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- в паратонзилярних тканинах виявляють-
ся атрофічно-склеротичні зміни. Строма втрачає 
еластичність і деформується за рахунок розрос-
тання сполучної тканини, у наслідок чого стра-
ждає евакуаторна функція лакун. Також спосте-
рігаються атрофічні зміни підлягаючих смугас-
тих м’язів;  

- в глибині лакун часто спостерігаються 
атрофічні зміни покривного епітелію та ділянки 
ерозування. Утворення із лакун замкнутих епі-
теліальних кіст; 

- епітеліальна вистілка інфільтрується за-
пальними клітинами, які беруть на себе 
бар’єрну функцію, але через свої активні фаго-
цитарно-метаболічні властивості сприяють по-
дальшому пошкодженню епітеліального пласта, 
та формуванню «патологічного кола». 

Визначено: патологічні зміни в мигдаликах 
відображають порушення гістологічної будови 
криптолімфона; відсутні класичні морфологічні 

аспекти хронічного запалення лімфаденоїдної 
тканини піднебінних мигдаликів, оскільки розви-
ваються атрофічно-гіперпластичні процеси; запа-
льні зміни призводять до розростання сполучної 
тканини в паренхімі та в паратонзилярних ткани-
нах, що призводить до втрати еластичності, ви-
никає патологічна ригідність мигдаликів, дефор-
мації крипт, потовщення передніх піднебінних 
дужок, у наслідок чого страждає евакуаторна 
функція лакун та виникає ригідність мигдаликів; 
внаслідок антигенного перенавантаження чи 
конкурентної дії антигенів в лімфаденоїдній тка-
нині виникає функціональна депресія, яка веде до 
погіршення функції мигдаликів, що клінічно 
проявляється збільшенням кількості гострих епі-
зодів захворювання (ангін). 

Тому своєчасне консервативне лікування 
рекурентного тонзиліту сприяє нормалізації 
морфологічної картини мигдаликів і відновлен-
ня їх функції. 
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Цитокины относятся к пептидам, влияю-
щим на межклеточные взаимодействия в про-
цессе формирования иммунной защиты, и по-
этому косвенно могут отражать вектор этой за-
щиты и определять степень и характер воспали-
тельных изменений. Нами было исследовано 
содержание антогонистических по направлен-
ности действия пар цитокинов: γ-интерферон / 
интерлейкин-4 (« проаллергический» цитокин) и 
провоспалительный интерлейкин-1β и противо-
воспалительный интерлейкин-10.  

Обследовано 30 больных склеромой, из 
которых у 7 был поставлен диагноз – атрофиче-
ская форма (АС), 14- рубцовая (РС) и у 9 боль-
ных-инфильтративная (ИС) форма склеромы. 10 
практически здоровых людей (группа К) анало-
гичного возраста ( 22-45 лет). Лиц мужского 
пола в группе АС было 4, в группе РС-6 и ИС-5, 
в группе К-5. Забор материала ( периферическая 
венозная кровь ) проводили стерильно в день 
поступления в клинику. В сыворотке крови 
больных и контрольных пациентов методом 
иммуноферментного анализа определяли со-

держание цитокинов – γ-интерферона, интер-
лейкинов 1β, 4 и 10, применяли ИФА-метод, 
анализатор Stat Fax 2100 – США, реактивы ООО 
Цитокин, РФ). Статистическая обработка по 
А.Н. Герасимову (2007) с применением непара-
метрического критерия «U». 

Было определено, что у больных склеро-
мой при всех формах достоверно повышено со-
держание γ-интерферона и интерлейкина-1β, т.е. 
цитокинов с выраженным провоспалительным 
действием. Наряду с этим при АС в крови боль-
ных повышается и содержание интерлейкина-4, 
а при ИС и противовоспалительного интерлей-
кина-10, что косвенно отражает клинические 
этапы в генезе склеромы. Полученные данные 
свидетельствуют о преобладании воспалитель-
ного вектора в течении склеромного процесса, 
что предполагает проведение интенсивной про-
тивовоспалительной терапии, эффективность 
которой может быть определена не только по 
клиническим признакам заболевания, но и по 
уровню про- и противовоспалительных цитоки-
нов. 
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