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Введение. СД это заболевание с недостаточностью инсулина. Из – за недостаточности 

инсулина наблюдается метаболические нарушение которые приводят к поздним 

осложнениям [1]. Лечение СД считается одним из приоритетов национальных систем 

здравоохранение по причине высокой смертности и ранней инвалидацией [2]. По этой 

причине поиск новых препаратов лечение имеющие такие качества как незначительные 

побочные эффекти на печень и удобность остается актуальной проблемой [3]. В области 

диабетологии для данных исследований используют разные модели сахарного диабета. 

Одним из них является аллоксановая модель [4].   

 

Цель исследования. Изучение лечение печени при искусственно созданном диабете с 

помощью препарата аллоксана с учетом патоморфологических аспектов в комплексном 

лечении экспериментального синдрома диабетической стопы.  

 

Материалы и методы исследования. Работа выполнена на экспериментальном 

материале. Экспериментальная исследования проведены на  белых крысах. Крысы 

содержались на виварий Ташкентской медицинской академии. Все оперативные 

манипуляции над ними проводились с соблюдением принципа гуманности и с 

использованием общей анестезии. Животных разделили на 2 группы -  1-ая группа 

основная - интактная; 2-ая группа контрольная – создание экспериментальных моделей 
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диабетических стоп вызванного  при помощи  аллоксана с использованием 

традиционной комплексной терапии; 

После 24 часов голодания крысы взвешивали. А после раствор аллоксан 2 разведенный 

в 0.9 физиологическим растворе вводили внутрибрюшинно животным в виде 

однократных доз, соответствующих дозе 20,15,12 мг аллоксана на 100 грамм веса. 

Только через 30 минут после введения лекарства животным давали пищу и воду. 

Уровень сахара в крови оценивали в течение 3 дней.  

Определение концентрации глюкозы в периферической крови животных.  Диабет был 

подтвержден через 3 дня после определения концентрации глюкозы в крови.  Была 

получена экспериментальная модель сахарного диабета (СД I типа). Днем 

подтверждения сахарного диабета считался нулевой день (СД) его развития.  

Хирургическая процедура. В день проверки поверхность кожи правой подушечки стопы 

была выбрита и очищена тканью, изготовленной из 70% этанола. Используя скальпель 

на коже подушечек лап правой задней лапы каждой крысы, они создали прямоугольную 

рану полной толщины толщиной 2 мм на 5 мм. Раны, нанесенные скальпелем и 

ножницами (день 0), были одинакового размера и формы, с минимальным 

кровотечением или без него во всех группах. Каждый день раны обрабатывали 

традиционным методом лечения (5% спиртовым раствором йода и мазью левомеколья) 

до окончания эксперимента.  

Развитие заболевания оценивали состояние животных, регистрировали смертность в 

группах, регистрировали по клиническим симптомам (полиурия, полидипсия, 

полифагия, похудание, шерстный покров) и уровню глюкозы в крови. Шерсть животных 

обычно имеет характерный блеск и обычно прилипает к коже. 

Количество воды, выпитой крысами, определяли индивидуально, измеряя ее объем с 

помощью мерного цилиндра до и после приема воды животными. Индивидуальный сбор 

мочи проводился с использованием сборщиков мочи для оценки суточных значений 

диуреза. 

Крысы были удалены из эксперимента путем декапитации 1, 3, 7, 10, 14 – дни.  

Оценка эффективности препарата также проводилась на основании визуального осмотра 

животных и их ран. Критериями эффективности препарата для раны были: 

сосредоточение внимания на тяжести и продолжительности воспалительных 

проявлений в области раны (отек, гиперемия, раневой экссудат), состоянии основания 

раны; появление грануляционной ткани; уменьшение площади раневого дефекта; 

появление краевой эпителизации; ускорение времени заживления ран. 

Коэффициент t–Стьюдента был использован для определения точности полученных 

результатов. Различия в частотном совпадении исследуемого признака, составляющие 

не более 5%, были признаны надежными (Р <0, 05). 

В растворе Карнуа фиксировали фрагменты из амбулаторно–диабетической системы и 

печени (состав фиксатора – ледяная уксусная кислота – 10 частей, хлороформ – 30 

частей, этиловый спирт - 60 частей). Закрепите детали на 2-4 часа, затем положите их в 

96% -ный спирт. Проводку проводят обычным способом и заливают парафином. 

Изготовление гистологических срезов толщиной 5-6 мкм в микротоме саней, удаление 

парафинизации в термостате и окрашивание гематоксилином и эозином. Это наиболее 
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распространенный метод окрашивания гистологических срезов. Парафиновые дольки 

парафинируют в хлороформе и промывают в дистиллированной воде, затем на дольки 

наливают раствор гематоксилина на 3 минуты. Промойте в водопроводной воде в 

течение 10 минут и осмотрите порезы 

Промывка в водопроводной воде и срезы окрашиваются эозином от 0,2 до 3 мин, 

просветляется в ксилоле и заключаются в бальзам. В результате  ядра клеток окрашены 

во сине-фиолетовый цвет. В розовый окрещена – цитоплазма. Исследование провели 

люминесцентно – микроскопическим методом.  

Результаты исследования. Контрольная группа. Печень. Результаты 

микроскопического исследования ткани печени на 7 день после традиционного лечения 

аллоксанового диабета в печени несколько уменьшается степень вакуольной дистрофии 

гепатоцитов. Более выраженная вакуольная дистрофия при этом сохраняется во второй 

морфофункциональной зоне долек паренхимы печени. Где вакуольная дистрофия 

гепатоцитов иногда заканчивается некробиозом и некрозом печеночных клеток.  

В третьей и первой морфофункциональной зоне долек печени гидрооптическая 

дистрофия менее выражена, которая проявляется разрыхлением и неравномерным 

окрашиванием цитоплазмы гепатоцитов. Ядерные структур гепатоцитов разной формы 

и величины, большинство из них находятся в состоянии кариопикноза и кариолизиса. 

Перисинусоидальное пространство несколько расширено, в некоторых из них 

определяется наличие единичных лейкоцитов. 

На 10 день после традиционного лечения аллоксанового диабета в печени сравнительно 

уменьшается дистрофические изменения гепатоцитов. Как выше было указано, что во 

второй морфофункциональной зоне долек печени сохраняется мелкокапельная 

вакуолярная дистрофия (рис 1) цитоплазмы гепатоцитов. Центральная вена, синусоиды 

и пространство Диссе остается несколько расширенными и полнокровными.  

На 14 день исследования отмечается, что в ткани печени местами появление небольшого 

очага воспалительной инфильтрации лимфоидными клетками (рис 2). Со стороны 

паренхимы печени по сравнению с предыдущими сроками отмечается стабилизация 

дистрофических изменений гепатоцитов, лишь в некоторых гепатоцитах сохраняется 

мелкокапельная вакуольная дистрофия. При этом, ядерные структуры печеночных 

клеток несколько увеличены в размерах и гиперхромные. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Рис 1. Морфологическая картина печени, традиционное лечение, 10 день. Стаблизация 

дистрофических изменений гепатоцитов. Окраска: Г-Э. Ув: 10х40. 
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Рис  2.  Морфологическая картина печени, традиционное лечение, 14 день. В ткани 

печени появление очагов воспалительной инфильтрации. Окраска: Г-Э. Ув: 10х40. 

 

Вывод. Морфологического исследования печени в динамике после проведения 

традиционного лечения показало частичное восстановление  функциональной 

способностей органа. Решили продолжить эксперимент на опытной группе.  
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