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УЛЬТРАСТРУКТУРНАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА РЕАКТИВНЫХ 
ИЗМЕНЕНИЙ МИОКАРДА ВЬЮНА ПРИ

ЭЛЕКТРОТЕРМОКОАГУЛЯЦИИ УЧАСТКА ЖЕЛУДОЧКА СЕРДЦА

При изучении регенерации мышечной ткани сердца особый интерес 
представляют результаты экспериментов на пойкилотермных животных 
[1—9], подтвердившие целесообразность эволюционного подхода в объ­
яснении процессов заживления ран сердца у высших позвоночных.

Объектом исследования были сердца одного из видов костистых 
рыб — вьюна обыкновенного.

Морфологические изменения в миокарде вьюна изучались после 
электротермокоагуляции участка желудочка сердца. Материал фикси- 
ровалп в 1 % растворе тетраокиси осмия при РН—7,2 и заливали в 
аралдит по общепринятой методике. Ультратонкие срезы после контрас­
тирования в растворах уксуснокислого урана и цитрата свинца про­
сматривали в электронном микроскопе УЭМВ — 100К.

При изучении стенки желудочка сердца обнаружено, что область 
повреждения в ранние сроки (1—3-ьи сутки после операции) у всех жи- 
вотных представлена некротизированным участком мышечной ткани, 
окруженным свертком фибрина, обильно инфильтрированным формен­
ными элементами крови и клетками соединительной ткани. При этом 
наблюдается выраженная фагоцитарная реакция макрофагов.

Вокруг некротизированной ткани имеется пограничная зона, боль­
шинство клеток которой находится в состоянии дистрофии и некробиоза.

Многообразие изменений субмикроскопического строения миофиб­
рилл, митохондрий, неоднородность их как в пределах одной клетки, 
так и во всей зоне, пограничной с очагам повреждения, объясняется, 
по-видимому, различной степенью повреждения отдельных клеток, а 
также неодинаковым функциональным состоянием сердечных миоцитов 
в момент травмирующего воздействия и в последующие за ним сроки.

Через 5 суток после операции во многих кардиомиоцитах погранич­
ной зоны резко выражена мозаичность изменения внутриклеточных ком­
понентов. Во многих миоцитах отмечается внутриклеточный отек, более 
выраженный в околоядерной и подсарколеммной областях. В ядрах 
хроматин часто распределен неравномерно, преимущественно под обо­
лочкой. Перинуклеарные пространства четко выражены. Мембранные 
системы пластинчатого комплекса и саркоплазматической сети расши­
рены. В саркоплазме обнаруживается значительное количество лизосом 
и аутофагосом.
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Значительным изменениям подвергаются митохондрии. Они уме­
ренно или резко набухшие, матрикс их просветлен, межкристные прос­
транства неравномерно расширены, кристы часто разрушены. Сократи­
тельный аппарат кардиомиоцитов характеризуется очаговыми измене­
ниями миофцбрилл. В некоторых местах наблюдается разрежение мате­
риала 2-полос и исчезновение поперечной исчерченности, геометричес­
ки правильное расположение миофиламентов нарушается (рис. I). Вы­
раженный отек и неравномерное сокращение миофибрилл, видимо, яв­
ляется причиной расхождения мембран вставочных дисков в зонах 
«•пластинок слипания».

Рис. 1. Кардномноцит пограничной зоны через 5 суток после поврежде­
ния. Набухание митохондрий с просветлением митохондриального мат­
рикса и разрушением крист. Деструкция материала 2-полос и частичная 
гомогенизация миофнбрилл. Электронная микрофотография. Ув. 11000.

В части кардиомиоцитов пограничной зоны обнаруживается значи­
тельное количество свободных рибосом и полисом (рис. 2), увеличива­
ется количество элементов гранулярной цитоплазматической сети. Это 
позволяет предположить активацию в них процессов синтеза белков. 
Ядра таких кардиомиоцитов имеют крупные размеры, контуры их не­
ровные. Нуклеоплазма характеризуется обильной зернистостью. Яд­
рышки гипертрофированы, в них хорошо выявляется гранулярный ком­
понент. Перинуклеарные пространства расширены, в кариолемме обна­
руживается значительное количество пор.

Элементы пластинчатого комплекса характеризуются наличием 
многочисленных вакуолей и расширенных цистерн. Иногда в саркоплаз­
ме можно видеть беспорядочно расположенные миофиламенты, окру­
женные свободными рибосомами. Некоторые протофибриллы собраны в 
пучки.

В последующие сроки наблюдения (7-е сутки после операции) на­
ряду с кардиомиоцитами, находящимися в состоянии различной степени
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дистрофии, в пограничной зоне встречаются клетки, в которых проис­
ходят процессы регенерации и гипертрофии органоидов, выражающие­
ся в появлении значительного количества свободных рибосом и полисом, 
увеличении количества элементов гранулярной цитоплазматической се­
ти, появлении свободных миофиламентов, формирующих пучки, связан­
ные электронноплотным материалом или входящие в состав сохранив­
шихся миофибрилл. В этих клетках увеличиваются размеры ядер и яд­
рышек, усиливается гранулярность нуклеоплазмы, расширяются пери­
нуклеарные пространства, в кариолемме имеется большое количество 
пор.

