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Аннотация
Цель – определить возрастные морфологические особенности пере-
шейка маточных труб рожавших женщин пожилого и старческого 
возраста в сравнении с первым периодом зрелого возраста.
Материал и методы. На секционном материале выполнено морфо-
логическое исследование у 79 рожавших женщин, распределенных на 
три группы: в I группу включили 26 женщин первого периода зрелого 
возраста (от 22 до 35 лет), во II группу – 28 женщин пожилого возрас-
та (от 57 до 74 лет), в III группу – 25 женщин старческого возраста 
(от 75 до 88 лет). Использованы гистологический, микрометрический 
и статистический методы. Препараты окрашивали гематоксилином 
и эозином. Определяли толщину слизистой оболочки перешейка ма-
точных труб.
Результаты. Слизистая оболочка перешейка в пожилом и старческом 
возрасте характеризуется утолщенными складками, близко распо-
ложенными по отношению друг к другу, формирующими сужение 
просвета маточной трубы. Параметры толщины слизистой оболочки 
правой маточной трубы в области перешейка от первого периода зре-
лого возраста к пожилому возрасту уменьшается на 9,1%, левой – на 
9,2%. В возрастном промежутке от пожилого к старческому возрасту 
толщина слизистой оболочки правой маточной трубы уменьшается на 
4,7%, левой – на 4,5% (p<0,01). Наблюдается тенденция, заключаю-
щаяся в наличии асимметрии толщины слизистой оболочки в области 
перешейка с преобладанием параметров в правой маточной трубе во 
всех исследуемых возрастных группах (p>0,05).

Заключение. Результаты, полученные в ходе исследования, позволя-
ют расширить ранее имеющиеся сведения о возрастной перестройке 
органов репродуктивной системы женщины. Данные сведения могут 
послужить основой для различного рода исследований как в anti-age 
направлении, так и в ряде клинических специальностей. 
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Abstract
Aim – to determine the age-related morphological features of the isthmus 
of fallopian tubes of parous elderly and senile women in comparison with 
women in early adulthood.
Material and methods. For the morphological study, 79 parous women 
were divided into 3 groups: Group I included 26 women of early adulthood 
(aged from 22 to 35), Group II included 28 elderly women (aged from 
57 to 74), Group III included 25 senile women (aged from 75 to 88). The 
histological, micrometric and statistical methods were used in the study. 
The preparations were stained with hematoxylin and eosin. The thickness 
of the mucous membrane of the isthmus of fallopian tubes was measured.
Results. The mucous membrane of the isthmus in the old and senile age 
is characterized by thickened folds located close to each other, forming 
a narrowing of the uterine tube lumen. From the early adulthood to old 
age, the thickness of the uterine tube mucosa in the isthmus area was 
decreasing by 9.1% in the right tube and by 9.2% in the left tube. In the 

interval from the old age to senile age, the thickness of the right fallopian 
tube mucosa was decreasing by 4.7% and that of the left fallopian tube – by 
4.5% (p<0.01). There was a tendency for asymmetry in the thickness of 
the mucous membrane in the isthmus area with predominant parameters 
in the right fallopian tube in all age groups under the study (p>0.05).
Conclusion. The results obtained during the study allow us to expand the 
previously available information on the age-related restructuring of the 
female reproductive system organs. This information may provide the 
basis for various kinds of "anti-age" and clinical research. 
Keywords: mucosa, micrometry, isthmus.
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 ВВЕДЕНИЕ

Одно из перспективных направлений развития 
медико-биологических наук в настоящее вре-

мя – это изучение морфофункциональных измене-
ний организма человека с возрастом. Увеличение 
продолжительности жизни современного человека 
вызывает научный интерес прежде всего с целью кор-
рекции факторов, снижающих качество жизни [1–3]. 
Основной задачей современной медицины является 
удлинение продолжительности жизнедеятельности 
современного человека. Наряду с этим повышается 
и заинтересованность ученых как к изучению и про-
филактике возраст-ассоциированных заболеваний, 
так и к особенностям ведения пациентов старших 
возрастных групп [4–6]. В этой ситуации для врачей 
клинических специальностей востребовано четкое 
понимание возрастных особенностей организма для 
выявления в нем патологических изменений [7–8].

