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УЛЬТРАСТРУКТУРНІ ЗМІНИ ЩИТОПОДІБНОЇ ЗАЛОЗИ В ДИНАМІЦІ 

ПІСЛЯ ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНОЇ ТЕРМІЧНОЇ ТРАВМИ ЗА УМОВ  

ЗАСТОСУВАННЯ ПОДРІБНЕНОГО СУБСТРАТУ ЛІОФІЛІЗОВАНОЇ 

КСЕНОШКІРИ 
 

Резюме. В експерименті на білих щурах проведено вивчення субмікроскопічного стану тироцитів та 

гемокапілярів після термічної травми ІІІ ступеня та в умовах застосування подрібненого субстрату лі-

офілізованого ксенодермотрансплантата. Встановлено, що використання ксеношкіри запобігає розви-

тку деструктивних змін в ранні терміни досліду та позитивно впливає на протікання регенераторних 

процесів і нормалізацію ультраструктури ендокринних клітин та мікросудин в пізні терміни і позити-

вно впливає на функціонування органу та транссудинні обмінні процеси. 
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Опікова травма є однією із найпоширеніших ви-

дів травм мирного часу і є складною медичною 

проблемою. За даними ВООЗ, опіки посідають 

третє місце у структурі загального травматизму 

[1-3]. Упродовж останніх десятиріч масштаби 

уражень опіками у всьому світі безперервно збі-

льшуються. Залишається актуальним пошук но-

вих способів лікування та профілактики опікової 

травми та її ускладнень [2-7]. При опікових трав-

мах, які перевищують 10-12 % поверхні тіла, роз-

вивається опікова хвороба. Глибокі опіки, які су-

проводжуються своєрідними порушеннями функ-

цій центральної нервової системи, обмінних про-

цесів, діяльності серцево-судинної і дихальної си-

стем, ендокринними розладами [4-9]. 

Відомо, що дія опікового, токсичного впливу 

на організм людини призводить до втрати можли-

вості реалізації усіх його регуляторних і компен-

саторних механізмів. Наслідком цього є розвиток 

адаптаційно-пристосувальних реакцій організму 

у відповідь на токсико-термічну дію. 

Одним із важливих органів ендокринної сис-

теми є щитоподібна залоза, яка безпосередньо 

бере участь в адаптаційно-пристосувальних реак-

ціях організму, що забезпечують функціонально-

морфологічні, метаболічні, біохімічні і біофізичні 

зміни, які формують гомеостаз організму в стре-

сових станах [10-12]. Водночас ступінь участі щи-

топодібної залози в забезпеченні реакції органі-

зму на опікову травму і морфофункціональні 

зміни в ній на сьогодні не мають достатнього ви-

вчення. 

Важливим у комбустіології є пошук нових, 

ефективних чинників для лікування опікових ура-

жень. Для тимчасового закриття опікової рани ви-

користовують подрібнений субстрат ліофілізова-

ної ксеношкіри, який своїми дрібними частин-

ками з великою поверхнею дотику адсорбує у зна-

чній кількості токсини та мікроорганізми, що 

сприяє елімінації токсинів з рани, чим зменшує 

поступлення їх у кров, забезпечує ефективну ре-

генерацію пошкоджених тканин, що, у свою 

чергу, позитивно впливає на морфофункціональ-

ний стан органів опеченого організму, зокрема 

щитоподібної залози [13, 14]. 

Мета дослідження: встановити ультраструк-

турні зміни щитоподібної залози білих щурів у 

динаміці після експериментальної термічної тра-

вми за умов застосування субстрату ліофілізова-

ної ксеношкіри. 

