
ISSN 1811–2471. Здобутки клінічної і експериментальної медицини. 2025. № 1 193

Огляди літератури, оригінальні дослідження, погляд на проблему, випадок з практики, короткі повідомлення 

DOI 10.11603/1811-2471.2025.v.i1.15263

УДК 612.465:616.61-003.9:616.395

©Л. Я. Федонюк https://orcid.org/0000-0003-4910-6888
©О. Б. Фурка https://orcid.org/0000-0002-9917-542X

Тернопільський національний медичний університет імені І. Я. Горбачевського МОЗ України,  
Тернопіль, Україна

ХАРАКТЕР МОФРОЛОГІЧНИХ ЗМІН НЕФРОНА ТА ОСОБЛИВОСТІ ДИНАМІКИ  
ЙОГО РЕПАРАТИВНИХ ПРОЦЕСІВ ЗА УМОВ КЛІТИННОГО ЗНЕВОДНЕННЯ

РЕЗЮМЕ. Мета роботи – оцінити в експериментальних умовах вплив клітинного зневоднення різного ступе-
ня на характер структурних змін нефрона та особливості динаміки репаративних процесів у відновлювальний 
період.

Матеріал і методи. Дослідження проводилося на 70 молодих білих щурах-самцях лінії Vistar, які були розді-
лені на 2 групи – інтактні та адаптовані до зневоднення. Забір матеріалу для мікроскопічного та електронно-мік
роскопічного досліджень нирки проводили згідно з загальноприйнятими правилами. Морфометричні та кількісні 
дослідження проводили, використовуючи систему візуального аналізу гістологічних препаратів. 

Результати. Проведені мікроскопічні та морфометричні дослідження виявили зв'язок між терміном дії 
зневоднення та глибиною ушкоджень як компонетів фільтраційного бар'єру, так і структур, які беруть участь у 
процесах реабсорбції. Вивчення особливостей і закономірностей щодо реадаптаційних процесів організму на 
дію екстремальних факторів за умов адаптації дало можливість встановити, що першими індикаторами пору-
шень клубочково-канальцевої системи є базальні мембрани в складі стінок судин мікроциркуляторного русла, 
мембранні формування епітелію. В міру збільшення впливу зневоднюючого фактора виникають дистрофічні та 
атрофічні зміни структур нефрона, що спричиняє порушення їх функції. Процес реадаптації включає комплекс 
компенсаторних змін, які забезпечують пристосування до умов. Позитивні зміни щодо структурної організації 
кіркової речовини нирки, які відбуваються вже на 3-му тижні реадаптації після клітинного зневоднення, та ка-
нальців нефрона на 6-му тижні свідчать, що процеси реадаптації у тварин, адаптованих до клітинного зневод-
нення, відбуваються активніше і швидше у всіх структурних компонентах нефрона. Після важкого ступеня клі-
тинного зневоднення репаративні процеси відбуваються повільніше, проте, призводять до повної нормалізації 
структур нефрона.

Висновки. Дослідження структурної організації нефрона за умов впливу на нього клітинного зневоднення, а 
також вивчення характеру впливу і механізму адаптації встановило, що структурні компоненти нефрона миттєво 
реагують на порушення водно-електролітного обміну організму зміною їх структурної організації. Ці зміни значні 
при важкому ступені клітинного зневоднення, для їх відновлення потрібен тривалий час, проте, вплив несприят-
ливого фактора спричинив активізацію компенсаторно-пристосувальних реакцій, а процес реадаптації виникає 
швидше в адаптованого до зневоднення організму.

КЛЮЧОВІ СЛОВА: нирка, ниркове тільце, канальці нефрона, лабораторні тварини, зневоднення, адаптація, 
реадаптація.