Согласно данным статистики, большую часть 
пожилого населения занимают женщины [9]. Ор-
ганы репродуктивной системы женщины на позд-
них этапах постнатального онтогенеза поддаются 
инволюционным изменениям. Отдельно следует 
отметить период постменопаузы, в котором жен-
ский организм претерпевает максимальную пере-
стройку на биохимическом и клеточном уровнях 
[10]. Одним из важнейших отделов репродуктивной 
системы женщины являются маточные трубы. Они 
обладают ключевой функциональной ролью, заклю-
чающейся в транспортировке в матку яйцеклетки 
для ее дальнейшего оплодотворения. Исследования 
показывают, что во всех отделах маточных труб про-
ходят циклические изменения в каждом возрастном 
периоде жизни женщины [11–13]. Медицинская 
сфера должна учитывать возрастные особенности 
женского организма, поскольку один из главных по-
казателей женского здоровья – это репродуктивный 
потенциал [13–14].

Понимание возрастных особенностей маточных 
труб, в том числе такого отдела, как перешеек, по-
зволяет дополнить ранее имеющиеся знания о репро-
дуктивной системе женского организма. Имеющаяся 
информация в научной литературе о микрометриче-
ских особенностях маточных труб выглядит мало-
информативной. Именно отсутствие этих исчерпы-
вающих сведений в научной литературе дало толчок 
к проведению нашего исследования.

 ЦЕЛЬ
Определить возрастные морфологические особен-

ности перешейка маточных труб рожавших женщин 

пожилого и старческого возраста в сравнении с пер-
вым периодом зрелого возраста.

 МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ
Проведен анализ результатов морфологического 

исследования маточных труб 79 рожавших женщин 
в возрасте от 22 до 88 лет, проведенного в период 
с 2017 по 2021 гг. в танатологическом отделении 
ГКУЗ особого типа Пермского края «Пермское кра-
евое бюро судебно-медицинской экспертизы» при 
соответствующем разрешении этического комитета 
Пермского государственного медицинского универ-
ситета им. академика Е. А. Вагнера (протокол №13 
от 21.12.2016). Комплексное морфологическое иссле-
дование проведено с применением гистологического, 
микрометрического и статистического методов. 

Критерии включения умерших женщин в иссле-
дование: смерть произошла по причине ранения или 
травмы, при этом не отмечено повреждений живота 
и таза; анамнестические данные умерших не содер-
жат патологии органов репродуктивной системы; с 
момента наступления смерти прошло не более 36 ча-
сов; тела умерших перед исследованием хранятся в 
одинаковых условиях, температура воздуха +2˚С; при 
секционном исследовании не выявлены макроскопи-
ческие признаки патологии органов репродуктивной 
системы.

Для проведения сравнительного анализа было 
сформировано три группы: в I группу включили 
26 женщин первого периода зрелого возраста (от 22 
до 35 лет включительно), во II группу – 28 женщин 
пожилого возраста (от 57 до 74 лет включительно), 
в III группу – 25 женщин старческого возраста (от 75 
до 88 лет включительно).

У умерших определяли длину и массу тела, затем 
рассчитывали индекс массы тела и измеряли разме-
ры таза. Выборку исследования составили женщины, 
длина тела которых равна 160–175 см, масса тела – 
55–75 кг, индекс массы тела – 20–25 кг/м2. При этом 
размеры таза были следующими: расстояние между 
передне-верхними остями подвздошных костей со-
ставляло 25–26 см; расстояние между максимально 
отдаленными точками гребней подвздошных костей 
достигало 28–29 см; расстояние между большими вер-
телами бедренных костей соответствовало 31–32 см. 

