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ГИСТОАРХИТЕКТОНИКА  
ЩИТОВИДНОЙ ЖЕЛЕЗЫ В  
УСЛОВИЯХ БЛАСТОМОГЕНЕЗА 
 
 
Резюме. Эксперимент был поставлен на 20 белых крысах-самцах массой 140-
160 г, которым под кожу был трансплантирован опухолевый штамм карцино-
мы Герена. Целью настоящего исследования явилось изучение дистантного 
влияния опухоли на гистотопографию структурных компонентов щитовидной 
железы. Дистантное воздействие опухоли на щитовидную железу вызывает 
существенные перестройки стромы и паренхимы органа, которые сопровож-
даются снижением функциональной активности тироцитов и уменьшением 
количества гемокапилляров стромы органа. 
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Khripkov I.S. Histoarchitectonics of a thyroid gland in the conditions of a blastomogenesis. 
Summary. Experiment has been supplied on 20 white rats-males in mass of 140-160 g to whom under a skin the tumoral 
strain of a Guerin’s carcinoma has been transplanted. The purpose of the real research was studying distant tumour influences 
on histotopography structural components of a thyroid gland. Distant influence of a tumour on a thyroid gland calls essential 
rearrangements of a stroma and a parenchima of an organ which are accompanied by depression of functional activity thyro-
cyties and reduction of quantity of haemocapillars of a stroma of an organ. 
Key words: a thyroid gland, the transplanted tumour, distant influence. 
 

 
 
Введение 
Учитывая данные ВОЗ (2001), что около 

30% населения Земли имеют высокий риск раз-
вития иоддефицитных состояний и заболеваний 
щитовидной железы и в связи с широким рас-
пространением заболеваний щитовидной желе-
зы, большой интерес представляет изучение за-
кономерностей поддержания структурного го-
меостаза щитовидной железы и способов восста-
новления нарушенных взаимоотношений и ком-
пенсации структурно-функциональных измене-
ний органа. 

Щитовидная железа принимает участие в 
регуляции большого количества биологических 
процессов, направленных на поддержание го-
меостаза организма – участвует в адаптации ор-
ганизма к острому и хроническому стрессу (Бе-
лякова Е.И., 2004; 2009), контролирует образова-
ние тепла, скорость поглощения кислорода, ре-
гулирует развитие и функционирование ЦНС, 
участвует в поддержании нормальной функции 
дыхательного центра (Bernal J., 2002), оказывает 
инотропный и хронотропный эффекты на сердце, 
увеличивает количество бета – адренэргических 
рецепторов в сердечной и скелетной мышечных 
тканей (Klein I., Ojamaa K.,2001), жировой ткани 
и лимфоцитах (Viguerie N., 2002), увеличивает 
образование эритропоэтина и стимулирует эри-
тропоэз, стимулирует моторику желудочно-
кишечного тракта, стимулирует синтез струк-
турных белков организма (Flamant F., 2003). 

Однако, данные о влиянии нарушении го-
меостаза организма на структуру щитовидной 
железы не нашли широкого отражения в литера-
туре.  

Мощным фактором, который нарушает ме-
ханизмы поддержания гомеостаза в организме, 
является опухолевая болезнь. Опухоль вызывает 
нарушение функционирования всех регулятор-
ных систем организма, в т.ч. и эндокринной сис-
темы.  

Особый интерес представляет дистантное 
взаимодействие между опухолью и щитовидной 
железой. 

Целью настоящего исследования явилось 
изучение дистантного влияния опухоли на гисто-
топографию структурных компонентов щито-
видной железы. 

Материалы и методы 
В качестве модели системного нарушения 

гомеостаза организма нами была выбрана модель 
трансплантированной опухоли - карциномы Ге-
рена с одновременным сопоставлением экспери-
ментального материала с секционным материа-
лом больных с опухолью нетиреоидной локали-
зации.  

Эксперимент был поставлен на 20 белых 
крысах – самцах массой 140-160 г., которым под 
кожу был трансплантирован опухолевый штамм 
карциномы Герена.  

Для оценки морфо-функционального со-
стояния щитовидной железы при эксперимен-
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тальном воздействии были использованы мето-
дики светооптической микроскопии парафино-
вых и полутонких срезов и морфометрии.  