Вступ. В умовах, коли дія факторів зовнішньо-
го середовища все частіше завдає шкоди здоров'ю, 
проблема зневоднення організму, вивчення при-
стосувально-компенсаторних і деструктивних про-
цесів в організмі при дегідратації особливо акту-
альні [1, 2]. Ці порушення часто призводять до важ-
ких функціональних розладів і визначають тяж-
кість перебігу захворювання [3, 4]. Не завжди лег-
ко диференціювати звичайні клітинні та тканинні 
реакції у відповідь на той чи інший вплив, який не 
виходить за межі фізіологічних норм [5, 6, 7]. У віт
чизняній і зарубіжній літературі є дані про струк-
турні зміни серця, щитоподібної залози, печінки, 
надниркових залоз в умовах дегідратації організ-
му [5, 6, 8], 9. Проте, реактивні фізіологічні та де-
структивні зміни, які відбуваються в нирці при клі-
тинному зневодненні, залишаються ще недостат-
ньо вивченими.

Мета – оцінити в експериментальних умовах 
клітинного зневоднення різного ступеня вира-
ження характер структурних змін нефрона та 
особливості динаміки репаративних процесів у 
відновлювальний період.

Матеріал і методи дослідження. Дослі-
дження виконано на 70 молодих білих щурах-
самцях лінії Vistar, яких було поділено на 2 групи. 
Тварини першої групи (10 щурів) були інтактні, 
тварини другої групи були адаптованими (60 щу-
рів). Адаптація до зневоднення досягалася шля-
хом чергування маломінералізованої дієти на тлі 
1,5 % гіпертонічного розчину кухонної солі (2 дні) 
та звичайного раціону віварію (1 день) протягом 
42 днів. Клітинне зневоднення моделювали у тва-
рин другої групи шляхом введення тваринам 
1,5 % гіпертонічного розчину кухонної солі, вису-
шеного вівса та сухарів. Ступінь зневоднення ви-
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значали за величиною водного дефіциту. На на-
ступному етапі експерименту тварин переводили 
на звичайне харчування віварію і визначали ре
адаптаційні зміни через 1, 3, 6 і 12 тижнів після 
припинення дії фактора, що зневоднює.

Дослідження морфологічного стану струк-
турних компонентів нирки проводили за допомо-
гою мікроскопічного, електронномікроскопічно-
го, морфометричного та статистичного методів. 
Експерименти, які здійснювались на тваринах, 
проводились з дотриманням Міжнародних прин-
ципів Європейської конвенції про захист хребет-
них тварин, що використовуються для експери-
ментів та інших наукових цілей (Страсбург, 1985).

Матеріал брали під ефірним наркозом у за-
здалегідь зважених тварин усіх груп. Його фіксу-
вали в 10  % розчині нейтрального формаліну, 
зневоднювали в спиртах зростаючої концентра-
ції, заливали парафінові блоки. Зрізи товщиною 
5–6 мкм, пофарбовані гематоксилін-еозином, до-
сліджували у світлооптичному мікроскопі та до-
кументували.

Для електронно-мікроскопічного досліджен-
ня матеріал фіксували у 2,5 % розчині глютараль-
дегіду з активною реакцією середовища рН 7,3–
7,4, приготовленому на фосфатному буфері Міл-
лоніга. Фіксований матеріал переносили в буфер-
ний розчин і промивали. Постфіксацію здійснювали 
1 % розчином чотириокису осмію на буфері Мілло-
ніга, після чого проводили дегідратацію в спиртах 
та ацетоні й заливали в суміш епоксидних смол 
згідно з загальноприйнятою методикою. Ультра-
тонкі зрізи фарбували 1 % водним розчином ура
нілацетату, контрастували цитратом свинцю за ме-
тодом Рейнольдса та вивчали в електронному 
мікроскопі ЕМІ-100 ПМ.

Морфометричні та кількісні дослідження 
проводили, використовуючи систему візуального 
аналізу гістологічних препаратів.

Для об'єктивної характеристики адаптацій-
них та деструктивних змін стану ниркових тілець 
та канальців проводили їх морфометрію. У межах 
кори нирки оцінювали площі ниркових тілець 
(Sт), судинних клубочків (Sкл), капсули Шумлян-
ського-Боумена (Sк-ли), площі проксимальних ка-

нальців (SклПр), площі дистальних канальців 
(SклДс), їх клітин та ядер: вистота епітеліоцитів 
проксимальних канальців (hвПр), вистота епітелі-
оцитів дистальних канальців (hвДс).