Для проведения гистологического исследования 
изъяты фрагменты маточных труб в месте перешейка 
на уровне перехода его в матку, которые фиксировали 
в течение 24 ч в забуференном по Лилли 10% рас-
творе формалина (рН − 7,2). Далее работали с ними 
по общепринятой методике. Гистологические срезы 
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изготавливали на ротационном микротоме и окраши-
вали гематоксилином и эозином.

Статистическую оценку полученных в ходе ис-
следования данных проводили, используя программу 
Microsoft Excel 2014. В каждом исследовании выпол-
нялось по три измерения. Результаты представили 
в виде средней арифметической (M), стандартной 
ошибки средней арифметической (m), максимального 
(Max) и минимального (Min) значения, среднего ква-
дратичного отклонения (σ), коэффициента вариации 
(Cv), медианы (Me). Достоверными считали отличия 
при p<0,05.

 РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ
При исследовании гистологических препаратов 

перешейка маточных труб определили, что его сли-
зистая оболочка образована однослойным столбча-
тым эпителием, а также собственной пластинкой, 
сформированной рыхлой соединительной тканью. 
Ею выполнены также и множественные продольные 
складки, характерные именно для маточных труб (ри-
сунок 1).

Выявлено, что эпителий маточных труб у женщин 
II и особенно III исследуемых групп выглядит более 
уплощенным. При этом складки слизистой оболоч-
ки более толстые, чем на препаратах маточных труб 

женщин I группы. Именно такая гистологическая 
картина ярко выражена в перешейке маточных труб 
женщин старческой возрастной группы. Кроме того, 
сами складки имеют близкое расположение по отно-
шению друг к другу и частично сливаются между со-
бой. Это является причиной неравномерного сужения 
просвета перешейка маточной трубы (рисунок 2).

Результаты микрометрического исследования сли-
зистой оболочки перешейка маточных труб у женщин 
разного возраста представлены в таблице 1.

Сравнительный анализ полученных данных вы-
явил меньшие параметры толщины слизистой обо-
лочки перешейка маточных труб у женщин пожилого 
возраста в сравнении с женщинами первого периода 
зрелого возраста (p<0,01). Аналогичную картину мы 
отмечаем у женщин старческого возраста в сравне-
нии с женщинами пожилого возраста (p<0,01). Так, 
толщина слизистой оболочки правой маточной трубы 
в области перешейка к пожилому возрасту уменьша-
ется на 9,1%, левой – на 9,2%. В возрастном проме-
жутке от пожилого к старческому возрасту толщина 
слизистой оболочки правой маточной трубы умень-
шается на 4,7%, левой – на 4,5% (таблица 1).

В ранее опубликованных работах, посвященных 
изучению возрастных изменений организма на мо-
лекулярно-генетическом уровне, исследователи сде-

лали вывод, что митохондрии, будучи 
органеллами клеток, являются одним из 
ключевых факторов, запускающих про-
цессы старения. Этот запуск обоснован 
выработкой митохондриальных актив-
ных форм кислорода с дальнейшим раз-
витием окислительного стресса. Помимо 
митохондрий продуцировать активные 
формы кислорода могут и такие важные 
органеллы, как эндоплазматический ре-
тикулум и пероксисома [15].

Исходя из полученных ранее научных 
данных, можно заключить, что постепен-
ное развитие дегенеративных процессов 

Рисунок 1. Фрагмент перешейка маточной трубы женщины в 
возрасте 25 лет. Окраска гематоксилином и эозином. ×10.
Figure 1. A fragment of the isthmus of the fallopian tube of a woman 
aged 25 years. Staining with hematoxylin and eosin.10x.

Рисунок 2. Фрагмент перешейка маточной трубы женщины в 
возрасте 86 лет. Окраска гематоксилином и эозином. ×10.
Figure 2. A fragment of the isthmus of the fallopian tube of a woman 
aged 86 years. Staining with hematoxylin and eosin.10x.

