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Как известно, функциональные резервы
организма представляют собой совокупность
количественных и качественных интегральных
характеристик основных физиологических си�
стем. Нарушения в каком�то звене метаболиз�
ма, будучи факторами внутренней среды орга�
низма, влияют на его функциональное состоя�
ние, характер адаптации – аналогично действу�
ющим факторам внешней среды (Агаджанян
Н.А. и др., 1998). Важным условием сохранения
адаптационных реакций является гомеостати�
ческий потенциал организма, который отража�
ет не только уровень здоровья, но и характери�
зует процесс его приспособления к изменяю�
щимся физическим и социальным условиям,
стрессогенным факторам различной природы.

Тиреотоксикоз и гипотиреоз – клинические
синдромы, характеризующиеся соответственно
стойким избытком и дефицитом тиреоидных
гормонов в организме. Основные физиологи�
ческие эффекты тиреоидных гормонов доста�
точно четко верифицированы и обусловлены
прямым их влиянием на экспрессию генов, кон�
тролирующих синтез структурных и функцио�
нальных белков в клетках различных систем
организма.

Сложные нейроэндокринные, иммунные и
метаболические нарушения, характеризующие
каждую из адаптационных реакций организма,
находят определенное отражение в морфологи�
ческом составе «белой крови». Однако недоста�
точно данных о влиянии гипотиреоза и тирео�
токсикоза на показатели адаптации. Поэтому
целью нашего исследования было изучение вли�
яния экспериментального тиреотоксикоза и ги�
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потиреоза у лабораторных крыс на показатели
неспецифической реакции адаптации.

Материал и методы
Объектом исследования были лаборатор�

ные крысы�самцы линии «Вистар» (n=45), с
массой тела от 100 до 250 граммов. Все живот�
ные содержались в стандартных условиях ви�
вария Института биоэлементологии ОГУ, на
полноценном сбалансированном комбиниро�
ванном рационе в соответствии с рекомендаци�
ями Института питания РАМН, в помещении с
температурой от +20 до + 24 °С.

Лабораторные животные были ранжиро�
ваны на три группы в зависимости от функ�
ции щитовидной железы. У животных I опыт�
ной группы (n=15) моделировалось состояние
экспериментального тиреотоксикоза путем
внутрибрюшинного введения L�тироксина из
расчета 200 мкг на килограмм массы тела
ежедневно на протяжении 35 дней по реко�
мендациям В.В. Труш и В.И. Соболева (2003).
У животных II опытной группы (n=15) моде�
лировалось состояние экспериментального ги�
потиреоза путем внутрибрюшинного введения
мерказолила из расчета 1 мг на 100 г массы
тела, ежедневно в течение 15 дней (Джазаэрли
М.С., Давыдова В.В., 2006). Третья группа
(n=15) являлась контрольной и не подверга�
лась воздействиям.

Манифестный тиреотоксикоз и гипотире�
оз подтверждались путем трех кратного иссле�
дования уровней ТТГ, свободного Т4 сыворот�
ки крови с использованием коммерческих набо�
ров фирмы «Амеркарт» (Великобритания), ме�
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тодом усиленной люминесцентной системы
«AMERLITE».

Для проведения общего анализа крови ис�
пользовался анализатор гематологический
MEDONIC CA�620 (А/О Юнимед, Москва,
2002 г., MEDONIC CA�620).

В нашем исследовании была применена ме�
тодика Л.Х. Гаркави, Е.Б. Квакиной, М.А. Уко�
ловой (1975), согласно которой ответом орга�
низма на воздействия слабой и средней силы
является реакция тренировки и активации.
При сильном воздействии реакция повышен�
ной активации переходит в стресс или пере�
активацию. При этом стресс и переактивация
рассматриваются в качестве неспецифической
основы предпатологии и патологии (Гаркави
Л.Х., Квакина Е.Б., Кузьменко Т.С., 1998).
Показатели неспецифической реакции адап�
тации оценивались по содержанию лимфоци�
тов в периферической крови: нормальное ко�
личество лимфоцитов крови соответствова�
ло реакции тренировки (активации), лимфо�
пения характеризовала стресс, а повышенное
количество лимфоцитов свидетельствовало о
реакции переактивации.

