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(57) Спосіб моделювання хронічного сальпінгіту,
який включає введення збудника разом з тальком
у придатки експериментальної тварини, який від-
різняється тим, що у придатки тварини вводять
культури золотистого стафілокока, скипидар та,
починаючи з 3-ої доби, проводять антибіотикоте-
рапію.

Корисна модель відноситься до медицини, а
саме до моделювання запального процесу у ма-
лому тазу у жінок.

Відомий спосіб моделювання хронічного запа-
льного процесу придатків матки матки [1] У якості
прототипу взято спосіб моделювання гострого са-
льпінгіту, який полягає в тому, що проводять ниж-
ню серединну лапоротомію, виводять придатки на
стерильну салфетку. У якості збудника використо-
вують стафілокок разом з тальком. Далі пошарово
ушивають операційну рану [2].

Недоліки відомого способу полягають в тому,
що:

- розвивається гострий процес;
-  модель віддалена,  від клінічної картини лю-

дини:
- не можливо провести дослідження ефектив-

ності лікування хронічного запального процесу;
- висока летальність експериментальних тва-

рин.
Покладено задачу створити спосіб моделю-

вання хронічного сальпінгіту який більш наближе-
ний по клінічному та морфологічному перебігу у
жінок.

Задача виконується таким чином; у способі
моделювання хронічного сальпінгіту у якості збуд-
ника використовують культуру золотистого стафі-
локока, а для хронізації застосовують скипидар.

Спосіб моделювання хронічного сальпінгіту
здійснюється наступним чином: наркотизовану
тварину фіксують на верстаті у положенні на спині.
Операційне поле вибривають, шкіру обробляють
спиртом та 5% йодною настойкою. Далі проводять

нижню серединну лапоротомію, рога матки з яйце-
провідом та яєчниками виводять та обкладають
стерильними серветками. Тонкою ін'єкційною гол-
кою проколюють яйцепровід та просувають голку
дистально. За допомогою інсулінового шприца
вводять 0,05мл денної культури золотистого ста-
філококу у який міститься 50млн мікробних тіл.
Після введення культури стафілокока у яйцепровід
через голку вводять 0,1мл скипидару. Аналогічну
маніпуляцію проводять на другому маточному ро-
зі, та пошарово ушивають рану. Антибіотико тера-
пію починають на 3-ю добу після операції. Модель
підтверджували мікро- та макроскопічними дослі-
дженнями.

При макроскопічному дослідженні рогів матки,
видалених на 14 добу після введення гною та ски-
пидару, визначають виражену повнокровність,
синюшність та тьмяність їх серозної оболонки
практично на всьому протязі. У прилежній (паро-
метралній) клітковині виявляють не великі вогни-
ща стеатонекрозу. На поперечному розрізі діаметр
рогів матки збільшений, стінка їх стовщена, набря-
кла, сірувато-жовтого кольору. просвіт не визна-
чають на суттєвому протязі.

При мікроскопічному дослідженні визначають
обширні вогнища деструкції стінці рогів матки зі
скоплінням у них ділянок тканинного детрина та
великої кількості, нейтрофільних поліморфнояде-
рних лейкоцитів (формування порожнин мікроабс-
ссів). По периферії таких ділянок, визначають ін-
тенсивне розростання грануляційної тканини,
представлений великою кількістю маленьких пов-
нокровних кровоносних судин та молодих сполуч-
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них клітин, а також незначна кількість вновство-
ренних колагенних волокон.

Запропонований спосіб надає таки переваги:
- можливість відтворити хронічний сальпінгіт;
-  модель є більш наближеною до клінічної та

морфологічної картини людини;
- надає можливість більш детально дослідити

патогенез та ефективність лікування хронічного
сальпінгіту;

- відсутність летальності у експериментальній
групі;

- можливість дослідити осідання стволових
клітин.
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