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РЕГИОНАРНАЯ ДЕТЕРМИНАНТА В ФОРМИРОВАНИИ  
ВАРИАНТА СТРОЕНИЯ ЛИМФОУЗЛОВ

Ю.И. Бородин, О.В. Горчакова, В.Н. Горчаков
В статье отмечено концептуальное значение лимфатического региона и его типов для исследования в лимфо-
логии. Доказан принцип регионарной детерминации в формировании варианта строения лимфоузлов разной 
локализации. Это позволило выделить морфологические варианты строения в ряду: паховый – брыжеечный –  
трахеобронхиальный лимфоузлы, отличающиеся между собой по преобладанию дренажной или иммунной 
функций. Особенности микроанатомической организации, гидратации лимфоузлов и их функциональная специа- 
лизация зависят от принадлежности к разным лимфатическим регионам, контактирующим с внешней средой. 
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ЛИМФА БЕЗДЕРИНИН ТҮЗҮЛҮШҮНҮН ВАРИАНТЫН 
ТҮЗҮҮДӨ РЕГИОНАРДЫК ДЕТЕРМИНАНТ

Бул макалада лимфологияда изилдөө үчүн лимфатикалык аймактын жана анын типтеринин концептуалдык 
маа ниси белгиленет. Ар түрдүү локализациядагы лимфо бездерин түзүү вариантын калыптандырууда регионар-
дык детерминация принциби далилденди. Мунун өзү төмөнкү катардагы морфологиялык түзүү вариантын бөлүп 
кароого мүмкүндүк берет: дренаждык жана иммундук функциянын басымдуулук кылышына жараша бири-бири-
нен айырмаланган чурай – чычыркай – трахеобронхиалдык лимфа бездери. Лимфа бездерин гидратациялоо-
нун, макроанотомиялык уюштуруунун өзгөчөлүктөрү жана алардын функционалдык өзгөчөлүгү сырткы чөйрө 
менен байланышуучу ар түрдүү лимфатикалык аймактарга таандык экендигинен көз каранды болот.

Түйүндүү сөздөр: лимфатикалык аймак; лимфа бездери; морфология; гидратация.

REGIONAL DETERMINANTS IN THE FORMATION  
OF VARIANT STRUCTURE OF LYMPH NODES

Yu.I. Borodin, O.V. Gorchakova, V.N. Gorchakov
The article notes the conceptual significance of the lymphatic region and its types for research in lymphology. 
The principle of regional determination in the formation of a variant of the structure of lymph nodes of different 
localization is proved. There are features of microanatomic organization and hydration of lymph nodes depending on 
belonging to the lymph regions in contact with the external environment. This made it possible to identify morphological 
variants of the structure inguinal, mesenteric, tracheobronchial lymph nodes, differing in the predominance of drainage 
or immune function in the serviced lymph region. 
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Актуальность. В обеспечении гомеостаза 
внутренней среды важная роль принадлежит пери-
ферическим лимфоидным органам – регионарным 
лимфоузлам, относящимся к защитному барьеру 
организма и отвечающим за дренаж и формиро-
вание иммунного ответа на воздействие внеш-
ней среды [1–4]. При этом, согласно концепциям 
лимфатического региона, прогностическая значи-
мость оценки состояния регионарных лимфоузлов 
остается одним из главных направлений в морфо-
логических исследованиях [5, 6] и протективной 

системы [7]. Это мотивирует изучение лимфоуз-
лов, исходя из их территориальной принадлеж-
ности к лимфатическим регионам разных органов 
и систем, для характеристики адаптивных резервов 
и возможностей их модификации [8].

Цель исследования – оценить регионарную 
специфику лимфоузлов, исходя из их территори-
альной принадлежности в рамках концепции лим-
фатического региона. 

Методы исследования. Эксперимент про-
веден на 80 белых крысах-самцах молодого воз-
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раста(3–5 месяцев), исходя из существующего 
соотношения продолжительности жизни крыс 
и человека [9]. Все процедуры проводили с соб-
людением биоэтических принципов в соответ-
ствии с Хельсинской декларацией о гуманном 
отношении к лабораторным животным. Живот-
ные получали при свободном доступе к воде стан-
дартную диету – экструдированный комбикорм 
ПК-120-1. В качестве объекта исследования были 
выбраны паховый, брыжеечный и трахеобронхи-
альный лимфоузлы. 

По завершению эксперимента проведено гис-
тологическое исследование лимфоузлов с окра-
ской срезов гематоксилином и эозином, азуром 
и эозином, трихромным красителем по C. Masson. 
Морфометрический анализ структурных компо-
нентов лимфоузла (капсула, корковое плато, лим-
фоидные узелки, паракортекс, мозговые тяжи, 
синусы) осуществляли с помощью морфометри-
ческой сетки [10]. 