Возраст Маточная 
труба M±m Max Min σ Cv Me

Первый 
период 
зрелого 
возраста

Правая 84,9±0,52 90,0 81,0 2,67 0,08 85,0

Левая 84,1±0,52 89,0 80,0 2,66 0,08 84,0

Пожилой
Правая 77,2±0,53 82,0 73,0 2,83 0,10 77,0

Левая 76,3±0,52 81,0 72,0 2,77 0,10 76,0

Старческий
Правая 73,5±0,56 79,0 69,0 2,79 0,11 74,0

Левая 72,8±0,47 77,0 69,0 2,35 0,08 73,0

Таблица 1. Толщина слизистой оболочки перешейка маточных труб в первом 
периоде зрелого возраста, пожилом и старческом возрасте (мкм)
Table 1. Thickness of the mucous membrane of the isthmus of the fallopian tubes in 
the early adulthood, the elderly and senile age (microns)
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характерно для возрастной изменчивости. В то же 
время изменения, характерные для патологических 
процессов в организме, отличаются своей скачко- 
образностью. В приведенных исследованиях выявле-
но, что старение тканей организма характеризуется 
уменьшением количества качественно функциони-
рующих клеток [16–18]. 

Репродуктивный цикл женского организма непо-
средственно влияет на цитоархитектонику эпители-
альной ткани маточных труб. Снижение выработки 
эстрогена является причиной наступления периода 
менопаузы. Следовательно, наступление периода ме-
нопаузы приводит к морфологической перестройке 
тканей женского организма, вследствие чего он ста-
новится более уязвимым перед различными воздей-
ствиями, ведущими к нарушениям гомеостаза [19]. 
В более ранних исследованиях слизистой оболочки 
маточных труб женщин на уровне ампулы было вы-
явлено увеличение параметров ее толщины с воз-
растом, приводящее к утолщению складок и, как 
следствие, к уменьшению диаметра просвета трубы 
[20]. Аналогичная возрастная закономерность про-
слеживается и при изучении морфогенеза слизистой 
маточных труб в области перешейка, что говорит о 
системности процесса.

Нами выявлена тенденция, заключающаяся в нали-
чии асимметрии толщины слизистой оболочки в обла-
сти перешейка с преобладанием параметров в правой 
маточной трубе во всех исследуемых возрастных груп-
пах (p>0,05). В научной литературе эта тенденция объ-
ясняется функциональной особенностью внутренних 
органов, которая, как считают исследователи, является 

следствием внедрения асимметрии мозга в работу этих 
органов. Такая анатомическая асимметрия парных ор-
ганов истолковывается как разность проявления про-
цессов, которые протекают в их тканях на молекуляр-
но-клеточном уровне [21–23].

 ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Слизистая оболочка перешейка в пожилом и 

старческом возрасте характеризуется утолщенными 
складками, близко расположенными по отношению 
друг к другу, формирующими сужение просвета ма-
точной трубы.

Параметры толщины слизистой оболочки обеих 
маточных труб рожавших женщин в области пере-
шейка от первого периода зрелого возраста к пожи-
лому возрасту и от пожилого возраста к старческому 
возрасту статистически достоверно уменьшаются.

Наблюдается тенденция, заключающаяся в на-
личии асимметрии толщины слизистой оболочки в 
области перешейка с преобладанием параметров в 
правой маточной трубе во всех исследуемых возраст-
ных группах (p>0,05).

Результаты, полученные в ходе исследования, по-
зволяют расширить ранее имеющиеся сведения о 
возрастной перестройке органов репродуктивной 
системы женщины. Данные сведения могут послу-
жить основой для различного рода исследований как 
в anti-age направлении, так и в ряде клинических спе-
циальностей. 

Конфликт интересов: все авторы заявляют об 
отсутствии конфликта интересов, требующего 
раскрытия в данной статье.
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