Результаты и обсуждение
При изучении уровня функционирования

щитовидной железы было выявлено, что в I
опытной группе на всем протяжении экспери�
мента сохранялся стабильный уровень тире�
отропного гормона – 0,09 мкМЕ/л, уровень
свободного Т4 находился в пределах от 33,5 до
38,9 пмоль/л, что свидетельствовало о манифе�
стном тиреотоксикозе. Помимо этого, критери�
ями развития состояния повышенного тирео�
идного статуса служили изменения массы тела
и ректальной температуры. К окончанию экс�
перимента ректальная температура животных
I опытной группы составила в среднем 40,0 °С,
превысив уровень контроля (38,4 °С) на 1,6 °С
(р<0,05); масса тела уменьшилась на 21,2 грам�
ма, что составило 9% от исходной средней мас�
сы тела опытных крыс (р<0,05). Наряду с отме�
ченным у животных I опытной группы наблю�
далась повышенная возбудимость, взъерошен�
ность шерсти, гипотрофия мышц тазового по�
яса и выраженный экзофтальм.

Вторая опытная группа отличалась нали�
чием характерных симптомов гипотиреоза –
малая подвижность, сонливость, отсутствие

аппетита, выпадение шерсти с боковых поверх�
ностей туловища. На фоне введения мерказо�
лила через 14 дней у крыс при стандартном ра�
ционе отмечалось увеличение общей массы тела
на 12% (р<0,05); у интактных крыс конт�
рольной группы за этот же срок прибавка веса
составила 5% (р<0,05).

Уровень тиреотропного гормона во II
опытной группе имел наибольшие значения
(0,14 мкМЕ/л), а свободного Т

4
 – наименьшие

(4,9 пмоль/л).
В контрольной группе уровень гормонов

соответствовал физиологической норме
(ТТГ = 0,12 мкМЕ/л; Т4 = 11,2 пмоль/л).

При изучении гемограммы лабораторных
животных было выявлено (табл. 1), что экспе�
риментальный тиреотоксикоз и гипотиреоз не
оказали влияния на общее содержание лейко�

Таблица 1. Показатели гемограммы лабораторных
животных при моделировании экспериментального

тиреотоксикоза и гипотиреоза
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Рисунок 1. Распространенность показателей
неспецифической реакции адаптации в группах

с различным уровнем функционирования
щитовидной железы
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цитов, количество палочкоядерных нейтрофи�
лов и моноцитов.

При изучении содержания лимфоцитов во
всех группах крыс выявлено, что среднее коли�
чество лимфоцитов у крыс контрольной груп�
пы находилось в пределах физиологической
нормы, т. е. животные контрольной группы, со�
гласно классификации Гаркави Л.Х. и соавт.,
были в состоянии тренировки и/или активации.

В обеих опытных группах наблюдались
анэозинофилия, лимфопения (количество лим�
фоцитов в I и II опытных группах было соот�
ветственно в 1,5 и в 1,6 раза меньше, чем в конт�
рольной группе) и увеличение количества сег�
ментоядерных нейтрофилов (в I и II опытных
группах соответственно в 2 и 2,2 раза больше,
чем в контрольной группе), что характеризует
состояние стресса.

При оценке распространенности выявлен�
ных неспецифических реакций адаптации по�
лучены следующие данные (рис. 1).

Из данной диаграммы видно, что в состоя�
нии стресса находились только животные из I и
II опытных групп. Во второй опытной группе в
состоянии стресса находилось подавляющее
большинства животных (93,3%), а в первой
опытной группе – 66,7%. Остальные животные
опытных групп находились в состоянии трени�
ровки и активации, что свидетельствовало о
высоких компенсаторных возможностях дан�
ных особей.

Для большинства животных контрольной
группы была характерна реакция тренировки
(75%). В то же время у 25% животных было за�
фиксировано состояние переактивации.

Таким образом, при создании модели экс�
периментального тиреотоксикоза и гипотире�
оза у лабораторных крыс в периферической
крови имеются изменения, характерные для
стадии реакции острого стресса. Полученные
результаты подтверждают данные литературы
(Фадеев В.В., Мельниченко Г.А., 2004) о разви�
тии лимфопении при данной неспецифической
реакции адаптации.

Выводы
1. Создание моделей экспериментального ти�

реотоксикоза и гипотиреоза приводит к развитию
стресса в организме лабораторных животных.

2. Стресс как общая неспецифическая реак�
ция на сильные раздражители оказывает нега�
тивное влияние на морфологические показате�
ли гемокомплекса.

3. При создании модели эксперименталь�
ного гипотиреоза у лабораторных крыс в пери�
ферической крови выявлены изменения, харак�
терные для стадии реакции тревоги острого
стресса.

4. Моделирование экспериментального ти�
реотоксикоза у лабораторных крыс также при�
водит к развитию изменений в периферической
крови, характерных для острого стресса.

26.10.2010 г.
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