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 Резюме

Целью данного исследования было решение проблем изменения желудка при

полипрагмазии вызванным одновременным действием нестероидных 

противовоспалительных препаратов. Были получены данные о конкретных морфологических 

изменениях. Для достижения цели было изучено ткани желудка у 55 интактных белых крыс. 

Результаты показали, что в результате нестероидного лечения в желудке происходят 

изменения слизистой оболочки, изменены формы желез и лимфоидных фолликулов, 

наблюдается разрастание клеток стенки сосудов, плохое расслоение клеток соединительной 

ткани. Длительное лечение нестероидными препаратами свидетельствует о большем 

влиянии на собственную пластинку слизистой оболочки желудка.  
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 Resume

The aim of this study was to solve the problems of gastric changes in polypharmacy caused by the

simultaneous action of non-steroidal anti-inflammatory drugs. Data were obtained on specific 

morphological changes. To achieve the goal, stomach tissues were studied in 55 intact white rats. The 

results showed that as a result of non-steroidal treatment in the stomach, changes in the gastric 

mucosa increase in size, the shape of the glands and lymphoid follicles is changed, the proliferation of 

vascular wall cells, and poor stratification of connective tissue cells are observed. Long-term treatment 

with non-steroidal drugs indicates a greater effect on the lamina propria of the gastric mucosa. 
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ОШҚОЗОННИНГ ГИСТОЛОГИК ЎЗГАРИШЛАРИ 
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 Резюме

Ушбу илмий ишда мақсад қилиб каламушларда ностероидли даволашда юзага келадиган

полипрагмазия ҳақидаги маълумотларни тўлдириш олинган. Мақсадга эришиш учун 55 та 

каламушларда ошқозон тўқимаси морфологик жиҳатдан ўрганилди. Натижалар 
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кўрсатдики, ошқозонда юзага келадиган ўзгаришларда ностероидли даволаш натижасида 

шиллиқ кават безларида ва лимфоид фолликулалар ҳажмининг катталашганлиги, қон 

томирлари девори ҳужайраларининг пролиферацияси, бириктирувчи тўқима 

ҳужайраларининг кам табақалашганлиги аниқланди. Ошқозон шиллик қаватида безлар 

шаклининг ўзгарганлиги вакуолизация, структур бирликларида дистрофия, атрофия, 

деструкция жараёнларининг устун туриши кузатилди. Ностероидли препаратлар билан узоқ 

даволаш ошқозон шиллиқ қаватиннги хусусий пластинкасида кўпроқ даражада таьсир 

кўрсатганидан далолат беради. 

Калит сўзлар: каламуш, ностероидли терапия, ошқозон шиллиқ қавати, полипрагмазия 

Актуальность
олипрагмазия, это патология, 

возникающая при длительном приеме 

препаратов, оказывающих одинаковое действие 

в одно и то же время. В настоящее время одним 

из наиболее распространенных осложнений 

является большое количество осложнений, 

возникающих при применении этих 

нестероидных противовоспалительных 

препаратов. Термин нестероидная гастропатия 

был введен в науку в 1986 году и возникает при 

длительном приеме нестероидных 

(безрецептурных) лекарств, в отличие от 

конкретных травм желудка. Последующие 

исследования показали, что различные 

эрозивные раны в желудочно-кишечном тракте 

являются результатом длительного применения 

этих препаратов, и сейчас их заболеваемость 

наблюдается у 20-40% пациентов. Смертность 

у пациентов с ревматоидным артритом, 

получающих эти препараты, составляет 1,3-

1,6% в год. Эти изменения вызваны эрозивно-

язвенными изменениями слизистой оболочки 

желудка при нестероидной терапии, что 

приводит к блокированию синтеза 

простагландинов. 

Цель работы 
Морфологическое исследование изменений 

желудка в результате длительного приема 

нестероидных противовоспалительных средств 

при патологии. 

Материал и методы 
Объектами исследования служили желудки 

55 белых крыс-самцов, которые были 

разделены на 2 группы. 