Матеріал і методи. Досліди проведені на 30 

статевозрілих білих щурах самцях. Тварин утри-

мували на загальному раціоні віварію ДВНЗ «Тер-

нопільський державний медичний університет 

імені І.Я. Горбачевського МОЗ України». Догляд 

за тваринами і всі маніпуляції проводили відпо-

відно до положення «Європейської конвенції про 

захист хребетних тварин, які використовуються 

для експериментів та з іншою науковою метою», 

(Страсбург, 1986 р.), а також відповідно до по-

ложень «Загальних етичних принципів експериме-

нтів на тваринах», ухвалених Першим національ-
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ним конгресом з біоетики (Київ, 2001р.). Опік ІІІ 

ступеня наносили під кетаміновим наркозом мід-

ними пластинами, нагрітими у кип’яченій воді до 

температури 97-100 0С. Розміри ділянки ура-

ження становили 18-20 % епільованої поверхні 

тіла щурів. Ранню некректомію пошкоджених ді-

лянок шкіри проводили через 1 добу після нане-

сення термічного опіку. Рани, які утворились, по-

кривали кріоліофілізованим ксенодермальним суб-

стратом. При щоденному огляді контролювали 

загальний їх стан, ступінь прояву місцевих змін в 

ділянці опікової рани, масу тіла і летальність. 

Об’єктом дослідження була щитоподібна залоза. 

Для вивчення субкроскопічних змін тварин декапі-

тували під кетаміновим наркозом на 7, 14 та 21 

доби, що, відповідно до сучасних уявлень, відпові-

дає стадіям ранньої та пізньої токсемії, септи-

котоксемії опікової хвороби [3]. 

Для електронномікроскопічних досліджень за-

бирали шматочки щитоподібної залози, фіксу-

вали їх у 2,5 % розчині глютаральдегіду, постфі-

ксували 1 % розчином тетраокису осмію на фос-

фатному буфері. Подальшу обробку проводили 

відповідно до загальноприйнятої методики [15]. 

Ультратонкі зрізи, виготовлені на ультрамікро-

томі УМПТ-7, контрастували уранілацетатом, 

цитратом свинцю відповідно до методу Рейно-

льдса та вивчали в електронному мікроскопі 

ПЕМ-125К. 

Результати дослідження та їх обговорення. 

Попередньо проведені дослідження субмікроско-

пічного стану щитоподібної залози дали підставу 

встановити, що після нанесення опікової травми в 

органі розвиваються і наростають деструктивно-

дегенеративні зміни тироцитів та гемокапілярів, 

ступінь яких залежить від терміну експерименту. 

На 7-му добу спостерігалися порушення стру-

ктур органа, як у групі тварин, яким корекцію те-

рмічної травми не проводили, однак уже в цей 

термін наявна краща збереженість ультраструк-

тури ядер та органел цитоплазми тироцитів і по-

чаткові ознаки їх репаративної регенерації. Клі-

тини в цей термін досліду невисокі, мають пере-

важно низькопризматичну форму. У них наявні 

округлі ядра, зі значними інвагінаціями каріо-

леми, а в каріоплазмі знаходиться переважно еух-

роматин. У цитоплазмі виявляються менші де-

структивні зміни органел та структур, які здійс-

нюють секреторну та резорбтивну функцію порі-

вняно із групою тварин без корекції термічної 

травми. У парануклеарній ділянці розташовується 

комплекс Гольджі із ознаками гіпертрофії цис-

терн. Канальці гранулярної ендоплазматичної сі-

тки розширені, збільшується їх протяжність. Гіпе-

ртрофовані мітохондрії містять частково зруйно-

вані кристи та помірно електроннощільний мат-

рикс. У цитоплазмі клітин виявляється збіль-

шення апікальної зернистості та наявні вакуоле-

подібні структури заповнені колоїдом. На апіка-

льній поверхні тироцитів містяться невисокі мік-

роворсинки (рис. 1).  

У цей термін досліду для гемокапілярів харак-

терне розширення просвітів та кровонаповнення. 

Проте в парануклеарній ділянці ендотеліоцитів 

спостерігається краща збереженість органел порі-

вняно з групою тварин без корекції. Еліпсоподібні 

ядра мають чітко контуровану каріолему. Також 

про покращення структурно-функціонального 

стану засвідчує збільшення кількості мікропіно-

цитозних пухирців та кавеол у периферійних ци-

топлазматичних ділянках клітин, збільшення мік-

роворсинок на люменальній поверхні клітин. Ба-

зальна мембрана неширока, більш чітко контуро-

вана (рис. 2).  

