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В результате исследования установлено, что при однократном облучении зародышей белой 
крысы в разные сроки эмбриогенеза степень выраженности повреждения сперматогоний формирую-
щегося семенника неодинакова. Наиболее значительные изменения клеток стромы и сперматогоний 
отмечаются при облучении зародышей на 13–16 сутки (сморщивание половых клеток, уменьшение 
их размера). Это период активного развития, дифференцировки структур по мужскому типу и ста-
новления семенника как органа. При облучении на 12 сутки беременности диаметр сперматогоний 
у плодов к 21 суткам восстанавливается. При облучении плодов на 17–18 сутки диаметр половых 
клеток к 21 суткам остается увеличенным, клетки отечны.

Выявленные деструктивные изменения клеток органа могут привести в постнатальный пе-
риод онтогенеза к нарушению структуры и функции половой железы, к потере сперматозоидами 
способности к оплодотворению, снижению плодовитости и бесплодию, а также изменению гормо-
нального фона организма, что может проявиться неблагоприятными генетическими последствиями, 
развитием гермафродитизма и опухолей семенника.
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Цель настоящего исследования — изучить развитие сердца и формирование его структур в 
раннем эмбриогенезе человека.

Материалом исследования послужили 20 зародышей человека от 8 до 35 мм теменно-
копчиковой длины (ТКД), разложенные на серии сагиттальных, фронтальных срезов, окрашенных 
гематоксилин-эозином методом Бильшовского-Буке и по Нисслю. Серии использованы из эмбрио-
логической коллекции кафедры нормальной анатомии БГМУ.

В результате исследования установлено, что у зародышей 8–9 мм ТКД закладка сердца рас-
полагается в перикардиальной полости и представляет собой изогнутую быстро растущую трубку. 
При этом венозный отдел сердца смещается краниально, а артериальный — каудально. В области 
атриовентрикулярного канала (ушкового) определяются закладки правого и левого предсердий. Же-
лудочек один. У  зародышей 10–11  мм ТКД формируется четырехкамерное сердце. В  общем же-
лудочке образуется перегородка, которая растет от верхушки сердца в краниальном направлении. 
Однако она не полная, в ее верхнем отделе отмечается отверстие. Миокард в желудочках выражен 
больше, чем в предсердиях, а в левом желудочке он толще, чем в правом. Общий артериальный 
ствол разделяется на аорту и легочный ствол. У зародышей 13–17 мм ТКД продолжается формиро-
вание миокарда предсердий и желудочков. На границе предсердий и желудочков отмечается заклад-
ка створок будущих двустворчатого и трехстворчатого клапанов. В стенке аорты и легочного ствола 
соответственно также образуются закладки клапанов. У зародышей 25–35 мм ТКД продолжается 
развитие структур сердца. Межжелудочковая перегородка сформирована. Таким образом, к концу 
2-го месяца у зародышей человека заложены все структуры сердца, которые продолжают совершен-
ствоваться на дальнейших этапах пре- и постнатального онтогенеза.
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Изыскание средств иммуномодулирующего типа действия, обладающих низкой токсично-
стью, является актуальной задачей экспериментальной фармакологии. В этой связи нами изучено 
действие 3-(2-гидроксиэтилтио)-4,6-ди-трет-бутилпирокатехина (далее — соединение S1) на окис-
лительный взрыв макрофагов и модулирующий потенциал альфа-фактора некроза опухоли (ФНО-α) 
в отношении фагоцитарных функций.