Для оценки гидратации лимфоузлов использо-
вали термогравиметрический метод [11, 12] с опре-
делением фракций воды, коэффициента гидрата-
ции. Принцип метода заключается в высушивании 
лимфоузла при постоянной температуре 105 ºC 
с регистрацией на аналитических весах изменений 
его массы. Показатель плотности (ρ) определяли 
по формуле ρ = m/V, где m – масса в мг, V – объем 
в мм3 лимфоузла [13]. 

Статистическая обработка результатов сдела-
на с помощью лицензионной программы StatPlus 
Pro 2009, AnalystSoft Inc. Проводили расчет сред-
ней арифметической с определением ее стандарт-
ной (среднеквадратической) ошибки и проверку 
принадлежности к нормальному распределению 
по критерию Колмогорова – Смирнова и сопут-
ствующих показателей. Наряду с этим исполь-
зовали корреляционный анализ, где учитывали 
сильные (0,5 < r < 0,9) и умеренные (0,3 < r < 0,5) 
коэффициенты корреляции Браве – Пирсона (r), ве-
роятность проявления которых была не ниже 99,5 
(статистическая значимость p < 0,05).

Результаты и обсуждение. Концепция лимфа-
тического региона определяет перспективу исследо-
ваний в лимфологии [1] и способствует выяснению 
изменений лимфодренажа и лимфоидных структур 
в лимфорегионах разной локализации при физиоло-
гических и патологических условиях. Лимфатиче-
ский дренаж представляется трехзвенным: 
1) пути несосудистого массопереноса в интер-

стиции (прелимфатики); 
2) лимфатические капилляры и сосуды; 
3) регионарные лимфатические узлы. 

Все три звена рассматриваются как звенья еди-
ного лимфодренажного и детоксикационного (про-
тективного) механизма, нуждающегося в структур-
ном обеспечении, терминологически определяе-
мого как лимфатический регион [6]. Структурная 
организация лимфатического региона представле-
на регионарным лимфатическим аппаратом и тка-
невым микрорайоном его лимфосбора, являющим-
ся частью протективной системы [13]. 

Выделено два типа лимфатических регионов 
(рисунок 1) [3]. В первом случае лимфатический 
регион граничит с внешней средой, будучи отде-
лен от нее пограничной структурой – эпителием 
внешних покровов организма или его слизистых 
оболочек. Это относится к лимфатическим регио-
нам органов пищеварения, дыхания, мочевыде-
ления. В связи с близостью лимфатических ре-
гионов первого типа к внешней среде организма, 
они имеют дополнительные лимфоидные струк-
туры на периферии.

Защитная стратегия этих регионов реализует-
ся по принципу “контроль на входе” за счет лим-
фоидной ткани, ассоциированной со слизистой 
оболочкой (первая линия защиты), и “контроль 
на выходе”, который осуществляют регионарные 
лимфатические узлы (вторая линия защиты). Раз-
нообразие лимфоидных структур обеспечивает 
биобезопасность органа, контактирующего с внеш-
ней средой. Во втором случае лимфатический ре-
гион с внешней средой не граничит, и он представ-
лен лимфатическими регионами ряда внутренних 
органов, например, сердце, печень, мозг и др. Су-
ществующие типы лимфатического региона реа-
лизуют естественную детоксикационную защиту, 
что имеет существенное значение для структурной 
модификации лимфоузлов при преодолении про-
цессов эндо-(экзо-)токсикоза.

Рисунок 1 – Типы лимфатического региона,  
контактирующие и не контактирующие  

с внешней средой [3]
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Результаты исследования выявили особеннос-
ти микроанатомической организации регионарных 
лимфоузлов в зависимости от принадлежности 
к разным лимфатическим регионам, контактирую-
щим с внешней средой. Размерность функциональ-
ных компартментов отличается в лимфоузлах раз-
ной локализации, что в итоге определяет их функ-
циональную специализацию в лимфатическом 
регионе. 

Площадь, занимаемая межузелковой частью 
коры, прогрессивно увеличивается в ряду: пахо-
вый (6,20 ± 0,47 %) – брыжеечный (12,53 ± 0,50 %;  
Pпах-брыж < 0,001) – трахеобронхиальный (15,2 ± 0,70 %;  
Pпах-трах < 0,001, Pбрыж-трах < 0,01) лимфоузлы. В пахо-
вом лимфоузле паракортексу отводится большая 
площадь, равная 36,9 ± 1,72 %, что больше в 1,3–
1,4 раза аналогичной площади в висцеральных 
лимфоузлах (P < 0,01). Межузелковую часть коры 
и паракортекс рассматривают как тимус-зависи-
мую зону, и ее преобладание в структуре указыва-
ет на иммунный ответ по клеточному типу разной 
степени выраженности. 