На 14-у і особливо 21-у добу після термічної 

травми за умов застосування субстрату ліофілізо- 

 
Рис. 1. Ультраструктурний стан тороцита щитопо-
дібної залози через 7 діб після термічної травми при 
застосуванні субстрату ліофілізованої ксеношкіри. 
Ядро (1), гіпертрофовані мітохондрії в цитоплазмі 

(2), мікроворсинки на апікальній поверхні (3), базальна 
мембрана (4). х 15 000 

 
Рис. 2. Субмікроскопічний стан гемокапіляра щито-
подібної залози через 7 діб після експериментальної 

термічної травми при застосуванні субстрату ліофі-
лізованої ксеношкіри. Кровонаповнений просвіт капі-
ляра з еритроцитами (1), ядро (2) і цитоплазма ендо-

теліоцита (3), базальна мембрана (4), тироцити у 
складі стінки фолікула (5) х 7 000
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ваної ксеношкіри встановлено, що тироцити у 

складі стінки багатьох фолікулів мають високо- 

або низькопризматичну форму, збільшується кі-

лькість мікроворсинок на їх апікальній поверхні. 

Округлі ядра клітин підвищеної функціональної 

активності, про що засвідчує їх гіпертрофія, чітко 

виражені мембрани каріолеми та чисельні ядерні 

пори. У каріоплазмі клітин переважає еухрома-

тин, відзначається наявність ядерець. У цитопла-

змі спостерігається гіперплазія мітохондрій, у ма-

триксі яких частково пошкоджені кристи. Біль-

шість мембранних органел не виявляють ознак 

деструкції, проте окремі клітини мають розши-

рені канальці ендоплазматичної сітки та цистерни 

і вакуолі комплексу Гольджі. У цитоплазмі апіка-

льної ділянки клітин рідше виявляються лізосоми 

та фагосоми порівняно із групою тварин, яким ко-

рекцію термічної травми не проводили (рис. 3). 

 
Рис. 3. Ультраструктура тироцита щитоподібної 

залози через 14 діб після експериментальної терміч-

ної травми при застосуванні субстрату ліофілізова-

ної ксеношкіри. Ядро з ядерцем (1), цитоплазма з гіпе-

ртрофованими органелами (2), чисельні мікроворси-

нки на апікальній поверхні (3) х 17 000 

Перифолікулярні гемокапіляри в пізні терміни 

досліду помірно кровонаповнені. У цитоплазмі ен-

дотеліоцитів високий вміст мікропіноцитозних мі-

хурців та кавеол, люменальна поверхня клітин міс-

тить добре виражені мікроворсинки, що вказує на 

високий трансендотеліальний обмін. Ядра клітин гі-

пертрофовані, у каріоплазмі містять еухроматин та 

крупні ядерця. Цілісність мемранних органел збере-

жена, вони гіпертрофовані, спостерігаються чисе-

льні рибосоми та полісоми. Базальна мембрана від-

носно рівномірна, чітко контурована (рис. 4). 

 
Рис. 4. Субмікроскопічний стан гемокапіляра щито-

подібної залози через 7 діб після експериментальної 

термічної травми та застосуванні субстрату ліофі-

лізованої ксеношкіри. Просвіт капіляра з еритроци-

том (1), цитоплазма ендотеліоцита (2),  базальна 

мембрана (3). х 12 000 

Такий стан кровоносних капілярів забезпечує 

активний перебіг внутрішньоклітинної репарати-

вної регенерації у тироцитах. 

Висновки. 1. Результати субмікроскопічних 

досліджень засвідчують, що раннє видалення 

некротичних тканин після термічного ураження 

шкіри та застосування субстрату ліофілізованої 

ксеношкіри як коригувального препарату запо-

бігає дію патогенних факторів і створює умови 

для активного протікання репаративних проце-

сів у щитоподібній залозі. 2. У ранній термін 

експерименту (7-а доба) встановлений менший 

ступінь ультраструктурних змін тироцитів і ге-

мокапілярів та початкові ознаки їх регенерації. 

