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;; Нормальное функционирование главным секреторным отделам 
слизистой оболочки полости рта и лез. Основная часть субъедиь 
твердых тканей зубов обеспечивает представлена центрально расп 
нормальное протекание физиологиче- женной эпителиальной трубкой, 
ских процессов и зависит от по- торая скрыта в толще окружаю 
отупления в полость рта необходи- ее железистых трубчатых, обра; 
мото количества секрета слюнных ний меньшего диаметра (ацину 

: желез,; содержащего секреторные им- Они составляют периферическую 
муноглобулины и биологически ак- ну субъединицы. Между .ацину 
тивные вещества. В настоящее врс- и центральной железистой тру 
мя интерес к данной проблеме зна- расположены более узкие же/ 
чительно возрос в связи с появлени- стые трубки; получившие назв 
ем новой концепции механизмов вставочных.
функционирования слюнных желез,' Наблюдения показали, что в с 
с точки зрения которой основная единице ацинусы ориентированы 
масса жидкости, поступающая в по- дионально по отношению к и 
лость рта, является результатом не ральной железистой трубке. В 
секреторной, а фильтрационной дея- зультатс слияния нескольких г 
тельности последних [1, 4]. ральных железистых тр

М а т е р и а л ы  и м е т  о д ы . образуется один общий проток, 
Материалом исследования служили торый мы выделяем под назваї 
околоушные железы 20 беспородных внутридолькового протока, подче 
крыс-Самцов, массой 280-340 гр. вая этим, что он всецело прищ

Материал фиксировали в 4% рас- жиг одной индивидуальной дс 
творе глютарового альдегида на фос- ■'околоушной железы, 
фатном буфере при рН-7,4. Затем В качестве; инициальных кан
ткань околоушной железы заключа- транспорта секрета в околоуі 
лись в ЭПОН-812 согласно требова- железе следует рассматривать с 
>ййям, предъявляемым электронной начинающиеся внутриацинарные 
микроскопией. Полученные блоки ли. Эти щели непосредственно ( 
служили для изготовления полутон- щаются с просветом вставочных 
ких срезов, по отдельным выборкам лезистых трубок, которые явля 
которых были изготовлены м и кроф о-'б олее  -узкими по сравнению с 
тографии, которые в дальнейшем цевыми отделами (ацинусами). 
использовались для МНОГОСЛОЙНОЙ особенности трехмерного Сіро 
пластической реконструкции [3, 5, вставочных трубок позволяют ш
6 1. вить вопрос о том, что транс

Р е з у л ь т а т ы  и.с с л ед о в а н  и я . Г жййкости из ацинусов во вст; 
Изучение серийных полутонких ере- НЬІЄ і протоки возможен при нал 
зов позволило выяснить, что около- соответствующего градиента п 
ушшяе железы крысы имеют отчет- статического давления, 
ливо дольчатое строение. Внутрен- Согласно данным, полученным
няя Структура долек околоушной годом многослойной пласти чс 
железы является неизменной. Доль- реконстуркции, число каналов ; і 
ки имеют сложную пространствен- ка секрета в околоушной же 
ную организацию и состоят из крысы, начиная с центральных 
субъединиц, соединительнотканное лезистых трубок,: уменьшается, 
разграничение между которыми вы- просвет нарастает. При этом; 
ражено не отчетливо. -1 дая эпителиальная трубка и

В каждой субъединице можно вы- расширение в центре, а в месте 
делить 3 разновидности взаимосвя- единения с дистально расположи 
занных структур, которые имеют более крупным протоком, наобе 
трубчатую форму и относятся к суживается. По нашему мнению
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-я структура выводных протоков 
особствует локальной задержке 
крета при перемещении его к 
авному коллектору.
Следует подробно остановиться на 

"Зализе структурной организации 
.ной дольковой ячейки, в объеме 
m рои заключено три вида ткане- 
.IX компонентов: эпителиальные
шплексы, соединительнотканные 
>мпоненты и обменные микрососу- 
.і. По данным морфометрического 
іализа основная часть этого объема 
коло 71,98+0,41 %) занята злите- 
іальньїми компонентами. На долю 
ісдинительной ткани приходится 
:оло 14,16+0,33%, остальная часть 

примерно 7,43+0,21 %) занята об­
ойными микрососудами. 
Эпителиальные компоненты разде- 
нот интерстиций дольковой ячейки 
і ряд сообщающихся между собой 
ітерстициальньїх “отсеков”. Среди 
.їх выделяется два типа. Один из; 
их представлен чрезвычайно узки- 
и межацинарными щелями, хото- 
ire разделяют базальные поверхно- 
ги смежных ацинусов. Ко второму 
лпу относятся щели, которые рас- 
олагавдтея ыежду: трем я, или че- 
ырьмя смежными ацинусами, ; и 
йеют треугольную 'или ромбовид% 
ук>' форму. Именно здесь располаг­
аются обменные кровеносные: мик- 
ососуды и терминальные проводни- 
и В связи с этим мы их выделяем 
од названием узловых интеретици- 
льных “отсеков”, среди которых 
южйо выделить три топологически 

Разные зоны. Первая примыкает к 
вешней поверхности долек. Вторая 
анимает промежуточное: положение, 

третья составляет' внутреннюю 
;асть интеретицня дольки, примыка­
ющую к внутридольковым протокам. 

Внутренняя зона узловых интер- 
тицйальных -'“Отсеков”: является мо­
том расположения артериальных 
-іиИрососудов.

8 промежуточной зоне локализу­
ется кровеносные капилляры, кото­
рые располагаются, как правило, на 
равноотдалеййрм расстоянии: друг от 
друга. Критерий толщины ткани 
40,05±0,44 мкм.

Внутренняя зона узловых интер­
стициальных “отсеков” характеризу­
ется. тем, что в ней сосредоточены, 
преимущественно емкостные микро- 
сосуды.
■ 3 "Вісник стоматології”, 1997, N? 3.

О б с у ж д е н и е  р е з у л ь т а т о в .  
Таким образом, в ходе изучения 
пространственной организации око­
лоушных желез крысы было уста­
новлено, что каждая железа- состоит 
из следующих компонентов: 1) аци­
нусов;' 2) вставочных . .железистых 
трубок; 3) .центральных железистых 
трубок; 4) внутридольковых прото­
ков; 5) междольковых протоков; 6) 
общего (коллекторного) выводного 
протока. При этом, наиболее' много­
численными компонентами являются 
ацинусы, то есть структуры, специа­
лизированные на выработке' • специ­
фического секрета.

Доставка крови к дольковым мик- 
рососудисть'м ассоциациям околоуш­
ных желез осуществляется артерио- 
лами, которые являются источником 
образования прекапиллярных артери- 
олг располагающихся во внешней 
зоне узловых интерстициальных 
“отсеков”.

каждой прекапиллярной 
артериолой и центральной собирЩ 
тельной венулой находится ряд МИК 
росоеудов+капиллярного типа, самые 
дистальные отделы которых относят­
ся к посткапиллярным венулам, пе­
реходящим в собирательную венулу. 
П ост к а п и л ля р н ы е венулы примыкаЧ 
ют к центральным железистым 
трубкам (внутренняя зона узловых 
интерстициальных “отсеков”):
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