
Таким образом, в группе без реваскуляризации наблюдается достоверный прирост 
числа и доли пациентов в сильную группу (на 20 пациентов, 7,1 %, р = 0,042) на фоне 
проведенной адекватной ФР, что свидетельствует о высоком потенциале и эффективно-
сти данного вида реабилитации на данном этапе заболевания. 

Вывод 
Индивидуальная физическая реабилитация у пациентов в подострой стадии ИМ 

позволяет увеличить толерантность к физической нагрузке, следовательно улучшить 
прогноз заболевания, у нереваскуляризированных пациентов, что проявилось увеличе-
нием доли пациентов освоивших максимально тренирующий уровень физической на-
грузки на 7,1 % (p = 0,042) по данным повторной велоэргометрической пробы. 
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Введение 
Корковое вещество почки содержит большое количество почечных телец Мальпи-

ги. Они отвечают за первую фазу мочеобразования — фильтрацию первичной мочи, а 
также выполняют эндокринную функцию. 

Почечное тельце образовано первичной капиллярной сетью и капсулой нефрона. В 
тельце Мальпиги можно выделить сосудистый полюс, находящийся в месте расположе-
ния приносящей и выносящей артериол, и мочевой полюс, прилежащий к начальному 
сегменту проксимального канальца. 

Первичная капиллярная сеть лежит между приносящей и выносящей артериолами 
и содержит около 30 капиллярных петель. Между капиллярами располагается мезангий — 
с особыми мезангиальными клетками, обладающими сократительной активностью, 
способностью к фагоцитозу и синтезу компонентов базальных мембран, секретирую-
щими фактор активации тромбоцитов, интерлейкинов, ренина, эритропоэтина и др. Эн-
дотелий капилляров фенестрирован. Число фенестр может изменяться в зависимости от 
функциональной нагрузки. Капсула почечного тельца образована двумя листками: 
внутренним и наружным. Внутренний листок со всех сторон окружает клубочковые ка-
пилляры, и состоит из одного слоя эпителиальных клеток — подоцитов. Отростки этих 
клеток могут укорачиваться, регулируя фильтрационные щели между клетками и ба-
зальной мембраной. Для эндотелия и подоцитов — общая базальная мембрана. Её мик-
рофибриллы образуют ячейки, препятствующие проникновению в капсулу форменных 
элементов крови, крупных белков. Эндотелий капилляров, трехслойная базальная мем-
брана и подоциты образуют фильтрационный барьер [1]. 
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Патологические процессы, стрессорные факторы приводят к функциональным 
изменениям почечных телец. Это отражается на структурных составляющих, объеме и 
количестве телец Мальпиги. Морфометрические методы дают возможность сопоста-
вить видимые изменения с количественными, что в значительной степени упрощает 
диагностику [4]. 

Цель 
Провести морфометрический анализ почечных телец белых крыс. 
Материалы и методы исследований 
В ходе эксперимента исследовались почки 10 половозрелых самцов беспородных 

белых крыс в возрасте шести месяцев. Животные находились в стационарных условиях 
вивария. Рацион обычный. В конце эксперимента животных декапитировали [2]. Орга-
ны взвешивали. Для гистологических  исследований почки фиксировали в 10 % раство-
ре формальдегида. Для анализа изготавливали серединные парафиновые срезы согласно 
стандартной методике. Срезы окрашивались гематоксилин-эозином. На препаратах 
подсчитывали общее количество почечных телец. С помощью окуляр-микрометра, из-
меряли их диаметр. Рассчитывали площадь почечного тельца [4], общую площадь всех 
почечных телец и площадь почки на серединном срезе. Полученные результаты обрабо-
таны при помощи пакета программ «Statistica» 6.0. 

Результаты исследования 
Исследования показали, что средняя масса почки самца половозрелой белой крысы 

составляет приблизительно 1070 ± 45 мг. Анализ гистологических препаратов выявил, что 
площадь серединного среза почки составляет в среднем 71 ± 2,5 мм2. Средний диаметр по-
чечного тельца оказался равен 0,1 ± 0,0023 мм. При подсчете общее количество почечных 
телец в срезе достигло 223,7 ± 11,2. Вычисления показали, что в среднем площадь почечно-
го тельца составляет 0,008 ± 0, 0004 мм2. На площадь всех почечных телец приходится 
1,784 ± 0,069 мм2. Это в среднем составляет 2,5 % от общей площади среза почки. Соглас-
но правилам морфометрии пропорции площадей среза соответствуют пропорциям объем-
ных долей [4]. Следовательно, на долю почечных телец почки половозрелого самца белой 
крысы приходится приблизительно 2,5 % от общего объема почки. 

Таблица 1 — Морфометрический анализ структур почки белой крысы 

Масса почки, мг Площадь среза, мм2 Средний диаметр 
почечного тельца, мм

Количество 
почечных телец 

Общая площадь, 
приходящаяся на 

почечные тельца, мм2

1070 ± 45 71 ± 2,5 0,1±0,0023 223,7±11,2 1,784±0,069 
 
Выводы 
Полученные результаты позволяют создать количественную модель телец Мальпи-

ги почек белых крыс в норме, что может быть использовано при сравнительной оценке 
фильтрационной функции почек при моделировании различных стрессорных и патоло-
гических процессов. 
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