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Вакцина пентаксим применяется у детей, на-
чиная с 3-месячного возраста для профилак-
тики дифтерии, столбняка, коклюша, полио-
миелита и инвазивной инфекции, вызываемой 
Haemophilus infl uenzae тип b (менингит, септи-
цемия). Приорикс – одна вакцина против трех 
инфекций: – кори, паротита, краснухи – детям 
с 12 месяцев и в 6 лет. Гардасил – это вакци-
на, которая помогает защитить от опухолей 
шейки матки, влагалища и вульвы, а также от 
генитальных кондилом, вызываемых вирусом 
папилломы человека 6, 11, 16 и 18 типов, при-
меняется у девушек и молодых женщин. Груп-
па вакцин гриппол – гриппол, гриппол плюс 
и гриппол нео. Эти вакцины предназначены 
для специфической профилактики гриппа у де-
тей, начиная с 6 лет месячного возраста, под-
ростков и взрослых без ограничения возраста. 
В любом возрасте, особенно в детском имеют-
ся противопоказания для введения вакцин, ко-
торые следует учитывать перед применением 
вакцин. 

Выводы. Клиническими исследованиями 
доказана эффективность прививок.
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Вопросы морфологического обоснования 
использования различных методов лечения ран 
мягких тканей актуальны в настоящее время 
в связи с распространенностью травматизма 
и необходимостью сокращения сроков лече-
ния [2, 3]. В течение регенерации на различных 
стадиях раневого процесса отмечается преоб-
ладание разных клеток, обуславливающих кли-
ническую и морфологическую картину в ране. 
Применение светотерапии позволяет решить 
некоторые вопросы по стимулированию процес-
сов заживления, но сохраняется необходимость 
оптимизации режимов данного метода воз-
действия.

Целью настоящей работы явилась морфо-
логическая оценка клеточного компонента в об-
ласти раневого дефекта на фоне применения 
светотерапии.

Материалы и методы. Для оценки репа-
ративных процессов в ранах проведен экспери-
мент на 96 половозрелых крысах самцах массой 
260–280 г. В асептических условиях животным 
наносили стандартную рану 1,0×0,5 см на пе-
редней поверхности бедра. Для проведения по-
ляризованного облучения раневой поверхности 
использовали устройство «Биоптрон компакт» 
(«Zepter», Швейцария), генерирующую види-
мую и инфракрасную часть спектра солнечного 
света. С целью выбора оптимального режима 
были выделены три экспериментальные груп-
пы: одна контрольная и две опытные. В кон-
трольной группе лечение осуществлялось еже-
дневной сменой асептической повязки 2 раза 
в сутки с интервалом 8 часов, светотерапия не 
проводилась. В первой опытной группе во вре-
мя смены первой асептической повязки на рану 
воздействовали поляризованным облучением 
в течение 8 минут 1 раз в сутки. Во второй опыт-
ной группе во время смены асептической повяз-
ки проводили светотерапию в течение 8 минут 
2 раза в сутки с интервалом 8 часов. Для мор-
фологического исследования тканей в области 
раны животных выводили из эксперимента на 1, 
3, 5, 7 сутки. Материал фиксировали в 10 % ней-
тральном формалине, после соответствующей 
обработки изготавливали парафиновые срезы, 
проводили окрашивание гематоксилином и эо-
зином, а также пикрофуксином по Ван-Гизону 
для регистрации особенностей течения ранево-
го процесса и выявления изменений со стороны 
клеточного и волокнистого компонентов тканей, 
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кроме этого, проводили окрашивание толуиди-
новым синим при рН 5,6 для выявления тучных 
клеток, так как тучные клетки участвуют в раз-
витии воспалительных реакций и оказывают 
влияние на восстановительные процессы при 
заживлении ран [4]. 

