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Авторами досліджені  малі слинні залози (піднебінні та губні) новонароджених і дорослих людей з метою ви-
явлення в них закономірностей розподілення строми, кровоносних судин і паренхіми на різних гістотопографіч-
них рівнях. На напівтонких гістологічних зрізах проведений кількісний аналіз змін дольового відношення між ін-
терстицієм і кровоносними судинами та епітеліальними компонентами піднебінних і губних слинних залоз у до-
рослого та новонародженого. 
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Вступление. В последние десятилетия, в связи с 
кардинальным улучшением диагностики заболева-
ний, частота регистрации патологии малых слюн-
ных желез резко возросла, поэтому они находятся в 
сфере влияния не только морфологов, но и клини-
цистов [1,2,3]. При этом следует отметить, что в на-
учной литературе отсутствуют, за исключением еди-
ничных работ, сведения о нормальной структуре 
малых слюнных желез у новорожденных и взрослых 
людей [4,5,6,7]. В настоящее время, интерес к мор-
фологии малых слюнных желез возрос также в связи 
с возможностью их аутотрансплантации в кусочке 
слизистой железистой зоны неба и губ в конъюнкти-
ву века при болезни Шегрена и при синдроме «сухо-
го глаза» у человека [8]. Нами предпринята попытка 
исследования особенностей стромально-паренхима-
тозных взаимоотношений  в малых слюнных желе-
зах  в норме, которые могли бы быть «отправной 
точкой» для трактовки происшедших в них измене-
ний, а также выявления степени гомологичности 
структуры небных и губных желез человека структуре 
его слезных желез.  

Материал и методы. Исследование выполнено 
на 81 препарате слизистой твердого неба и слизи-
стой губ новорожденных и взрослых  людей, заклю-
ченных в эпоксидную смолу. Количественный ана-
лиз информации о характере изменения долевого 
соотношения между интерстицием и эпи-
телиальными компонентами, между кровеносными 
сосудами и эпителиальными компонентами  в желе-
зах осуществлен на основе отдельных выборок се-
рийных полутонких эпоксидных срезов. С этой це-
лью использовали соответствующую методику [9]. В 
качестве интегрального подхода, позволяющего ха-
рактеризовать железы как целостные системы, со-
стоящие из множества элементов, использовали тео-

рию информации. Коэффициент избыточности 
рассчитывали по формуле:  

, 
где Н - текущая энтропия, Н max - максимальная 

энтропия. R изменяется от 0 до 1, при этом, если по-
казатель больше или равен 0,3, то такое распределе-
ние показателя системы закономерно. Информаци-
онные характеристики крайне чувствительны и прак-
тически не зависят от статистических характеристик 
выборки.  

Результаты исследования и их обсуждение. 
Период новорожденности, как известно, является 
одним из «узловых» периодов в жизни челове-
ка,поэтому наша работа направлена на выяснение 
закономерности распределения паренхимы, стромы 
и сосудов в пределах индивидуальной железы у но-
ворожденных и происшедших изменений во взрос-
лом периоде развития человека.  

На препаратах небные слюнные железы у ново-
рожденных невелики и однотипны по форме. Их 
концевые отделы уплощены, а выводные протоки 
короткие. Пространственно они ориентированы 
ближе к поверхности покровного эпителия, что 
обеспечивает формирование адекватного защитного 
слизистого барьера на поверхности эпителия. Одна-
ко их локализация на небе и у новорожденных и 
взрослых неравномерна.  

