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I. КРОВЬ, ЕЁ СОСТАВ И ОСНОВНЫЕ ФУНКЦИИ 

 

В систему крови входят: кровь, циркулирующая по сосудам; органы в ко-

торых происходит образование клеток крови и их разрушение; регулирующий 

нейро-гуморальный аппарат. 

Кровь состоит из форменных элементов и жидкой части — плазмы. Фор-

менные элементы крови разделяются на 3 группы: эритроциты (красные кровя-

ные тельца), лейкоциты (белые кровяные тельца) и тромбоциты (кровяные 

бляшки). 

Количество форменных элементов более или менее постоянно у одного и 

того же вида животных, но может значительно изменяться при заболевании ор-

ганизма. Поэтому определение количества форменных элементов является 

важным диагностическим признаком при заболевании человека или животных. 

Количество тех или иных форменных элементов принято выражать со-

держанием их в 1 л крови. 

Нормой для человека является содержание 4,5-6 10
12

 л эритроцитов и 6-

810
6
 л лейкоцитов. У рыб количество форменных элементов различно для 

разных видов. Так, например, у ручьевой и радужной форели эритроцитов в 

среднем 1,1 10
12

 л, у карпа - 1,5, у щуки — 1,9 млн.; количество лейкоцитов у 

них соответственно равняется 25—35 10
6
л, 35-85 и 3710

6
 л. 

 

Морфология системы крови 

 

Кроветворение (гемопоэз) как процесс гистогенеза является ответной ре-

акцией ряда тканевых систем организма рыбы на изменение как внешних, так и 

внутренних факторов. Систематизация клеток крови и понимание гемопоэза 

возможны лишь на основе глубокого и всестороннего изучения морфологии 

системы крови. Исследование органов, участвующих в гемопоээе рыб, позво-

ляет установить качественный состав и структурные особенности клеток крови 

на разных этапах развития. Кроветворными органами рыб являются жаберный 

аппарат, кишечник, селезенка, почки и др. О характере и степени кроветворной 

активности жаберного аппарата и других органов свидетельствуют данные, 

представленные в табл.1. 

Рядом авторов [7] установлено, что жаберный аппарат у современных 

осетровых и костистых рыб, являясь пограничным органом, наряду с дыха-

тельной и другими функциями участвует и в кроветворении.  

Рассматривая жаберный аппарат как орган, участвующий в кроветворении, 

следует подчеркнуть, что из эпителия спинной части жаберных мешков разви-

вается еще один орган эндокринной системы рыб - вилочковая железа (зоб-

ная) - Glandula thymus. Она состоит из соединительнотканной стромы и лимфо-

цитов, заключенных в эпителиальную капсулу. Сверху железа прикрыта плот-
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ной соединительной тканью. У рыб тимус имеет различную форму и располо-

жение. Во время роста и развития железа сильно увеличивается, в неё врастают 

соединительная ткань, кровеносные сосуды, и она разделяется на две лопасти. 

К концу метаморфоза в ней можно различать корковый и мозговой слои. Лим-

фоциты сосредоточены в основном в мозговом слое. Позднее железа делится 

на части и обрастает жировой тканью. В настоящее время установлено, что 

кроме общеизвестных функций в вилочковой железе животных и человека об-

разуются Т-лимфоциты, составляющие основную массу иммунных клеток. 

Таблица 1  
Содержание форменных элементов в сосудистой крови и органах, иссле-

дованных на гемопоэз (в %) 

Клетки 

Ж
аб

ер
н

ы
й

 а
п

-

п
ар

ат
 

К
и

ш
еч

н
и

к
 

С
ер

д
ц

е 

П
о

ч
к
и

 

С
ел

ез
ен

к
а 

С
о

су
д

и
ст

ая
 

к
р

о
в
ь 

Л
и

м
ф

о
и

д
н

ы
й

 

о
р

га
н

 

Эритробласты 7,6  2,5 3,3 2,5 1,0 3,3 

П-эозинофилы 2,0 - - - 5,0 2,0 — 

Гемоцитобласты 1,0 - - 2,9 3,0 1.5 2.5 

Миелобласты 1,0 - - 2,0 2,0 1,0 - 

Промиелобласты 2,5 - 1.0 2,2 2,5 3.5 1,0 

Миелоциты 3,6 - 2,5 3,4 5,2 2,7 7,0 

Метамиелоциты 3,0 2,0 2,1 4,8 5,2 4,0 3.5 

Палочкоядерные гранулоциты 6,5 2,0 5,0 9,6 9,1 10,6 20,0 

Сегментоядерные гранулоциты 4,0 1,0 12,2 11,6 9,9 12,2 3,5 

Эозинофилы 3,5 1,0 8,0 6,6 15,2 1,8 18,2 

Лимфоциты 61,3 93,5 65,0 53,6 38,4 54,7 39,0 

Моноциты 4,0 0,5 1.7 - 2,0 5,0 2,0 

 