Рис. 2. Скопления свободных рибосом и полисом в цитоплазме и между 
мяофиламентамн миофибрилл. Кардиомноцит пограничной зоны через 

5 суток после операции. Электронная микрофотография. Ув. 20000.

Процессы синтеза и организации сократительного материала про­
текают в кардиомиоцитах, содержащих большое количество свободных 
рибосом. В околоядерной -и подсарколеммной зонах миоцитов погранич­
ной области среди скоплений свободных групп рибосом встречаются 
беспорядочно расположенные пучки протофибрилл, а также скопления 
электронноплотного материала с расположенными по обе стороны пуч­
ками миофиламентов. Изредка можно видеть организующиеся саркоме­
ры, окруженные большим количеством свободных рибосом. В сформи­
ровавшихся саркомерах видны А-, 1-диски, 2-полосы, а на поперечных 
срезах — геометрически правильное расположение миофиламентов. 
Иногда можно наблюдать вхождение под разными углами в электрон­
ноплотное вещество пластинок слипания миофиламентов тонких новооб­
разованных миофибрилл. Увеличение диаметра миофибрилл, осущест­
вляется, по-видимому, путем включения в их состав вновь синтезиро­
ванных миофиламентов сбоку, о чем свидетельствует расположение сво­
бодных протофибрилл и линейных полирибооом вдоль саркомеров.
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Характерно, что процессы регенерации органелл в наибольшей сте­
пени выражены в пограничных кардиомиоцитах, расположенных под 
эндотелием.

Через 10 суток 'после повреждения миофибриллы, имеющие типич­
ное строение, располагаются по длинной оси клеток. Между ними, об­
разуя цепочки или группы, лежат 'митохондрии. Нередко можно видеть 
крупные скопления митохондрий, занимающие значительную часть 
клетки. Большинство митохондрий увеличено в размере, матрикс их 
умеренной электронной плотности, кристы плотно упакованы. Изредка 
выявляются митохондрии, имеющие вытянутую форму и значительную 
длину, они продолжаются на протяжении одного или двух саркомеров. 
Нередко между 'миофиламентами миофибрилл, среди митохондрий, 
вблизи оболочки ядра располагаются расширенные канальцы саркоплаз­
матической сети. Пластинчатый комплекс представлен большим коли­
чеством .цистерн, пузырьков, вакуолей, обычно расположенных около 
ядра или под сарколеммой.

Рис. 3. Саркомеросекез в подсарколеммной зоне пограничного кардпомпо- 
цита через 10 суток после операции. Электронная микрофотография. Ув. 16000.

В саркоплазме большинства кардиомиоцитов вблизи миофибрилл 
обнаруживаются множественные свободные рибосомы, расположенные 
•обычно мелкими группами, часто в виде розеток или цепочек. Прото- 
фибриллы, встречающиеся в их зоне, часто формируют относительно 
развитые м.иофибриллы, состоящие из нескольких саркомеров (рис. 3). 
Располагаются они обычно под сарколеммой, имеют четко различимые 
А-., 1-диски, 2-полосы. Вблизи миофибрилл выявляется сеть более тон­
ких миофиламентов промежуточного типа. Изредка можно видеть тон­
кие миофибриллы, проходящие через всю клетку. В них выявляются 
все компоненты саркомера.

Полученные данные свидетельствуют о том, что динамика деструк­
тивных и регенераторных процессов в миокарде вьюна после электро- 
термркрагуляции ворхушки желудочка сердца во многом подобна изме-
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пениям ультраструктуры миокарда 'млекопитающих и человека, описан­
ным многими авторами лри различных поражениях сердца. Реактивные 
изменения кардиомиоцитов пограничной зоны проявляются активацией 
синтеза РНК, обеспечивающей перестройку, обновление и новообразо­
вание органоидов этих клеток; синтез миофиламентов осуществляется 
преимущественно в субсарколеммных отделах цитоплазмы.
Ростовский медицинский институт Поступило 3/1 7978 г.
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Ամփոփում

Կատարված հետազոտությունը g"4ff է տալիս, որ երկայնա ձուկի սրտի փորոքի սրտա­
մկանի մի մասի քայքայումը էլեկտրոթերմոկոագուլյացիայի ճանապարհով առաջ է բերում 
սրտային միոցիտների մեծ մասի ոհակտիվ փոփոխություններ և որոշ մասի կորուստ սահ­
մանագծված վնասման զոնայովէ

L. A. TARASENKO

ULTRASTRUCTURAL CHARACTERISTICS OF REACTIVE CHANGES 
OF. LOACH MYOCARDIUM IN ELECTROTHERMOCOAGULATION

OF THE HEART VENTRICLE SITE

Summary

The study conducted has shown that destruction of a site of loach heart ven­
tricle by electrothermocoagulation causes death of some part and reactive changes In 
the majority of heart myocytes, frontier to the damaged zone.
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