Стереологическое исследование небных и губ-
ных желез новорожденного и взрослого человека 
позволило нам выявить разный характер распреде-
ления паренхимы, стромы и кровеносных сосудов в 
области ворот отдельно взятых желез, в пределах ее 
смежных долек и отдельно взятой дольки. Их доле-
вые взаимоотношения выражены с помощью стро-
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мально-паренхиматозного и сосудисто-паренхи-
матозного индексов. Стромально-паренхиматозный 
и сосудисто-паренхиматозный индексы (для обоих 
видов желез) у новорожденных имеют наибольшее 
значение на уровне ворот желез и, уменьшаясь, дос-
тигают своего минимального значения на уровне 
индивидуальной дольки. Такое снижение индексов 
может быть объяснено образованием и разветвлени-
ем в дольках формирующейся периацинарной кро-
веносной сети вокруг концевых и частично вставоч-
ных отделов. Об этом свидетельствуют обнаружи-
ваемые постоянно концевые отделы в виде «почек», 
имеющие самые малые размеры по сравнению с дру-
гими концевыми отделами и, дифференцирующие-
ся капилляры, обнаруживаемые по периферии суб-
дольковых единиц. Выявленная динамика сосудисто-
паренхиматозного индекса связана с процессом раз-
вития железы и свидетельствует о том, что содержа-
ние кровеносных сосудов в дольке желез изменялось 
прямо пропорционально изменению в ней парен-
химы. Необходимо отметить, что в области ворот 
индивидуальной небной и губной железы и по про-
тяжению разветвления крупных выводных протоков 
кровеносная сеть сосудов у новорожденных уже 
сформирована, а вот дифференцирование ацинусов 
у новорожденных, очевидно, еще не завершено, так 
как у части ацинусов вставочные отделы еще не оп-
ределяются. Как в небных, так и в губных железах 
взрослого отмечается резкое уменьшение по сравне-
нию с новорожденными, долевого соотношения 
паренхимы и стромы, в связи с чем, значительно 
уменьшились соединительнотканные перегородки 
особенно среди концевых и вставочных отделов. Это 
способствует более интимному контакту, располо-
женных в них обменных микрососудов и нервных 
проводников с гландулоцитами концевых и вставоч-
ных отделов. 

Полученные данные свидетельствуют о том, что 
в небных и губных железах взрослого также проис-
ходит снижение показателя стромально-паренхима-
тозного индекса по направлению от ворот желез к 
их периферии. Однако его цифровое значение в 
исследованных зонах желез взрослого существенно 
отличается от такового у новорожденных. В железах 
у людей взрослого периода развития произошло 
снижение индекса почти в пять раз, что свидетельст-
вует о происшедшем перераспределении долевого 
соотношения тканевых компонентов в железах. Наи-
более выражены изменения в долевом соотношении 
стромы и паренхимы произошли в пределах одной и 
двух смежных долек. Цифровое значение сосудисто-
паренхиматозного индекса на различных уровнях в 
железах новорожденного отличается от такового у 
взрослого незначительно. Такая динамика сосудисто-
паренхиматозного индекса связана с процессом раз-
вития желез и свидетельствует о том, что содержание 
кровеносных сосудов в дольках изменялось прямо 
пропорционально изменению в ней паренхимы. В 
железах взрослого содержание железистого эпителия 
на различных уровнях не менее 50 %. На уровне 
дольки по сравнению с новорожденным оно возрос-
ло почти что вдвое, соответственно уменьшилось 
при этом содержание стромы. Количество стромы 
стало в три раза меньше чем в дольках новорожден-
ных. 

Выводы: Анализ информационных показателей 
небной и губной желез новорожденных и взрослого 

человека показал, что энтропия, а также относитель-
ная энтропия (коэффициент избыточности – R) по 
направлению от ворот железы к дольке у взрослого 
уменьшается, при этом избыточность возрастает. 
Структура железы взрослого на уровне дольки оказа-
лась жестко детерминированной, а в других местах – 
квазидетерминированной. Следовательно, морфоло-
гическая система на уровне дольки железы у новоро-
жденного из квазидетерминированной в процессе 
развития стала жестко детерминированной у взрос-
лого. Изменение энтропии и относительной энтро-
пии на различных уровнях в железах новорожден-
ных и взрослых объясняется выравниванием в про-
цессе развития количества составляющих элементов 
в единице объема тканей, но не свидетельствует о 
возрастании дезорганизации и неупорядоченности. 

Перспективой дальнейшего исследования 
является изучение закономерностей стромально-па-
ренхиматозных взаимоотношений в слезных железах 
человека (пальпебральных, орбитальных и конъюкти-
вальных) с целью определения той или иной степени 
их гомологичности малым слюнным железам для 
обоснования выбора аутотрансплантанта при хирур-
гическом лечении синдрома «сухого глаза».  
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