Обробку цифрових даних проводили мето-
дом Стьюдента на персональному комп'ютері. 
Достовірною вважали можливість похибки мен-
ше 5 % (р<0,05).

Результати дослідження. Унаслідок періо-
дичного впливу несприятливого зневоднюваль-
ного фактора у паренхімі нирок щурів спостеріга-
лись незначні зміни структурних компонентів не-
фрона, які проявлялись збільшенням у розмірах 
ниркових тілець (середнє значення їх площі 
(3918±1,07) мкм2), при цьому вони зберігали свою 
структурованість, проте спостерігалось їх помірне 
кровонаповнення (середня площа судинних клу-
бочків – (3223±1,02) мкм2, зменшення просвіту 
капсули Шумлянського-Боумена з (726±3,7) мкм2 
до (695±2,7) мкм2.

Електронно-мікроскопічні дослідження пока-
зали, що в цей період, який вважали періодом 
адаптації до зневоднення, судинні клубочки та 
епітеліоцити канальців знаходились у стані функ-
ціональної напруги як результат підвищеного на-
вантаження на нирку. Подоцити в складі внутріш-
нього листка капсули мали великих розмірів ма-
сивні цитотрабекули, від яких щільно прилягали 
цитоподії до базальної мембрани. Довготривала 
адаптація викликала гіпертрофію мітохондрій, у 
просвітленому матриксі яких спостерігалась не-
велика кількість крист. 

Досліджуючи ниркові тільця та канальці не-
фрона за допомогою електронної мікроскопії при 
дегідратації легкого, середнього та тяжкого ступе-
нів всі зміни поділили на дві групи: гіпертрофічно-
гіперпластичні (Г) та дистрофічно-атрофічні (А). 
При зневодненні тяжкого ступеня переважали 
дистрофічні зміни над компенсаторними.

Гіпертрофічні зміни призвели до збільшення 
розмірів ниркових тілець: при зневодненні легко-
го ступеня їх площа збільшилась до (4042± 
1,47) мкм2, при зневодненні середнього ступеня – 
4509±1,52 мкм2, при тяжкого – (4866±1,72) мкм2 
(табл. 1).

Таблиця 1. Морфометричні показники структурних компонентів нефрона експериментальних тварин  
у нормі та при клітинному зневодненні різного ступеня тяжкості

Морфометричні 
показники

Інтактні тварини
n=10

Легкий ступінь 
зневоднення

n=20

Середній ступінь 
зневоднення

n=20

Важкий ступінь
зневоднення

n=20
1 2 3 4 5

Sт 3971±1,16 4042±1,47* 4509±1,52 Г 4866±1,72
А 3479±9,3

Sкл 3245±9,2 3072±1,15 3554±1,06 Г 3781±1,17
А 3114±8,6
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У результаті проведених досліджень також 
встановлено, що при тяжкому ступені зневоднен-
ня деструкції піддається апікальна частина епіте-
ліоцитів канальців нефрона, що містить мікро-
ворсинки. Відбуваються також порушення на ба-
зальних полюсах клітин, де зникає поперечна 
посмугованість (рис. 1). 

діаметр просвітів канальців збільшився на 4,9 % 
щодо показників норми. Морфометричні дослі-
дження проксимальних канальців показали, що 
діаметр канальців при тяжкому ступені зневод-
нення становить (35,0±1,0) мкм, що на 7,0 % більше 
за показники норми. Висота клітин цього відділу 
нефрона знижується до 6,58±0,23 мкм, збільшуєть
ся діаметр просвіту канальців до (20,81±0,63) мкм, 
що на 29,5 % більше щодо показників норми.

Повторне насичення попередньо зневодне-
ного організму водою в період редаптації після 
клітинного зневоднення протягом різних термі-
нів (1, 3, 6 та 12 тижнів) показало особливості 
структурних перебудов внаслідок регідратації.

Світлооптичні, морфометричні та електрон
номікроскопічні дослідження при 7-денній ре
адаптації після впливу клітинного зневоднення не 
виявили суттєвих покращень структур нефрона. 

