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Введение. При изучении патоло-
гии беременности и родов внимание 
исследователей направлено на про-
блемы магнийдефицитных состояний 
[5]. В практической деятельности для 
профилактики и лечения гипертону-
са матки, нарушения функции фе-
топлацентарной системы и родовой 
деятельности могут использоваться 
различные магнийсодержащие препа-
раты [7, 12]. Исследование структур-
ных механизмов влияния дефицита 
магния на органы женской репродук-
тивной системы и поиск оптималь-
ных препаратов, используемых для 
фармакологической коррекции пато-
логических состояний, связанных с 
невынашиванием беременности и па-
тологических состояний родов, явля-
ется актуальной проблемой акушер-
ства и гинекологии [10]. Кроме того, 
данные о степени компенсаторных 
изменений в матке в условиях сфор-
мированного магнийдефицитного со-
стояния и его фармакологической 
коррекции различными препаратами 
магния остаются противоречивыми [9 
11]. Поиск закономерностей развития 
патоморфологических изменений яв-
ляется актуальной задачей и в насто-
ящее время. Именно поэтому целью 
настоящего исследования является 
определение основных закономер-
ностей морфологических изменений 

матки крыс при алиментарном дефи-
ците магния и при его фармакологи-
ческой коррекции в условиях экспери-
ментального моделирования.

Материал и методы. Исследова-
ние проводилось на 70 белых беспо-
родных крысах-самках массой 180-200 
г в возрасте 6 месяцев. 1-ю группу 
[n=10] составили интактные самки. 
Для определения фазы полового цик-
ла на протяжении 10 последователь-
ных дней у каждой самки брали вла-
галищный мазок, чтобы определить 
фазу и закономерности протекания 
овуляторного цикла у отобранных в 
эксперимент животных. Во 2-ю группу 
[n=10] вошли самки, находившиеся на 
магнийдефицитной диете в течение 12 
недель. Моделирование алиментарно-
го дефицита магния проводили с ис-
пользованием специальной магнийде-
фицитной диеты, аналогичной диете, 
производимой фирмой MP Biomedicals 
(Aurora, Ohio, США) с 3,5%-ным со-
держанием полиминеральной смеси, 
не содержащей магний. Весь рацион 
готовился на деионизированной воде, 
эту же воду в ходе эксперимента ис-
пользовали в качестве питьевой воды 
для животных, находящихся на диете. 
Скорость и глубину развития гипомаг-
незиемии контролировали, определяя 
содержание магния в плазме и эритро-
цитах животных, спектрофотометри-
ческим методом по цветной реакции с 
титановым желтым [6].  

3-ю [n=10] и 4-ю [n=10] группы со-
ставили самки, которые находились на 
магнийдефицитной диете 12 недель и 
с 9-й по 12-ю неделю получали перо-

рально через зонд 50 мг/кг массы тела 
алиментарного магния в виде магния 
сульфата (Magnesium sulphate), магния 
таурината (Magnesium N-acetyltaurate) 
соответственно.

Морфометрическое исследование 
проводилось с использованием про-
граммы «Видео-Тест-Морфо,4», ста-
тистическая обработка проведена с 
использованием стандартного пакета 
программ Statistika 6.0 for Windows. 
Для всех видов анализа статистиче-
ски значимыми считали различия при 
р<0,05 [1, 3].