В лимфоузлах различия касаются структур, 
входящих в тимус-независимую зону (В-зону) – 
лимфоидные узелки и мозговые тяжи, отвечающие 
за иммунный ответ по гуморальному типу. Отме-
чено, что площадь лимфоидных узелков, особенно 
с герминативным центром, увеличивается, состав-
ляя в лимфоузлах: паховый – 8,32 ± 0,43 %, брыже-
ечный – 9,21 ± 0,27 % (Pпах-брыж > 0,05), трахеоброн-
хиальный – 11,8 ± 0,46 % (Pпах-трах < 0,001, Pбрыж-трах 
< 0,001). Это указывают на активные лимфопроли-
феративные процессы [14], наиболее выраженные 
в трахеобронхиальном лимфоузле (рисунок 2). 

Разную площадь в мозговом веществе лимфо-
узлов разной локализации занимают мозговые тя-

жи: наибольшая – в паховом (26,87 ± 1,65 %) и тра-
хеобронхиальном (25,56 ± 0,86 %; Pпах-трах > 0,05) 
лимфоузлах, наименьшая – в брыжеечном (17,08 ± 
0,52 %; P < 0,001) лимфоузле. 

Наименьшая площадь синусной системы от-
мечена в трахеобронхиальном (4,38 ± 0,32 %), наи-
большая – в брыжеечном (11,8 ± 0,19 %; Pтрах-брыж <  
0,001) и промежуточное значение – в паховом  
(6,71 ± 0,62 %; Pпах-брыж < 0,001, Pпах-трах < 0,01) лим-
фоузлах. По величине лимфатических синусов 
транспортная роль в большей степени представле-
на в паховом и брыжеечном лимфоузлах (см. рису-
нок 2).

Структурная организации лимфоузлов зависит 
от существующего водного баланса. В зависимос-
ти от расположения лимфоузлы отличает разное 
содержание воды: наибольшее в паховом (43,9 ± 
1,49 %) и брыжеечном (85,92 ± 3,44 %) лимфоузлах 
и меньше всего – в трахеобронхиальном лимфоуз-
ле, составляя 10,71 ± 0,55 % (P < 0,05). Свободная 
фракция воды преобладает в паховом и брыжееч-
ном лимфоузлах, а связанная фракция – в трахео-
бронхиальном, что является отличительным при-
знаком между лимфоузлами. Считается, что струк-
турированная вода важна для сохранения функций 
клеток [11, 12] и функции лимфоузла, в целом. 

В лимфоузле большая часть движущейся лим-
фы сосредоточена в синусах и коррелирует с их 
площадью (см. рисунок 2). Отмечено, что объем 
лимфы в синусах максимален в брыжеечном (21,98 
± 1,02 мм3), минимален – в трахеобронхиальном 
(2,55 ± 0,21 мм3) и имеет промежуточное значение 
в паховом (5,06 ± 0,41 мм3) лимфоузлах. Коэффици-
ент гидратации и показатель плотности определяют 
по своей величине последовательный ряд лимфоуз-
лов в сопоставлении с их морфологическим вари-
антом функциональной специализации: паховый –  
брыжеечный – трахеобронхиальный (см. рисунок 
2), указывая на разное их участие в дренаже обслу-
живаемого лимфатического региона. 

Локализация лимфоузла является определяю-
щей в формировании морфологического варианта 
его структуры и функциональной специализации, 
отличающих между собой лимфоузлы разной ло-
кализации. Так, для пахового лимфоузла в большей 
степени характерна дренажная, для трахеобронхи-
ального лимфоузла – иммунная, для брыжеечного 
лимфоузла – смешанная функции (см. рисунок 2). 

Таким образом, представленные результа-
ты имеют фундаментальное значение, связанное 
с демонстрацией принципа регионарной детерми-
нации в формировании варианта строения лимфо-
узлов и их функциональной специализации, ас-
социированной с выполнением дренажной и/или 

Рисунок 2 – Определение функциональной  
специализации лимфоузлов разной локализации  

с учетом морфофункционального,  
гидратационного статуса
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иммунной функций, в зависимости от территори-
альной принадлежности.

Выделены морфологические варианты строе-
ния лимфоузлов с указанием преобладающей 
функции: 

а) с преобладанием тимус-зависимой паракор-
тикальной области при развитой синусной системе 
в паховом лимфоузле, как свидетельство активной 
дренажной функции и иммунного ответа по кле-
точному типу; 

б) с преобладанием тимус-независимой зоны 
(лимфоидных узелков и мозговых тяжей) при ми-
нимальной площади синусов в трахеобронхиаль-
ном лимфоузле, что указывает на преобладание 
иммунной функции при иммунном ответе по гумо-
ральному типу; 

в) смешанный вариант с равномерно развиты-
ми функциональными компартментами при широ-
кой синусной системе в брыжеечном лимфоузле. 
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