При тритижневій реадаптації після зневод
нення легкого ступеня спостерігалась поступова 
нормалізація будови ниркових тілець. Вони набу-
вали округло-овальної форми, усередині них зна-
ходились судинні клубочки з добре вираженою 
структурною організацією ендотеліоцитів, базаль-
ної мембрани та подоцитів. При морфометрично-
му дослідженні виявлено зменшення площі нир-
кових тілець до величин норми, проте судинні клу-
бочки все ще залишалися дещо зменшеними 
((3128±92) мкм2), тому просвіти капсул все ще візу-
алізувались помірно розширеними, порівняно з 
нормою, і становили (861±40) мкм2, достовірно 
відрізняючись від показників інтактних тварин 
(рис. 2). 

Рис. 1. Ультраструктурна організація епітеліоцитів 
проксимального відділу нефрона при тяжкому ступені 
клітинного зневоднення щурів. Деструкція органел у 
цитоплазмі епітеліоцитів, руйнування базальної “попе-
речної посмугованості”. × 9 000.

Рис. 2. Морфометричні показники компонентів нефрона при легкому ступені зневоднення та в різні періоди 
реадаптації.

1 2 3 4 5
Sк-ли 726±3,7 970±3,1 955±2,9 Г 1085±4,5

А 365±1,4

Примітка. * Р1>0,05 щодо показників інтакних щурів; Р<0,05 у всіх інших випадках; Г – гіпертрофовані ниркові тільця; А – атрофо-
вані ниркові тільця.

Продовження табл. 1

Морфометрично встановлено збільшення пло
щі проксимальних канальців, зменшення висоти 
епітеліоцитів та розширення їх просвіту. Часткове 
зникнення мікроворсинок на апікальних поверх-
нях та зменшення висоти клітин на 25,7 % призве-
ло до збільшення просвітів канальців на 13,9 %, а 
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У цей термін реадаптації після зневоднення 
середнього ступеня субмікроскопічно у прокси-
мальних та дистальних звивистих канальцях спо-
стерігались гіпертрофічні зміни мітохондрій. Епіте-

ліоцити проксимального відділу нефрона мали 
виражені мікроворсинки на своїх апікальних по-
люсах. Морфометричні показники збігаються з да-
ними електронної та світлової мікроскопії (рис. 3).

Період 6–12 тижнів перебування тварин на 
нормальному харчовому раціоні характеризуєть-
ся хорошим поступовим прогресом відновлю-
вальних процесів.

Мікроскопічні дослідження на 6–12 тиждень 
регідратації показали, що процеси регенерації 
відбуваються нерівномірно. Регенераторні про-
цеси значно покращили структурний стан нирок, 
проте в кірковій речовини наявні залишкові яви-
ща дії пошкоджувального фактора. Під світловим 
мікроскопом у полі зору відзначався різний мор-
фофункціональний стан структурних компонетів 
як ниркових тілець, так і канальців. На окремих 
ділянках кори нирок відзначався поліморфізм 
ниркових тілець, рідше візуалізувались атрофо-

вані, проте було багато гіпертрофованих тілець. 
Відзначались ниркові тільця невеликих розмірів, 
але збільшені просвіти капсул, окремі тільця були 
зменшеними в розмірах та поодинокі, у них спо-
стерігались ущільнення судинних клубочків та 
виразне збільшення просвіту капсули Шумлян-
ського-Боумена.

Морфометричні показники структурних ком-
понетів ниркових тілець нефрона у різні періоди 
реадаптації після середнього ступеня зневод
нення помірно наближались до показників інтакт
них тварин, починаючи з 3-го тижня реадаптації 
(рис. 4). 

Апікальні полюси епітеліоцитів проксималь-
них канальців добре контурувались, покращува-

Рис. 3. Морфометричні показники компонентів ниркових канальців при середньому ступені зневоднення та 
в різні періоди реадаптації.

Рис. 4. Морфометричні показники компонентів ниркових тілець при середньому ступені зневоднення та в 
різні періоди реадаптації.