Результаты. При гистологическом 
исследовании матки эксперимен-
тальных животных, находившихся на 
безмагниевой диете (группа 2), было 
установлено, что патоморфологиче-
ские изменения проявлялись в виде 
неспецифических изменений, повреж-
дения сосудов микроциркуляторного 
русла с последующим возникновением 
патологических изменений со стороны 
эндометрия и миометрия. Эндометри-
альная строма была уплотнена с не-
значительным количеством и нерав-
номерным расположением маточных 
желез. Со стороны микроциркулятор-
ного русла эндометрия наблюдалось 
частичное запустевание сосудов. Ми-
ометрий характеризовался наличием 
дистрофических изменений миоцитов 
с вакуолизацией цитоплазмы, отеком 
межмышечного пространства и полно-
кровием сосудов микроциркулятор-
ного русла. В строме по сравнению 
с контрольной группой отмечалось 
снижение числа эозинофилов в 10,7 
раза (р<0,05) с наличием единичных 
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лимфоцитов. По результатам иссле-
дования было установлено, что масса 
матки крыс в результате безмагниевой 
диеты уменьшилась на 66% (р<0,05). 
При морфометрическом сравнении 
с группой контроля толщина стенки 
матки снижалась на 70% (р<0,05), а 
толщина стенки сосудов увеличилась 
на 35% (р<0,05). Снизилась объем-
ная доля желез эндометрия на 40% 
(р<0,05), высота однослойного столб-
чатого эпителия и объемная доля ядер 
однослойного столбчатого эпителия 
увеличились на 48 (р<0,05) и 50% 
(р<0,05) соответственно.

При определении длительности 
эстрального цикла у животных 2-й 
группы на 2-й неделе отмечалось уве-
личение продолжительности фазы ди-
эструса на 94,12% (p<0,05 ), проэстру-
са на 100 (p<0,05), продолжительность 
фазы эструса снизилась на 46,94% 
(p<0,05). На 2-м месяце исследова-
ния достоверно уменьшилась про-
должительность фазы эструса у маг-
нийдефицитных животных на 43,33% 
(р<0,01). При проведении коррекции 
алиментарного дефицита магния на 
фоне введения магнийсодержащих 
препаратов происходило незначитель-
ное увеличение продолжительности 
фазы эструса и уменьшение длитель-
ности фазы проэструса. 

При коррекции алиментарного де-
фицита магния такими препаратами, 
как сульфат магния и тауринат маг-
ния, толщина эндометрия достоверно 
уменьшалась на 36,6 (p<0,05) и 27% 
(p<0,05) соответственно относитель-
но группы контроля, но отмечалось 
увеличение толщины эндометрия от-
носительно группы алиментарного де-
фицита магния на 107,24% (p<0,05), а 
при коррекции тауринатом магния – на 
138.48% (p<0,05).  

При исследовании миометрия у жи-
вотных 3-й группы (коррекция сульфа-
том магния) наблюдалось увеличение 
его толщины на 26,29% (p<0,05), у 
животных 4-й группы (коррекция тау-
ринатом магния) толщина миометрия 
уменьшилась на 10,48% (p<0,05) отно-
сительно интактной группы. 

При морфометрическом исследова-
нии в 4-й группе (коррекция тауринатом 
магния) высота экзокриноцитов желёз 
нормализовалась, а объёмная доля 
ядер экзокриноцитов желёз достовер-
но увеличилась на 56,95% (p<0,05) по 
сравнению с группой контроля. При 
коррекции сульфатом магния высо-
та экзокриноцитов желёз достоверно 
снижалась на 42,45% (p<0,05), объ-
емная доля (ОД) ядер экзокриноцитов 
ядер желёз увеличивалась на 43,69% 

(p<0,05) относительно показателей ин-
тактных животных (таблица).

Обсуждение. Обнаруженные нами 
структурные изменения в стенке мат-
ки при алиментарном дефиците маг-
ния и нарушение эстрального цикла 
свидетельствуют об угнетении репро-
дуктивной функции. Это может быть 
следствием развившегося электролит-
ного дисбаланса, патоморфологиче-
ских изменений в сосудах микроцирку-
ляторного русла, что подтверждается 
снижением концентрации магния в 
плазме крови экспериментальных жи-
вотных и согласуется с имеющимися 
экспериментальными данными, а так-
же характерно для возрастзависимых 
нарушений в репродуктивной системе, 
связанных с нарушением гипоталамо-
гипофизарной регуляции [3].

При коррекции магнийдефицитного 
состояния препаратами магния струк-
турные изменения матки менее вы-
ражены, о чем свидетельствуют каче-
ственные сдвиги: уменьшение отека, 
дезорганизации соединительной тка-
ни всех слоев матки и её сосудистой 
системы, подтверждающееся резуль-
татами морфометрического исследо-
вания и литературными данными [8, 
2], что, по-видимому, связано с акти-
вацией компенсаторных механизмов 
и ангиопротектортными и противовос-
палительными  эффектами различных 
солей магния. 