Статистическую обработку полученных ре-
зультатов проводили с помощью методик вариа-
ционной статистики. Достоверность полученных 
результатов оценивалась с помощью t-критерия 
Стьюдента при степени значимости р<0,05.  

Результаты и их обсуждение 
В результате роста трасплантированного 

штамма карциномы Герена наблюдается досто-
верное уменьшение массы щитовидной железы у 
экспериментальных животных на 27% (14,75 мг 
в контроле, 10,7 мг в опытной группе). 

При анализе микроскопической картины 
отмечается выраженная стратификация органа с 
сохранением распределения фолликулов в ти-
реоидной паренхиме животных как контрольной, 
так и опытной групп. 

Однако при анализе архитектоники органа 

отмечается существенное увеличение объемной 
доли паренхимы щитовидной железы в опытной 
группе на 35%, что сопровождается незначи-
тельным повышением митотического индекса 
тироцитов и достоверным уменьшением (на 
40%) апоптотического индекса. 

Объемная доля стромы органа изменяется не 
существенно, наблюдается уменьшение объема 
стромы на 10% при сравнении с контролем, при 
этом количество обменных микрососудов стро-
мы достоверно уменьшается на 43% при сравне-
нии с контрольным уровнем.  

При анализе морфометрических показателей 
паренхимы щитовидной железы отмечается дос-
товерное уменьшение объема тиреоидных фол-
ликулов на 65%, снижается количество тироци-
тов в фолликуле на 30% и уменьшается количе-
ство резорбционных вакуолей в коллоиде на 78% 
при сравнении с контрольным уровнем (табл. 1). 

 
Таблица 1 

Морфометрические показатели тиреоидной паренхимы (M±m) 
 

Экспериментальная группа Объем тиреоидного фолли-
кула, мкм3 

Количнество тироцитов в 
фолликуле 

Количество резорб-
ционных вакуолей в 

коллоиде 
Интактный контроль 21,94±3,79 22,4±1,47 3,15±0,78 
Опухоль Герена 7,66±1,38* 15,8±0,92* 0,7±0,42* 
 
Примечание: * - статистически достоверные изменения параметра (р< 0,05) при сравнении с группой 
интактного контроля 
 

При микроскопическом анализе секционно-
го материала отмечаются изменения паренхимы 
и стромы щитовидной железы аналогичные из-
менениям, которые были получены нами в экс-
перименте. 

В контрольной группе щитовидная железа 
имеет фолликулярное строение. Фолликулы 
формируют дольки, разделенные прослойками 
соединительной ткани. Центральные отделы же-
лезы состоят из мелких, тесно расположенных 
фолликулов.  

Более крупные фолликулы располагаются на 
периферии железистых долек (рис. 1). 

В опытной группе отмечается увеличение 
количества микрофолликулов, снижается объем-
ная доля стромы органа с уменьшением количе-
ства сосудов микроциркуляторного русла (рис. 
2).  

Выводы 
Дистантное воздействие опухоли на щито-

видную железу вызывает существенные пере-
стройки стромы и паренхимы органа, которые 
сопровождаются снижением функциональной 
активности тироцитов и уменьшением количест-
ва гемокапилляров стромы органа. 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Рис 1. Щитовидная железа контрольной группы. 

Гетерогенность фолликулов. Гемокапилляры стромы. 
Окраска гематоксилином и эозином. ×160.  

 
 
Перспективы дальнейших исследований 

связаны с изучением молекулярных механизмов 
дистантного взаимодействия опухоли и органов 
эндокринной системы организма. 
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Рис 2. Щитовидная железа опытной группы. Уве-

личение количества микрофолликулов. Умеренно вы-
раженная строма органа. Окраска по Маллори. ×160.  
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був трансплантований пухлинний штам карциноми Герена. Метою дослідження стало вивчення дистант-
ного впливу пухлини на гістотопографію структурних компонентів щитовидної залози. Дистантна дія 
пухлини на щитовидну залозу викликає істотні перебудови строми і паренхіми органу, які супроводжу-
ються зниженням функціональної активності тироцитів і зменшенням кількості гемокапілярів строми 
органу. 
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