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Изучение проблем старения кожных покро�
вов и потери их эластичности до сих пор остает�
ся важной проблемой биологии и медицины. Яв�
ляясь не просто оболочкой тела, а мультифунк�
циональным органом кожа защищает организм
от вредного воздействия ультрафиолетовых лу�
чей, выполняет дыхательную, выделительную и
функцию детоксикации [1], а также является ор�
ганом иммуногенеза [2]. Поэтому состояние кожи
является индикатором внутренней составляю�
щей организма. А поддержание ее в хорошем со�
стоянии и правильный своевременный уход за
ней дает возможность влиять на состояние внут�
реннего гомеостаза организма.

С возрастом в коже уменьшается количество
активных клеток фибробластического ряда и
одновременно снижается скорость разрушения
волокнистого и аморфного компонентов межкле�
точного вещества соединительной ткани. В свя�
зи с этим нарушается баланс между синтезом и
деструкцией межклеточного матрикса, понижа�
ется количество основного структурного компо�
нента дермы – коллагена [3], [4], [5]. Внешними
проявлениями данных процессов служат появ�
ление морщин, потери тургора и эластичности
кожи, а также уменьшение ее толщины [6].

В качестве биологического материала для
стимуляции биохимических процессов в коже и
коррекции ее возрастных изменений в клини�
ческой практике и косметологии широко при�
меняется плацента человека [7] и ее производ�
ные: экстракт плаценты [8] или ее гидролизат
[9], [10], [11]. Однако применение данных форм
плаценты человека несет непродолжительный
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биологический эффект, что связано с усваива�
нием или разрушением введенных в организм
производных плаценты. Поиск новых форм вве�
дения плаценты, способных вызывать продол�
жительные биологические эффекты за счет ак�
тивирования эндогенных механизмов регенера�
ции, по нашему мнению, остается актуальным.

Одним из методов увеличения биодоступ�
ности и биологической активности, сочетаю�
щейся с низкими антигенными свойствами и
высоким энергетическим потенциалом, являет�
ся повышение дисперсности материалов с при�
менением механоактивации [12]. Методом ме�
ханоактивации нами получен механоактивиро�
ванный биологический материал (МБМ) пла�
центарного происхождения с размерами зерен
в порошке от 40 до 100 нм [13].

Целью данной работы является изучение
биологических эффектов взаимодействия кожи
крысы с механоактивированным биологичес�
ким материалом плаценты человека на мазевой
основе в условиях эксперимента.

Материалы и методы
Забор плаценты и пуповины производил�

ся в родильных домах не позднее 12 часов после
родов. Консервацию осуществляли в отделении
заготовки тканей БУЗ УР «РОКБ МЗ УР» по
методике «Биопласт». Плаценту человека пос�
ле отделения от амниона и промывании в изо�
тоническом растворе натрия хлорида подвер�
гали лиофильной сушке, затем производили ме�
ханоактивацию в шаровой мельнице
«Pulverezette 7» до аморфной взвеси, состоящей
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из агломератов с размерами частиц в них от 40
до 100 нм [14].

Элементный количественный анализ на
возможное привнесение примесей в образцы
плаценты при механоактивации проводился
методом атомной эмиссионной спектроскопии
с индуктивно связанной плазмой на приборе
Spectroflame Modula D фирмы Spectro Analytical
Instrumets (Германия). Исследовалось содержа�
ние Fe, Cr, Ni, Mn, Mg, Si после двойной иониза�
ции раствора в аргоновой плазме при 10000 К.

Исследования выполнены на беспородных
белых крысах в возрасте от 5 дней с момента
рождения. Производилось равномерное нане�
сение МБМ на мазевой основе на поверхность
кожных покровов.

Гистология кожи изучалась на 1, 3, 5, 14 и
30 сутки от начала эксперимента. Кожу фикси�
ровали в 10% нейтральном формалине. Приме�
няли окраску гематоксилин�эозином и по Ван�
Гизон. Морфологическое изучение депарафини�
рованных срезов толщиной 5 мкм производи�
лось методами световой микроскопии, атомной
силовой микроскопии (АСМ) с использовани�
ем сканирующей зондовой лаборатории Интег�
ра Прима (NT�MDT, Россия), сканирующей
электронной микроскопии (СЭМ) с использо�
ванием микроскопа JSM�840 A (Япония).

