
СЕКЦИЯ
МЕДИКО-БИОЛОГИЧЕСКИЕ НАУКИ

85

преобладанием среди них *04-*0301-*0304, который является ассоциированным с СД1. 
У одного пациента выявлен гаплотип *04-*0301-*0301 в гомозиготном состоянии, не-
смотря на свой нейтральный статус по отношению к СД1. 

У 28 % пациентов в генотипе выявлены протективные гаплотипы в гетерозиготном 
состоянии.

С учетом того, что в протективных и нейтральных гаплотипах выявляются аллели 
высокого риска можно сделать заключение, что для целей генетического консультирова-
ния по оценке риска развития СД1 более точной является информация, полученная при 
анализе на уровне гаплотипов.  
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ОСОБЕННОСТИ ПРЕПОДАВНИЯ ГИСТОФИЗИОЛОГИИ ОРГАНОВ 
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НА АНГЛИЙСКОМ ЯЗЫКЕ

Введение
Создание отделения ФИС в Гомельском государственном медицинском универси-

тете поставило перед коллективом кафедры гистологии, цитологии и эмбриологии ГГМУ 
новую задачу — преподавание предмета гистология студентам данного отделения на ан-
глийском языке.

Использование иностранной учебной литературы для преподавания курса гисто-
логии, цитологии и эмбриологии на английском языке и ее сопоставление с учебными 
пособиями на русском языке показывают, что существуют некоторые несоответствия в 
изложении учебного материала. Особенно это затрагивает используемые терминологию, 
классификации, а также методологические подходы в изложении различных разделов 
курса гистологии. 

Одним из таких разделов является раздел, посвященный изучению органов ротовой 
полости, включающий вопросы их гистологического строения, а также закладки и раз-
вития зуба.

Цель
Проанализировать особенности изложения вопросов строения органов ротовой по-

лости и развития зуба в современных учебных пособиях по гистологии на английском 
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языке в целях разработки некоторых рекомендаций для преподавательского состава ка-
федры гистологии медицинских ВУЗов, обучающих студентов англоязычных групп.

Материалы и методы исследования
Проанализировано изложение материала по теме «Гистофизиология органов рото-

вой полости» в учебных изданиях, используемых медицинскими школами и университе-
тами США, Великобритании, Канады, Японии, Индии.  

Результаты исследования и их обсуждение
Ротовая полость характеризуется большим разнообразием представленных в ней 

органов пищеварительной системы. 
На практических занятиях по данному разделу курса гистологии, преподавателям 

англоязычных групп, следует обратить внимание на вопросы касающиеся гистологиче-
ского строения губы, а также развития зуба.

Губы состоят из 3-х основых зон — наружной, промежуточной и внутренней, по-
крытыми различными видами многослойного эпителия.

Эпителий, выстилающий промежуточную зону губ является многослойным пло-
ским частично ороговевающим. В ротовой полости этот эпителий также частично высти-
лает твердое небо и десны. В англоязычной трактовке данный вид эпителиальной ткани 
обозначается термином — «stratified squamous parakeratinized epithelium» [1, 2]. 

Анализируя строение органов ротовой полости необходимо дать четкие пояснения, 
что многослойный плоский частично ороговевающий эпителий, в отличие от многослой-
ного плоского ороговевающего, содержит пикнотически измененные ядра в поверхнос-
тном слое уплощенных клеток вплоть до момента их эксфолиации и характеризуется 
сравнительно низким содержанием кератогиалиновых гранул в его клетках [1].

Традиционно закладка и развитие зуба является достаточно сложными вопросами при 
изучении данного раздела. В большинстве учебных пособий на русском языке теоретиче-
ский материал развития зубов носит описательных характер, тогда как в учебных пособи-
ях на английском языке зачастую используют этапный подход в изучении этого сложного 
процесса. Он включает изучение закладки и развития зуба в виде последовательных стадий 
с четким пониманием сроков формирования основных тканей и структур данного органа.

Учебные пособия на английском языке демонстрируют некоторую вариабельность 
этапов в развитии зуба [1, 2, 3, 4]. Анализируя некоторые из них предлагаем использовать 
шесть стадий для изучения основных этапов развития органа.

Первая стадия – начальная, осуществляется на 6-7 недели эмбриогенеза, характери-
зуется пролиферацией и последующей инвагинацией в подлежащую мезенхиму клеток 
многослойного плоского неороговевающего эпителия первичной ротовой ямки [2].

Вторая стадия — стадия почки, осуществляется на 8-9 недели эмбриогенеза, ха-
рактеризуется формированием 2-х зубных пластинок из эпителия ротовой ямки с появ-
лением десяти шарообразных участков интенсивной пролиферации клеток на каждой из 
них. Каждый такой участок, окруженный клетками мезенхимы называют зубная почка 
[1, 2, 3, 4].

Третья стадия — стадия колпачка или стадия раннего эмалевого органа, осущест-
вляется на 10–11 недели эмбриогенеза, характеризуется трансформацией зубной почки 
в эмалевый орган на ранней стадии своего развития, который внешне напоминает кол-
пачок. Также на этой стадии окружающая эмалевый орган мезенхима подразделяется на 
зубной сосочек, расположенный под эмалевым органом и зубной мешочек, окружающий 
его [1, 2, 3, 4].
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Четвертая стадия — стадия колокольчика или стадия позднего эмалевого органа, 
осуществляется на 12–14 недели эмбриогенеза, характеризуется трансформацией ранне-
го эмалевого органа в поздний эмалевый орган, похожий на колокольчик. На этой стадии 
в эмалевом органе дифференцируются 4 зоны – внутренний эмалевый эпителий, наруж-
ный эмалевый эпителий, промежуточный слой и звездчатый ретикулум [1, 2, 3, 4].

Пятая стадия — стадия формирования коронки зуба, осуществляется на 18–19 не-
дели эмбриогенеза, характеризуется дифференцировкой клеток – одонтобластов из ме-
зенхимы зубного сосочка, и амелобластов из внутреннего эмалевого эпителия, а также 
процессами дентиногенеза и амелогенеза в области формирующейся коронки зуба [2].

Шестая стадия — стадия формирования корня зуба или стадия прорезывания зуба, 
осуществляется после рождения к моменту прорезывания зубов, характеризуется ден-
тиогенезом, цементогенезом в области корня зуба, а также формированием пульпарной 
полости зуба и периодонта [2].  

Такой подход в изучении вопросов развития зуба в организме человека обеспечива-
ет возможность лучше усваивать основные этапы развития этого органа, а также облегча-
ет диагностику гистологических препаратов развития зуба на ранних и поздних стадиях. 

Заключение
Преподавание гистологии студентам ФИС требует от преподавателей подробного  

анализа  материала  учебных изданий на английском  и русском языках для определения 
соответствий в изложении материала и методологических подходах разных гистологи-
ческих школ, что на наш взгляд,  является важным для более качественной  подготовки   
специалистов  для зарубежных стран.     
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МЕТОДОЛОГИЧЕСКИЕ ПРОБЛЕМЫ ОБУЧЕНИЯ НАУЧНОМУ ПОДХОДУ 
К АНАЛИЗУ КЛИНИЧЕСКИХ ДАННЫХ ПРИ ИЗУЧЕНИИ КУРСА 

БИОМЕДИЦИНСКОЙ СТАТИСТИКИ В МЕДИЦИНСКОМ УНИВЕРСИТЕТЕ

Введение
Вероятностный характер процессов в живых системах позволяет применять ме-

тоды биомедицинской статистики в медицине и биологии. Биомедицинская статистика 
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