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литературе такие данные не обнаружены, принято считать, что внут-
риклеточная жидкость составляет ≈  60% от общей массы жидкости. 
Из собственных исследований следует, что в период роста от 14 до  
19 лет средняя относительная внутриклеточная масса также возраста-
ет от 57,5% до 60,5%. При этом вид распределений также существен-
но изменяются. Предполагается, что причиной этому является пубер-
татный период и соответствующие ему процессы активного роста. 
Можно предположить, что количество внутриклеточной жидкости по 
отношению к общей жидкости именно в этот период может увеличи-
ваться за счет двух механизмов: 1) увеличения количества самих кле-
ток, так как рост тканей происходит за счет активного деления клеток; 
2) уменьшения количества внеклеточной жидкости, причиной которо-
го чаще всего является увеличение количества жировой ткани, ведь 
жировая ткань мало гидратирована и существует прямая зависимость: 
чем больше жировых клеток - тем меньше общей жидкости организма. 
Эта закономерность наблюдается как для женского, так и мужского 
контингента исследуемых.  
Выводы: 
1. Внутриклеточная масса биологических объектов, отнесенная к об-
щему объему жидкости в нем, растет с увеличением возраста объекта. 
При этом распределения относительной внутриклеточной жидкости 
существенно зависят от возрастной категории и изменяются от при-
близительно равномерного у подросткового и первого юношеского 
возрастов до нормального у второго юношеского возраста. 
2. Удельный основной обмен для лиц мужского пола в возрасте от 14 
до 19 лет нарастает, что объясняется нарастающим выделением имен-
но у данной категории исследуемых гормона передней доли гипофиза: 
соматотропный гормон или гормон роста, так как именно в пубертат-
ном периоде, особенно у лиц мужского пола, он вызывает выраженное 
ускорение линейного роста и, как следствие, повышение удельного 
основного обмена. 
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В клинической медицине достаточно широко применяются различные 
индексы и показатели, рассчитанные по значениям биологических 
субстратов и ферментов органов и тканей человека: коэффициент де 
Ритиса, альбуминово-глобулиновый коэффициент, коэффициент насы-



 42

щения трансферрина и др. Во многих случаях это облегчает и ускоря-
ет установление диагноза. Однако в ветеринарной медицине эти пока-
затели до сих пор не получили распространения, отсутствуют их нор-
мативные значения. 
Целью нашего исследования было оценить возможность использова-
ния индексов и показателей, рассчитанных по значениям субстратов  
и ферментов, определенных в органах и тканях рыб для диагностики 
их отравления ксенобиотиками. 
Рыб для исследования отбирали из прудов ОАО «Черниговрибхоз». 
Условия лабораторного содержание не вызывали у рыб гипоксии, ги-
перкапнии, гипотермии; осуществлялся контроль и поддерживался 
постоянный гидрохимический режим воды. Эксперимент длился  
14 суток, концентрация в воде опытного аквариума ксенобиотика – 
гербицида «Раундап» – составляла 2 ПДК. Биохимические показатели 
в тканях рыб определяли по [2]. 
Коэффициент де Ритиса, определяемый как отношение активности 
АсАТ к активности АЛТ [4], рассчитанный для двухлеток и сеголеток 
карпа контрольной группы (без добавления «Раундапа»), был выше  
у сеголеток, как в сыворотке крови, так и в печени по сравнению  
с двухлетками. Однако у двухлеток карпа значение данного коэффи-
циента в сыворотке крови превысило в 13 раз его значение для печени, 
тогда как у сеголеток аналогичное увеличение составило лишь 1,5 раза. 
Сравнивая наши результаты с данными А.В. Рощиной (2010)  
и И.И. Дороховой (2012, 2013), полученными для морских рыб, можно 
отметить, что они схожи, хотя в нашем случае в большей степени ва-
рьируют у различных возрастных групп. При действии «Раундапа» 
наблюдалось снижение коэффициента де Ритиса в крови в 2,6 раза, что 
сопоставляется с началом разрушения клеток печени, которое фикси-
ровалось гистологически [1]. Альбуминово-глобулиновый коэффици-
ент, полученный для сыворотки крови карпов, которые содержались в 
нормальных условиях, составил 0,84 для сеголеток и 0,80 для мальков, 
и был близок к данным В. Б. Адрианова – 0,64 (0,48-0,89) [3]. В сыво-
ротке крови сеголеток альбуминово-глобулиновый коэффициент под 
влиянием глифосата значительно снизился – до 0,35; это наблюдалось 
на фоне серьезных токсикологических поражений рыб. При примене-
нии пробиотического препарата БПС-44, обладающий благоприятным 
действием на организм рыб, альбуминово-глобулиновый коэффициент 
приблизился к 1, что указывает на позитивные изменения. 
При изучении чувствительности карпов разных пород к действию не-
благоприятных факторов рассчитанный нами коэффициент насыще-
ния трансферрина, который определялся как отношение содержания 
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железа к общей железосвязывающей способности, составил для сего-
леток карпа породы украинский чешуйчатый в печени – 46,0%,  
а в красных мышцах – 43,0%. Для сеголеток породы украинский рам-
чатый данный показатель в печени был 71,1%, а в красных мышцах – 
65,0%, что является свидетельством или дефицита железа в организме, 
или низкой эффективности эритропоэза. Коэффициент насыщения 
трансферрина у мальков породы украинский чешуйчатый составил  
в печени 53,0%, в красных мышцах – 53,3%, а у мальков породы укра-
инский рамчатый – 68,0% и 63,6% соответственно, что так же под-
тверждает дефицит железа в организме и сопоставляется с данными 
других авторов, которые фиксировали меньшую устойчивость укра-
инского рамчатого карпа к действию неблагоприятных факторов. 
Таким образом, коэффициент де Ритиса, альбуминово-глобулиновый 
коэффициент и коэффициент насыщения трансферрина могут приме-
няться для диагностики отравления рыб ксенобиотиками, однако не-
обходимым является определение их нормативных значений. 
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Ряд заболеваний и синдромов человека сопровождаются ослаблением 
или полной потерей обоняния. Причин несколько. 90% нейросенсор-
ных расстройств приходится на долю поражения рецепторного аппа-
рата обонятельного анализатора, локализованного в обонятельном 
эпителии. В нем сосредоточены обонятельные клетки, увенчанные 
обонятельными жгутиками (ОЖ). Они выполняют двойную функцию 
в качестве детекторов запахов и механических сенсоров, так как реа-
гируют на химическую и механическую стимуляцию. Причем меха-
ническая стимуляция создается их собственными движениями с уча-
стием тубулин-динеиновой молекулярной системы подвижности, со-
средоточенной в аксонеме. Благодаря двигательной способности в ци-
тозоле ОЖ поддерживается повышенная концентрация циклического 