3. У пізні терміни (14 та 21 доби) за умов коре-

кції виявлений активний перебіг регенерацій-

них процесів, який проявляється відновленням 

ядер та компонентів цитоплазми, призводить до 

нормалізації мікроциркуляції та секреції тиро-

цитів, що покращує обмінні процеси в органі-

змі. 

Перспективи подальших досліджень. У по-

дальших дослідженнях планується з’ясувати мор-

фологічний стан структурних компонентів щито-

подібної залози при термічній травмі з викорис-

танням інших коригувальних чинників в експери-

менті.  
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УЛЬТРАСТРУКТУРНЫЕ ИЗМЕНЕНИЯ ЩИТОВИДНОЙ ЖЕЛЕЗЫ В ДИНАМИКЕ ПОСЛЕ 

ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНОЙ ТЕРМИЧЕСКОЙ ТРАВМЫ В УСЛОВИЯХ ПРИМЕНЕНИЯ ИЗМЕ-

ЛЬЧЕННОГО СУБСТРАТА ЛИОФИЛИЗИРОВАННОЙ КСЕНОКОЖИ 

Резюме. В эксперименте на белых крысах проведено изучение субмикроскопического состояния тиро-

цитов и гемокапилляров щитовидной железы после термической травмы III степени в условиях при-

менения измельченного субстрата лиофилизированного ксенодермотрансплантата. Установлено, что 

использование ксенокожи предотвращает развитие деструктивных изменений в ранние сроки опыта и 

положительно влияет на протекание регенераторных процессов. Это способствует нормализации уль-

траструктуры эндокринных клеток и микрососудов в поздние сроки опыта, восстановлению транссо-

судистых обменных процессов и положительно влияет на функционирование органа. 

Ключевые слова: щитовидная железа; субмикроскопические изменения; термическая травма; лиофи-

лизированная ксенокожа. 

 

ULTRASTRUCTURAL CHANGES OF THYROID GLAND IN DYNAMICS AFTER EXPERI-

MENTAL THERMAL INJURY UNDER CONDITIONS OF LYOPHILIZED XENOGRAFT SUB-

STRATE APPLICATION 

Abstract. The problem of burn injury is a frequent trauma of both adults and children, with the complexity 

and long-term treatment, lasting disability and high mortality. In response to a thermal trauma, there is a large 

number of pathological processes which develops in the organism and cover virtually all organs and systems, 

resulting in a marked violation of homeostasis, the failure of adaptation processes. The endocrine system is 

one of the first to respond to the stressful effects of the burn injury on the affected organism, in particular the 

thyroid gland. The purpose of the study was to establish submicroscopic changes in the thyroid gland compo-

nents of white rats in the dynamics after experimental thermal trauma and combined application of lyophilized 

xenograft substrate. Burns of the third degree were applied under ketamine anesthesia with copper plates 

heated in boiling water to a temperature of 97-1000C. The size of the lesion was 18-20% of the rats` body 

surface been epilated. Early necrectomy of the affected areas of the skin was carried out 1 day after the thermal 

injure. The formed wounds were covered with a cryo-lyophilized xenograft substrate. Study of the thyroid 
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gland structural components after burn injury was performed on laboratory white male rats, weighing 160-180 

g. Euthanasia of rats was performed after ketamine anesthesia, by decapitation. In the experiment on white 

rats, the study of the submicroscopic state of thyrocytes and hemocapillaries after thermal injury of the third 

degree and under conditions of minced substrate of the lyophilized xenograft application was performed. It 

has been established that the use of lyophilized xenograft prevents the development of destructive changes in 

the early stages of the experiment and has a positive effect on regenerative processes and the normalization of 

endocrine cells ultrastructure and microvessels in later terms and positively affects the functioning of the organ 

and transvascular metabolic processes. 

Key words: thyroid gland; submicroscopic changes; thermal trauma; lyophilized xenograft substrate. 
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