Чтобы обеспечить точные и надежные 

морфологические результаты, крысам в 15 

контрольных группах вводили только один раз 

с помощью зонда, а 40 крысам вводили раствор 

нестероидного препарата с помощью зонда LD 

2мг/кг, и такую же дозу вводили крысам в 

группа 2 в течение нескольких дней с основной 

целью выявления изменений, произошедших 

через 7, 14, 21 и 30 дней. Полученный материал 

исследовали гистологическим, 

гистохимическим методами. 

Результат и обсуждение 
При однократном и длительном воздействии 

нестероидных препаратов на слизистую 

оболочку желудка наблюдается отек, застой 

микроциркуляции в сосудах, шелушение 

слизистой оболочки на фоне умеренной 

лейкоцитарной инфильтрации, множественные 

деструктивные изменения слизистой оболочки 

и железистого эпителия, разрушение клеток 

эпителия, снижение секреции клеток слизистой 

оболочки. При длительном применении 

усугубляются деструктивные изменения, 

приводящие к повреждению эпителиальных 

клеток, увеличению пролиферативных участков 

слизистой оболочки эпителия и появлению 

митоза в железах. В собственной слизистой 

оболочке повышается активность фибробластов 

(рис. 1). 

П
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Рис№1. При приеме нестероидного препарата разрушение эпителиальных клеток, которое ярко

проявляется в желудке, и снижение секреторной активности клеток слизистой оболочки, окраска 

гематоксилин-эозином.10х10. 

Строма соединительной ткани вокруг 

сосудов плотная из-за разрастания клеток и 

волокон. Чем больше расстояние между  

железами, тем больше в клетках энтероцитов 

возникает вакуолярная дистрофия, а некоторые 

железы деформируются и фрагментируются. 

Рис №2. Некоторые железы атрофированы, отек и лимфогистиоцитарная инфильтрация,

эпителий слизистой оболочки слущен. Окр.гемотоксилин-эозином. 10х10. 
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Сужение и ишемия сосудов желудка 

приводит к гипоплазии и уменшением размеры 

желез, атрофии всех структурных единиц. В 

строме одного типа железы кровеносных 

сосудов мало, интерстициальной ткани 

выражено отёк, клетки соединительной ткани 

редки, а молодые и незрелые клетки видны по 

окрашиванию ядра. (рис 2). 

Рис. 3. Преобладание плазматических клеток в собственной пластинке фундального отдела

желудка. Окраска гемотоксилином и эозином. 10х10. 

В желудке крысы, как отмечалось выше, 

специфическая пластинка слегка отечна и 

польнокровьно, наблюдаются реактивные 

изменения эндотелия сосудов. С другой 

стороны, повышение активности 

фибробластических клеток указывает на их 

устойчивость к нестероидному лечению (рис. 

3). 

Рис №4. Слизистая желудка слущенная, резко выражена лимфогистиоцитарная

инфильтрация. Окр. гемотоксилином и эозиноном.10х10. 

Соединительная ткань слизистой оболочки 

желудка и подслизистого слоя тонкая, опухшая 

и не полностью развита. Строма слабо 

окрашена, соединительнотканные волокна 

практически отсутствуют. Среди клеток 

соединительной ткани большинство являются 

молодыми, плохо развитыми, и хроматин редко 

расположен в ядре большинства (рис. 4). 
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Выводы 
1. Таким образом, в результате длительного

применения нестероидных 

противовоспалительных препаратов на 3-

месячных белых крысах мы изучили, как 

микроскопические изменения в желудке, 

возникновение первичных катаральных и 

десквамативных процессов, пролиферацию 

клеток сосудистой стенки, клетки 

соединительной ткани не дифференцированы.. 

2. Клетки соединительной ткани не

дифференцированы, преобладание дистрофии, 

атрофии, разрушения структурных единиц 

также обусловлены неблагоприятным 

воздействием длительного приема 

нестероидных противовоспалительных 

препаратов. 

3. Расширение зоны пролиферативной

активности эпителия слизистой оболочки 

желудка, направленное на восстановление 

структурного гомеостаза, не полностью 

перекрывает значительную гибель железистых 

клеток. С другой стороны, повышение 

активности фибробластических клеток 

указывает на их устойчивость к нестероидному 

лечению.
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