ISSN 1811–2471. Здобутки клінічної і експериментальної медицини. 2025. № 1 197

Огляди літератури, оригінальні дослідження, погляд на проблему, випадок з практики, короткі повідомлення 

лась візуалізація поперечної посмугованості ба-
зальних полюсів клітин, а саме на всіх ділянках 
мітохондрії мали упорядковане розташування по-
між складками плазмолеми.

Морфометричні дослідження в цей період ре-
адаптації показали, що площі гіпертрофованих і 
атрофованих ниркових тілець наближалися до по-
казників інтактних тварин і становили (4207± 
1,32) мкм2 та (3798±9,2) мкм2 при тяжкому ступені 
зневоднення відповідно. 

Площі судинних клубочків гіпертрофованих 
мальпігієвих тілець зберігались збільшеними і ста-

новили (3437±7,8) мкм2 у порівнянні з показника-
ми норми. 

Висота, ширина і площа епітеліоцитів, які утво-
рюють стінки дистальних канальців, достовірно не 
відрізнялись від показників як при 6-, так і при 
12-тижневій реадаптації при середньому ступені 
зневоднення (рис. 5) і складали на 6-й тиждень 
(7,81±0,32) мкм, (9,68±0,37) мкм, (68,9±2,3) мкм2, а на 
12-й тиждень ці показники дорівнювали (7,20± 
0,44) мкм, (9,71±0,36) мкм, (74,72±1,9) мкм2 відпо-
відно. Аналогічні позитивні зміни спостерігались в 
динаміці діаметрів і площ канальців нефрона.

Субмікроскопічні дослідження кори нирок 
через 12 тижнів реадаптації показали, що попри 
тривалий термін експерименту, у структурі части-
ни нефронів все ще зберігалися патологічні змі-
ни. Зокрема, в 27 % судинних клубочків спостері-
гались великих розмірів ядра в ендотеліоцитах, у 
каріоплазмі відзначався високий вміст рибосо-
мальних гранул і нерівномірне потовщення пери-
нуклеарного простору. У парануклеарній зоні ци-
топлазми візуалізувались гіпертрофовані міто-
хондрії, багато рибосом, а також зустрічались ве-
ликі вакуолеподібні структури. Проте, базальна 
мембрана зберігіла чітку структурну організацію, 
була тришарова, візуалізувалась добре виражена 
фенестрація периферійних ділянок ендотелію. 
На окремих ділянках візуалізувались невеликих 
розмірів цитоподії, які щільно прилягали до ба-
зальної мембрани та тісно розташовувались, кон-
тактуючи між собою.

Тривала регідратація також позитивно впли-
нула на субмікроскопічну будову канальців. На 
апікальній поверхні епітеліоцитів проксимальних 
канальців візуалізувалась чітко структурно орга-

Рис. 5. Морфометричні показники структурних компонентів нефрона при тяжкому ступені зневоднення та в 
різні періоди реадаптації.

нізована система мікроворсинок, а на базально-
му полюсі – добре виражена «базальна посмуго-
ваність», що свідчить про активне функціонуван-
ня компонетів реабсорбційного бар’єру (рис. 6).

Рис. 6. Фрагмент проксимального звивистого ка-
нальця нефрона через шість тижнів після тяжкого сту-
пеня клітинного зневоднення. Епітеліоцити з помір-
ною щільністю органел і добре структурованими ядра-
ми. × 15 000.
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У більшості епітеліоцитів в складі стінки про-
ксимальних канальців у світлій цитоплазмі візуа-
лізувалися добре структуровані органели. Пере-
важно це різні за розмірами і формою мітохондрії 
з помірно осміофільним матриксом, окремі ка-
нальці гранулярної ендоплазматичної сітки та 
цистерни і вакуолі комплексу Гольджі, невеликі 
лізосоми та пухирці. Спостерігались великі ядра з 
переважанням в каріоплазмі еухроматину та чіт-
кого ядерця. Каріолема рівномірна, перинукле-
арні простори невеликі, добре контуровані.