Выводы. Таким образом, установ-
лено, что при моделировании магний-
дефицитного состояния наблюдаются 
структурные изменения во всех слоях 
матки крыс, сопровождающиеся значи-

мыми отклонениями количественных 
морфологических показателей, свиде-
тельствующими о разнонаправленной 
динамике изменений с преобладанием 
нарушений кровообращения и разви-
тием процессов атрофического харак-
тера. 

При фармакологической коррекции 
алиментарного дефицита магния та-
уринатом или сульфатом магния от-
мечалось неполное восстановление 
структурных компонентов эндометрия 
и миометрия, сопровождавшееся уве-
личением объемной доли маточных 
желез до контрольных значений при 
использовании сульфата магния, что 
свидетельствует о существовании раз-
личий в лекарственном патоморфозе 
магнийдефицитного состояния и мо-
жет объяснить различия в характере и 
динамике изменения репродуктивной 
функции крыс. 
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Введение. По данным ВОЗ, за по-
следние 15 лет число случаев впервые 
выявленной опухолевой патологии 
щитовидной железы (ЩЖ) удвоилось 
преимущественно за счет лиц молодо-
го и среднего возраста [1]. 

В отношении причин развития па-
тологии ЩЖ отечественные авторы 
утверждают: «Ни один из видов эн-
докринной патологии не связан так с 
окружающей средой, как болезни ЩЖ, 
поскольку структура и функция ЩЖ 
тесно связаны с поступлением извне 
йода и других микроэлементов» [2,4]. 
Кроме того, ЩЖ, как и любой другой 
орган, подвержена действию факторов 
техногенного характера, промышлен-
ных и бытовых ядов, которые в ряде 
случаев несут специфические черты 
определенной территории [3,5]. 

Владимирская область включает 
районы, характеризующиеся как нор-

мальным содержанием йода в воде, 
так и эндемичные по йоду в сочетании 
с техногенным и химическим воздей-
ствием различной степени на челове-
ка. Все это создает многофакторную 
среду воздействия на человека, из-
учение влияния которой позволит не 
только провести комплексную оценку 
их значимости в плане развития па-
тологии ЩЖ, но и создать программу 
профилактического направления в ле-
чебно-диагностическом процессе за-
болеваний этого органа.

Цель работы – определить спектр 
заболеваний щитовидной железы в за-
висимости от уровня йододефицита и 
влияния индустриальных факторов 
на территории Владимирской области 
для формирования программы скри-
нингового анализа и разработки про-
граммы профилактики опухолевой и 
неопухолевой патологии.

Материалы и методы. Для иссле-
дования использовались отчеты ле-
чебных учреждений, в которых ведется 
прием пациентов врачом эндокрино-
логом, а также данные отчетов пато-
логоанатомических отделений по опе-

рационно-биопсийному материалу за 
10 лет (2003-2013 гг.). При статистиче-
ском анализе результатов исследова-
ния использовались методы эпидеми-
ологической статистики (интенсивная 
и стандартизированная заболевае-
мость, показатель отношения шансов, 
относительный риск), вариационной 
статистики (арифметическая средняя, 
медиана, 95% доверительный интер-
вал, тест Колмогорова-Смирнова на 
нормальное распределение, критерий 
Манна-Уитни, критерии χ2, точный 
критерий Фишера для малого числа 
наблюдений), корреляционный анализ 
методом ранговой корреляции Спир-
мена, построение ROC-кривых. Рас-
четы проводились с использованием 
программ Statistica 6.0 for Windows и 
Microsoft Office Excel 2003.

Результаты исследований и их 
обсуждение. Ежегодная средняя ин-
тенсивная заболеваемость карцино-
мой ЩЖ во Владимирской области за 
10 лет составила 2,7 случаев на 100 
тыс. населения (93% ДИ 1,87-3,71), 
что соответствует 42±4 новому боль-
ному в год. Абсолютное количество 
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