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ВЗАИМООТНОШЕНИЙ ЭНДОМЕТРИЯ НОВОРОЖДЕННЫХ

В настоящее время проблема снижения материнской и перинатальной 
смертности является приоритетной. Среди причин смертности значитель
ную роль играет разнообразная патология матки, в возникновении кото
рой значительную роль играют изменения гемомикроциркуляторно- 
стромально-железистых взаимоотношений эндометрия [1, 2, 4]. Во многом 
поэтому проблема межклеточных и межтканевых взаимоотношений имеет 
общебиологический и медицинский аспекты, которые тесно взаимосвяза
ны [3].

Цель исследования - изучить изменения структурно
морфометрических параметров гемомикроциркуляторно-стромально- 
железистых взаимоотношений эндометрия матки новорожденных с вы
полнением их системного стереометрического исследования.

Задачи исследования - изучить структурные и стереометрические осо
бенности гемомикроциркуляторно-стромально-железистых взаимоотно
шений слизистой оболочки всех отделов матки.

Материалы и методы. Для решения задач исследования был изучен эн
дометрий 12 новорожденных девочек (возраст до 10 суток) на аутопсий- 
ном материале. Нами использовался унифицированный комплекс методик 
с учетом положений международных анатомической и гистологической 
номенклатур. Все методы исследования применялись на проведенных в 
горизонтальной, фронтальной и сагиттальной плоскостях относительно 
длинника матки - тотальных срезах мышечной и слизистой оболочек дна, 
тела, перешейка матки, надвлагалищной и влагалищной части шейки ор
гана.

Результаты исследований. Матка новорожденных девочек имеет сред
нюю длину 33,8+3,6 мм, ее длина у дна 17,8+2,8 мм, а средний передне
задний размер равен 14,3+1,2 мм. В сравнении с плодами 39-40 недель 
имеет место тенденция к уменьшению размеров органа, что, по-видимому, 
обусловлено прекращением внутриутробного воздействия гормонов мате
ри.

В периоде новорожденности различия в толщине эндометрия по отде
лам матки выражены незначительно, в отличие от плодов. Так в шейке 
матки толщина слизистой оболочки практически не изменялась 
(0,7±1,5мм - у плодов, 0,7±1,4мм - у новорожденных). В других отделах 
органа она недостоверно снижалась. В дне матки -  с 0,5±0,8мм у плодов
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до 0,5±0,6мм - у новорожденных, в теле органа -  с 0,5±1,2мм до 0,5±0,8мм 
и в перешейке матки -  с 1±2мм до 1±1,4мм.

Во всех отделах слизистой оболочки матки новорожденных девочек 
незначительно уменьшались удельные объемы структурных компонентов 
стромы органа.

В периоде новорожденности наблюдается очаговая метахромазия кол
лагеновых волокон подслизистого слоя миометрия и эндометрия всех от
делов матки, повышенная аргирофилия, ломкость и извитость ретикуляр
ных и незрелых коллагеновых волокон. Определяется повышение содер
жания гликозаминогликанов в волокнистом компоненте стромы, а глико
протеинов -  в основном веществе.

Учитывая, что наблюдаемая метахромазия, повышенная аргирофилия, 
ломкость и извитость незрелых коллагеновых и ретикулярных волокон, 
повышенное содержание гликозаминогликанов в волокнах стромы органа, 
а гликопротеинов -  в основном веществе являются, по современным пред
ставлениям, проявлениями как процесса синтеза, так и резорбции колла
геновых структур матки, следует полагать, что в периоде новорожденно
сти имеет место ремоделяция соединительнотканной стромы как эндомет
рия в целом, так и стенок его сосудов.

Сравнение показателей удельных объемов структурных компонентов 
стромы различных отделов матки новорожденных девочек и плодов по
зволяет высказать предположение о большей выраженности процессов 
ремоделяции стромы в слизистой оболочке перешейка и надвлагалищной 
части шейки матки и о большей стабильности соединительнотканной 
стромы интраорганных сосудов матки и паравазальных зон, чем в других 
участков органа.
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