Обговорення. Інтенсивні тренування, ви-
снажлива робота, інфекційні захворювання часто 
супроводжуються зневодненням організму, яке 
може бути зумовлене як обмеженням потраплян-
ня води в організм, так і надмірними її втратами 
[4, 10, 11]. Зневоднення, зокрема, важкого ступе-
ня, може призвести до розвитку тяжкого усклад-
нення, такого як гіповолемічна форма шоку.

Одним із фізіологічних законів є закон сталос-
ті внутрішнього середовища організму, або закон 
збереження гомеостазу [1, 12]. Поняття про ста-
лість “внутрішнього середовища” включає в себе 
не лише кількість, а й якість, яка забезпечує кліти-
ни поживними речовинами, будівельним матеріа-
лом, підтримує в них фізико-хімічні константи тем-
ператури, осмотичного тиску, pH, концентрацію 
органічних та неорганічних речовин і їх сполук.

Серед внутрішніх органів, які зберігають го-
меостаз і забезпечують його сталість, найбільшу 
роль відіграють нирки, тому що основними важ-
ливими функціями даного органа є регулювання 
водного балансу, кислотно-лужної рівноваги, іон-
ного складу крові, рівня артеріального тиску, ви-
ведення з організму азотистих продуктів розпаду 
білків, а також виконання ендокринної та інших 
важливих функцій [2, 4, 10].

Унаслідок періодичного впливу несприятли-
вого зневоднювального фактора у паренхімі ни-
рок щурів судинні клубочки та епітеліоцити ка-
нальців знаходяться в стані функціональної на-
пруги як результат підвищеного навантаження на 
нирку. Зміни конфігурації та розмірів педикул по-
доцитів впливають на величину фільтраційних 
щілин, що регулюють проникність гломеруляр
ного фільтра [10, 11]. У зв'язку з цим підвищення 
його проникності супроводжується перебудовою 
ультраструктури клітин проксимального відділу 
нефрона. 

Першими індикаторами порушень у клубоч-
ково-канальцевій системі є базальні мембрани в 
складі гемокапілярів, епітелію, про що свідчать 
дані інших науковців [11, 13].

За умов впливу зневоднення з'являються 
морфологічні ознаки порушень процесу клубоч-
кової фільтрації, на що вказують зміни структур-

них компонентів гломерулярного фільтра. Вже 
при легкому ступені зневоднення зазначається, 
що в міру збільшення впливу зневоднювального 
фактора на базальну мембрану, вона потовщу-
ється, втрачає свою тришарову структурну орга-
нізцію, стає гомогенною та осміофільною. Посту-
пово ушкоджуються подоцити та ендотеліоцити 
гемокапілярів, піддаючись дистрофії.

Атрофічно-дистрофічні зміни ниркових ті-
лець, які відзначаються при зневодненні тяжкого 
ступеня, і проявляються не лише зморщуванням 
судинних клубочків, а й запустінням ниркових ті-
лець, негативно впливають на трофіку прокси-
мальних і дистальних канальців, викликаючи по-
рушення їх структурної організації та виконання 
сечоутворювальної функції [5, 14].

При дії клітинного зневоднення ушкоджуєть-
ся структура всього нефрона, хоча зміни в каналь-
цевій частині виражені зазвичай більше, ніж у 
клубочковій, що залежить від морфофункціо-
нальних особливостей відділів нефрона, характе-
ру їх метаболізму, чутливості до умов, що зміни-
лися, послідовності включення резервних не-
фронів у компенсаторно-пристосувальні реакції.

Процес реадаптації після повторного наси-
чення попередньо зневодненого організму во-
дою після зневоднення тварин включає комплекс 
морфологічних змін після впливу клітинної дегід
ратації, спрямованих на відновлення втрачених 
або ослаблених функцій клітин і тканин, їх при-
стосувально-компенсаторні зміни, що забезпечу-
ють його пристосування до певних умов.