Результаты исследования и их обсужде-
ние. В период фазы воспаления [1] через сутки 
после моделирования у животных контроль-
ной группы в области раны дефект тканей ха-
рактеризовался наличием некротических масс, 
с большим количеством распадающихся лейко-
цитов. В пределах дермы отмечалось выражен-
ное полнокровие капилляров, воспалительная 
инфильтрация распространялась в мышечную 
ткань. У животных опытных групп отмечалась 
сходная морфологическая картина, но воспали-
тельные проявления выражены слабее, сохра-
нялась лейкоцитарная инфильтрация на фоне 
слабо выраженного отека тканей по перифе-
рии раны. Наблюдалось снижение содержания 
тучных клеток за счет массовой дегрануляции. 
На 3-и сутки инфильтрация из лейкоцитов, ма-
крофагов, эозинофилов нарастала, отмечался 
интерстициальный отек, но в опытных группах 
выявлялся выраженный ангиогенез, появлялись 
единичные коллагеновые волокна, среди клеток 
преобладали фибробласты, тучные клетки. По 
периферии раны установлена незначительная 
пролиферация эпителия. Для опытных групп 
характерны однонаправленные восстановитель-
ные процессы, но выраженность их выше у жи-
вотных 2-й группы.

На 5-е сутки у животных контрольной груп-
пы на фоне сохранения воспалительной ин-
фильтрации раны в области дна и стенок раны 
увеличивались очаги грануляционной ткани, 
в сетчатом слое дермы появлялись коллагеновые 
волокна, клеточный полиморфизм был пред-
ставлен большим количеством фибробластов, 
гистоцитов, тканевых базофилов. Эпидермиза-
ция дефекта направлена от периферии к центру. 
В первой опытной группе сформировалась гра-
нуляционная ткань, содержащая многочислен-
ные коллагеновые волокна, окруженные фибро-
бластами, в окружении полнокровных сосудов 
встречались многочисленные тучные клетки. 
Частично восстановлена целостность кожных 
покровов. У животных второй опытной груп-
пы отмечалось уменьшение дефекта покровных 
тканей за счет контракции и эпидермизации. 
Дерма характеризовалась сформированной гра-
нуляционной тканью с большим количеством 
капилляров, клеток пролиферативного ряда. Со-
держание тучных клеток повышено по сравне-
нию с контрольной группой. 

На 7-е сутки у животных контрольной груп-
пы рана содержала молодую грануляционную 
ткань, с большим содержанием коллагеновых 
волокон различной направленности и протяжен-
ности, имелись раны с полной эпителизацией. 

В пределах дермы встречались очаги лейко-
цитарного инфильтрата. Комплексное морфо-
логическое исследование тканей из зоны раны 
у животных первой опытной группы показало 
наличие эпителизации дефекта кожи, формиро-
вание соединительнотканного матрикса, содер-
жащего коллагеновые волокна, фибробласты, 
фиброциты, тканевые базофилы. Структурно-
функциональная оценка морфологических из-
менений у животных 2-й опытной группы на 
7-е сутки позволила отметить полную эпите-
лизацию раны, в дерме наблюдалось преиму-
щественно горизонтальное расположение кол-
лагеновых волокон. Количество тучных клеток 
возрастало, особенно по периферии регенерата. 

На основании проведенного исследования 
можно сделать вывод, что предложенные режи-
мы светотерапии оказывают позитивное воздей-
ствие на репаративные процессы в ране, купи-
руя воспалительные проявления и стимулируя 
пролиферацию тканей, потенцируя увеличение 
содержания клеток фибробластического ряда 
и тучных клеток. Процессы эпидермизации, ан-
гиогенеза, коллагеногенеза более интенсивно 
протекают во 2-й опытной группе. 
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Известно, что пульпа зубов обеспечивает 
процессы образования вторичного и замести-
тельного дентина, участвует в реминерализации 
эмали. Однако на функциональное состояние 
пульпы могут оказывать влияние различные 
факторы. Как показал анализ научной литера-
туры, повреждение пульпы может обусловли-
ваться распространением кариозного процесса, 
температурными воздействиями, препарирова-
нием твердых тканей зуба для пломбирования, 