Результаты и обсуждение
Было отмечено, что содержание Si в об�

разцах как до, так и после механоактивации
не превышает 0,005 масс.%, остальных эле�
ментов – 0,0002 масс.%. Проведенные ранее
исследования методами рентгеновской диф�
ракции и ИК�спектроскопии не выявили об�
разования новых фаз и соединений в процес�
се механоактивации [14]. Таким образом, ме�
ханическое измельчение не загрязняло обра�
батываемую плаценту, в ней не происходило
каких�либо существенных механоиндуциро�
ванных химических превращений и, соответ�
ственно, изменения ее химического состава.

На первые–третьи сутки (рис. 1, цветная
вкладка) на поверхности эпидермиса были вид�
ны остатки нанесенной мази. В наружных 2/3 эпи�
дермиса и дермы (в межуточном веществе и клет�
ках) находились пылевидные (рис. 2, цветная
вкладка), полихроматофильно окрашенные агло�
мераты, которые располагаются единично. При
этом размеры частичек в агломератах (рис. 3, цвет�

ная вкладка) соответствовали размерам механо�
активированной плаценты [15]. В эпидермисе,
рядом со скоплениями агломератов МБМ были
видны немногочисленные клетки моноцитарно�
макрофагальной активности с проявлениями фа�
гоцитоза частиц биологического материала. От�
мечено умеренно выраженное полнокровие ка�
пилляров на границе эпидермиса и дермы, без
проявления сладжирования. Вокруг отдельных
микрососудов можно было выявить признаки не�
значительного периваскулярного отека и клеточ�
ной инфильтрации мононуклеарами.

На 5�е сутки эксперимента в межуточном
веществе и в клетках глубоких слоев дермы и эпи�
дермиса, а также в подлежащей мышечной тка�
ни и хрящах по�прежнему прослеживались мел�
кодисперсные агломераты МБМ. При этом на�
блюдался значительный макрофагально�кле�
точный ответ в зонах нанесения мази. В цитоп�
лазме макрофагов отмечалось наличие зернис�
тых включений аналогичных агломератам
МБМ. Отмечалось существенное расширение и
полнокровие капилляров дермы и эпидермиса,
без признаков сладжирования. В посткапилля�
рах и венулах нередко краевое стояние мононук�
леаров. Это сопровождалось умеренными про�
явлениями периваскулярной инфильтрации
лимфоцитов и клеток моноцитарно�макрофаги�
ческого ряда. Однако проявлений значительно�
го внутриклеточного набухания или отека меж�
клеточного вещества, деструкции тканей, цито�
лиза в зонах нанесения препарата не выявлялось.

На 14�е сутки эксперимента макрофагаль�
ная инфильтрация уменьшалась в эпидермисе
и дерме, тогда как в более глубоких слоях (пе�
ривазально, в мышечном слое, вокруг и в клет�
ках хрящевой ткани) еще сохранялись клетки
макрофагальной активности, содержащие гра�
нулы плаценты. Отмечено расширение капил�
ляров дермы, появление превазоидов, увеличе�
ние в ней фибробластических реакций.

На 30�е сутки (рис. 4, цветная вкладка) от�
мечено увеличение новообразованных соедини�
тельно�тканных волокон и количество капил�
ляров в эпидермисе и в собственно дерме. Мак�
рофагальная активность отсутствовала, были
выражены фибробластические реакции.

По результатам проделанной работы мож�
но говорить о возможности проникновения
МБМ плаценты человека в глубокие слои кож�
ных покровов животного начиная с 5�х суток
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наблюдения. В конце экспериментального ис�
следования (30�е сутки) выявлялись биологи�
ческие эффекты в виде значительных фиброб�
ластических реакций с формированием ново�
образованных соединительно�тканных волокон
в эпидермисе и дерме, ангиогенез и расширение
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имеющихся в ней капилляров. Таким образом,
нанесение МБМ плаценты человека на кожные
покровы в виде мази индуцирует в них меха�
низмы эндогенной ревитализации, тем самым
может способствовать замедлению инволюци�
онных процессов кожи.
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