Структурні перетворення клітин під час реа-
даптації можуть проявлятися в підвищеній стабі-
лізації клітинних мембран і несприйнятливості 
тканин до інтенсивних впливів. При цьому зазна-
ють змін в першу чергу мітохондріальні мембра-
ни, згодом – гранулярна ендоплазматична сітка, 
що призводить до дезінтеграції синтезу білків і 
розладів у внутрішньоклітинній транспортній сис-
темі. Ці зміни спрямовані на відновлення гомео
стазу і спостерігаються як при дії на організм хі-
мічних, фізичних та біологічних факторів, так і при 
фізіологічній регенерації та патології. Тобто існу-
ють закономірності структурних змін, які визнача-
ють напрямок, глибину і зворотний розвиток ком-
пенсаторно-пристосувальних реакцій [2, 10, 15]. 

Попередня адаптація в умовах зневоднення 
призводить до нівелювання впливу дегідратацій-
ного фактора, що проявляється у меншому вира-
женні структурно-метаболічних порушень і поси-
ленні енергетичного обміну.

Позитивні зміни щодо структурної організації 
кіркової речовини нирки, які відбуваються вже на 
3-му тижні реадаптації після клітинного зневод-
нення, та канальців нефрона на 6-му тижні, свід-
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чать, що процеси реадаптації у тварин, адаптова-
них до клітинного зневоднення, відбуваються ак-
тивніше і швидше у всіх структурних компонентах 
нефрона, сприяючи відносній нормалізації їх бу-
дови та процесам сечоутворення.

Висновки. Структурні компоненти нефрона 
миттєво реагують на порушення водно-електро-
літного обміну організму зміною їх структурної 
організації. Ці зміни значні при тяжкому ступені 
клітинного зневоднення, для їх відновлення по-
трібен тривалий час, проте вплив несприятливо-
го фактора спричинив активізацію компенсатор-
но-пристосувальних реакцій, а процес реадапта-

ції виникає швидше в адаптованого до зневод-
нення організму.

Джерела фінансування. Власні кошти авто-
рів.
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MORHOLOGICAL CHANGES OF THE NEPHRON AND THE PECULIRIATIES OF THE DYNAMICS 
OF ITS REPAIR PROCESSES UNDER CONDITIONS OF CELLULAR DEHYDRATION

SUMMARY. The aim – to assess the influence of cellular dehydration on the structure of the nephron and the 
peculiarities of the dynamics of reparative processes during the recovery period during experiment.

Material and Methods. The study was conducted on 70 young white male Vistar rats, which were divided into 
2 groups – intact animals and animals adapted to dehydration. The collection of material for light and electron microscopy 
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of the kidney was carried out according to generally accepted rules. Morphometric and quantitative studies were carried 
out using a system for visual analysis of histological specimens.

Results. Microscopic and morphometric studies revealed a relationship between the duration of dehydration and 
the depth of damage to both the components of the filtration barrier and the structures involved in reabsorption 
processes. The study of the features and peculiriaties of the organism's readaptation processes to the action of extreme 
factors under conditions of adaptation made it possible to establish that the first indicators of disorders of the glomerular-
tubular system are the basement membranes in the walls of the microcirculatory vessels, and the membrane formations 
of the epithelium. As the influence of the dehydrating factor increases, dystrophic and atrophic changes in the nephron 
structures occur, which causes a disruption of their function. The process of readaptation includes a complex of 
compensatory changes that ensure adaptation to the conditions. Positive changes in the structural organization of the 
renal cortex, which occur already in the 3rd week of readaptation after cellular dehydration, and of the nephron tubules 
in the 6th week, indicate that the readaptation processes in animals adapted to cellular dehydration occur more actively 
and faster in all structural components of the nephron. After severe cellular dehydration, reparative processes occur 
more slowly, however, they lead to complete normalization of nephron structures.

Conclusions. The study of the structural organization of the nephron under the influence of cellular dehydration, 
as well as the study of the influence and the mechanism of adaptation, established that the structural components of the 
nephron instantly respond to disturbances in the body's water and electrolyte metabolism by changing their structural 
organization. These changes are significant with severe cellular dehydration, and their recovery takes a long time, 
however, the impact of an adverse factor has caused the activation of compensatory and adaptive reactions, and the 
readaptation process occurs faster in an organism adapted to dehydration.

KEY WORDS: kidney; renal corpuscle; nephron tubules; laboratory animals; dehydration; adaptation; readaptation.
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