грызунов нарастает по мере уменьшения 
плотности ее окружения (в результате прежде 
всего уменьшения печени). Видовые особенно-
сти формы ВОК я выразила такими формулами: 

1) К  – проксимальная петля как попереч-
ное полукольцо или дуга  + прямой или слабо 
искривленный промежуточный сегмент + дис-
тальная петля как фронтальное полукольцо или 
дуга; обе петли правосторонние; 

1а) иногда, когда слепая кишка располагает-
ся влево от средней линии, петли редуцированы 

в  разной мере, а  промежуточный прямой сег-
мент проходит косо, слева направо и дорсально, 
все петли тонкой кишки располагаются справа 
от него; 

2) МС  – проксимальная, левая петля как 
неполное кольцо вокруг слепой кишки  + сла-
бо искривленный промежуточный сегмент + 2 
дистальных петли как кольца, занимающие ко-
сосагиттальное (I вариант) или кософронталь-
ное положение (II вариант – крупнее левая доля  
печени).
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Цель работы  – изучить спонтанную и  вы-
званную сократительную активность лимфа-
тических узлов, биохимический состав лимфы 
и  плазмы крови при интоксикации крыс те-
трахлорметаном. Опыты проведены на 26 нар-
котизированных крысах линии Вистар, из них 
были сформированы 2 группы: 1 - контрольная, 
2  – получавшая внутрибрюшинно одноразо-
вую инъекцию 0,1 мг/100 г масляного раствора 
тетрахлорметана. Из результатов исследования 
следует, что острое отравление крыс CCl4 вы-
зывало уменьшение линейных размеров бры-
жеечных узлов на 25-30 %, увеличение массы 
печени на 10-15 % от нормы, угнетение спонтан-
ной сократительной активности изолированных 
шейных и  брыжеечных лимфатических узлов, 
она была обнаружена лишь в  10-20 % опытов. 
Амплитуда сокращений уменьшалась в  3 раза, 
а  частота в  1,5 раза от контрольных значений. 
Снижалась величина вызванных сократитель-
ных ответов узлов при действии вазоактивных 
веществ: адреналина и ацетилхолина и гистами-
на (10-7М – 10-3М). Амплитуда и частота сокра-
щений узлов уменьшались на 30-50 % по срав-
нению с контролем. Уменьшались лимфоток из 
кишечного лимфатического сосуда и  уровень 
общего белка в лимфе и плазме крови.

В этих опытах уровень азотсодержащих про-
дуктов обмена в плазме крови крыс резко уве-
личился или не изменялся по сравнению с кон-
тролем. Содержание мочевины в  плазме после 
отравления составило 9,47 ± 0,5 ммоль/л и оста-
валось пределах нормы, содержание креатинина 
возросло существенно до 102 ± 3,2 мкмоль/л, 
(в контроле 64,1 ± 2,2 мкмоль/л) и  остаточно-

го азота  – на 161 % по сравнению с  контроль-
ной группой, что свидетельствует о накоплении 
в крови токсических продуктов обмена и сниже-
нии выделительной функции почек. Увеличи-
вался уровень ферментов АЛТ и АСТ в плазме 
крови и лимфы в 3-5 раз от контрольного фона. 
Тимоловая проба и  билирубин не изменялись. 
Увеличение уровня АЛТ в плазме крови являет-
ся ранним признаком повреждения гепацитов, 
повышения уровня свободных радикалов и на-
рушения аминокислотного обмена. Согласно 
данным литературы, одна молекула CCl4 в  ор-
ганизме в результате биохимических превраще-
ний дает два свободных радикала и способству-
ет активации процесса перекисного окисления 
липидов в клетках печени. 

Таким образом, при остром отравлении те-
трахлорметаном крыс происходит уменьшение 
лимфотока, угнетение спонтанных и вызванных 
сокращений брыжеечных лимфатических узлов 
и увеличение уровня продуктов азотистого об-
мена в плазме крови, что свидетельствует об уг-
нетении дренажно-транспортной функции лим-
фатической системы и выделительной функции 
почек.
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Ишемический инсульт является одной из 
основных причин заболеваемости, инвалид-
ности и  смертности населения многих стран. 
К ведущим факторам риска инсульта относят са-
харный диабет 2 типа, устойчивый рост заболе-
ваемости которым отмечается в последние деся-
тилетия. Недостаточность и  противоречивость 
данных об особенностях патогенеза инсультов 
при сахарном диабете 2 типа определяют необ-
ходимость дальнейшего изучения этого вопроса 
с  помощью различных методов, включая мор-
фологические исследования. С целью уточне-


