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Аннотация 

Хроническое воздействие угарного газа (СО) представляет серьезную 

медико-биологическую проблему, поскольку длительная гипоксия и 

развитие оксидативного стресса приводят к структурным и функциональным 

нарушениям различных органов. Наиболее чувствительными к недостатку 

кислорода являются почки и предстательная железа, в которых вследствие 

хронической интоксикации формируются выраженные морфологические 

изменения. Основными патогенетическими механизмами являются 

образование карбоксигемоглобина, нарушение тканевого дыхания, 

активация свободнорадикального окисления и повреждение клеточных 

мембран. В статье представлены современные сведения о механизмах 

развития оксидативного стресса и его морфологических проявлениях в 

почках и предстательной железе при хроническом воздействии угарного газа. 
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Введение 

Угарный газ является одним из наиболее распространённых 

токсических факторов окружающей среды. Источниками его образования 

являются автомобильный транспорт, отопительные системы, промышленные 

предприятия и бытовые приборы. В отличие от острого отравления, 

хроническое воздействие небольших концентраций СО длительное время 

может оставаться незамеченным, однако постепенно приводит к 

выраженным морфофункциональным нарушениям внутренних органов. 
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Основным механизмом токсического действия угарного газа является 

образование карбоксигемоглобина, обладающего высокой стабильностью и 

препятствующего транспорту кислорода к тканям. В результате развивается 

хроническая гипоксия, сопровождающаяся нарушением энергетического 

обмена, активацией процессов перекисного окисления липидов и 

повреждением клеточных структур. 

Особый интерес представляют изменения в почках и предстательной 

железе, поскольку эти органы отличаются высокой чувствительностью к 

нарушениям микроциркуляции и тканевого дыхания. Современные 

исследования свидетельствуют о том, что ведущую роль в развитии их 

структурных повреждений играет оксидативный стресс. 

Патогенетическая роль оксидативного стресса 

Оксидативный стресс представляет собой состояние, при котором 

образование активных форм кислорода значительно превышает возможности 

антиоксидантной системы организма. 

При хроническом воздействии угарного газа наблюдаются следующие 

патологические процессы: 

• повышение концентрации карбоксигемоглобина; 

• угнетение тканевого дыхания; 

• нарушение функции митохондрий; 

• усиление образования супероксидного аниона и гидроксильных 

радикалов; 

• активация перекисного окисления липидов; 

• снижение активности супероксиддисмутазы, каталазы и 

глутатионпероксидазы; 

• повреждение белков, липидов и ДНК клетки. 

Продолжительное существование данных процессов приводит к 

развитию дистрофии, апоптоза, некроза и последующего фиброза тканей. 

Морфологические изменения почек 

Почки относятся к числу наиболее чувствительных органов к гипоксии 
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благодаря высокой интенсивности обменных процессов и значительной 

потребности в кислороде. 

При хронической интоксикации угарным газом в почечной ткани 

выявляются следующие изменения: 

• расширение капилляров клубочков; 

• отёк сосудистого эндотелия; 

• утолщение базальной мембраны; 

• пролиферация мезангиальных клеток; 

• уменьшение площади функционирующих капилляров. 

В канальцевом аппарате наблюдаются: 

• зернистая и вакуольная дистрофия эпителия; 

• десквамация клеток; 

• расширение просвета канальцев; 

• очаговые некротические изменения. 

Интерстициальная ткань характеризуется: 

• выраженным отёком; 

• расширением сосудов микроциркуляторного русла; 

• лимфогистиоцитарной инфильтрацией; 

• накоплением коллагеновых волокон; 

• развитием интерстициального фиброза. 

На ультраструктурном уровне выявляются повреждение митохондрий, 

разрушение крист, расширение эндоплазматической сети и нарушение 

межклеточных контактов. 

Морфологические изменения предстательной железы 

Предстательная железа также отличается высокой чувствительностью к 

хронической гипоксии. 

Под действием оксидативного стресса развиваются: 

• дистрофия секреторного эпителия; 

• уменьшение высоты эпителиальных клеток; 

• снижение секреторной активности; 
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• расширение ацинусов; 

• сгущение простатического секрета. 

В строме железы отмечаются: 

• сосудистое полнокровие; 

• интерстициальный отёк; 

• разрастание соединительной ткани; 

• увеличение количества коллагеновых волокон; 

• признаки хронического воспаления. 

При длительном воздействии угарного газа возможно развитие атрофии 

отдельных ацинусов и формирование выраженных фиброзных изменений. 

Морфологические нарушения сопровождаются снижением 

функциональной активности предстательной железы и могут способствовать 

ухудшению репродуктивной функции. 

Сравнительная характеристика изменений 

Несмотря на общий механизм развития, морфологические изменения в 

почках и предстательной железе имеют определённые особенности. 

В почках ведущими являются сосудистые нарушения, повреждение 

нефронов и развитие интерстициального фиброза, что приводит к снижению 

фильтрационной функции. 

В предстательной железе преобладают дегенеративные изменения 

железистого эпителия, нарушение секреции и перестройка стромы. Таким 

образом, почки страдают преимущественно вследствие нарушения 

кровоснабжения и фильтрационной функции, тогда как предстательная 

железа — вследствие повреждения секреторного аппарата и 

соединительнотканной перестройки. 

Заключение 

Хроническое воздействие угарного газа сопровождается развитием 

выраженного оксидативного стресса, который является одним из ключевых 

механизмов поражения внутренних органов. Морфологические изменения 

почек характеризуются повреждением клубочкового и канальцевого 
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аппарата, нарушением микроциркуляции и развитием интерстициального 

фиброза. В предстательной железе преобладают дистрофические изменения 

секреторного эпителия, сосудистые нарушения и разрастание 

соединительной ткани. Своевременное выявление признаков оксидативного 

стресса и применение антиоксидантной терапии могут способствовать 

снижению степени морфологических повреждений и улучшению 

функционального состояния органов при хронической интоксикации 

угарным газом. 
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