Другим органом кровообразования являются лимфатические фоллику-

лы. Они представляют собой очаговые образования кроветворной ткани, спо-

собной к постоянному продуцированию форменных элементов крови. В слизи-

стой кишечника исследуемых видов рыб подэпителиальные лимфатические 

участки являются своего рода резервуарами, за счет которых происходит по-

стоянное пополнение форменных элементов белой крови, преимущественно 

агранулоцитов, в том числе лимфоцитов, которые в основном расходуются при 

выполнении защитной и ферментативной функций. У рыб всякий пограничный 

орган, независимо от специальной функции, если судить по составу формен-

ных элементов крови, несёт и функцию защиты. Указания о том, что слизистая 

желудка у костно-хрящевых, двудышащих и поперечноротых приобретает ха-

рактер лимфоидной ткани, имеются у Е.К. Суворова [17], И.И Шмальгаузена 
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[23] и др. Данные Ивановой Н.Т. [8] указывают на наличие лимфоидных обра-

зований в слизистой пищеварительных органов не только осетровых, но и ко-

стистых рыб. 

Следующий кроветворный орган - селезенка. Кроветворная ткань в ней 

представлена парными телами овальной формы. Основу этих органов состав-

ляют ретикулярный синцитий и множество форменных элементов крови, в том 

числе молодых.  

Многие авторы [7,23] считают, что селезенка у рыб служит органом 

эритропоэза. Данные Н.Т.Ивановой [8] показывают, что кроме эритропоэза в 

селезенке рыб осуществляется и лимфогранулопоэз. 

По данным зарубежных и отечественных гематологов, одним из основ-

ных органов кроветворения у рыб являются почки. У многих рыб они пред-

ставлены двумя лентами, тянущимися вдоль позвоночника.У взрослых особей 

гистологическая структура почек включает ретикулярную ткань. Стенки моче-

выделительных канальцев построены из однослойного цилиндрического эпи-

телия. Мочевыделительные канальцы разделены прослойками ретикулярной 

ткани. В составе этой промежуточной массы содержатся кровеносные сосуды и 

форменные элементы крови всех категорий, на разных стадиях развития. 

Сердце, кроме функции центрального органа кровообращения, считается 

у рыб одним из очагов гемопоэза. У зародыша из ткани, отделившейся от 

спинного сомита, в первую очередь формируются сердце и кровеносные сосу-

ды, по которым первоначально течет бесцветная кровь, лишенная клеток [24]. 

Через некоторое время появляются форменные элементы крови. Источники 

развития форменных элементов крови и взаимоотношение клеток крови пока 

изучены слабо. Лишь общность происхождения всех форменных элементов 

крови из единого источника является общепризнанной.  

Основную массу сердца составляет миокард. Он состоит из продольных и 

радиально разветвленных мышечных поперечно-полосатых пучков [17]. Внут-

ренние полости желудочков и предсердий выстланы эндокардом, в состав ко-

торого входят тончайшие эластичные волокна и клетки однослойного плоского 

эпителия, составляющие основную массу внутренней выстилки сердца. По ма-

териалам А.А. Заварзина [7] и др., эпителиальный слой сердца и эндотелий со-

судов служит источником образования клеток крови в этой системе органов. 

Поверхностный слой - эпикард - состоит из соединительно-тканных эластиче-

ских волокон и клеток плоского эпителия.  

Кроме того, у рыб имеются специальные кроветворные (лимфоидные) 

органы в виде парных тел овальной формы. Основу этих органов составляют 

ретикулярный синцитий и множество форменных элементов крови, в том числе 

молодых. Относительная масса этих органов нередко больше относительной 

массы почек и селезенки, вместе взятых, что одновременно с подсчетами фор-

менных элементов крови всех категорий указывает на их мощность. Возникно-

вение этих специальных органов произошло, вероятнее всего, одновременно со 
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сменой первичных почек вторичными. Как показывает расположение лимфо-

идного органа, отщепление и метаморфоз предпочки произошли раньше, чем 

окончательно сформировалась черепная коробка. Поэтому эти кроветворные 

органы у хрящевых и костно-хрящевых рыб, оказались под крышкой черепа 

над продолговатым мозгом. 

Содержание форменных элементов крови в органах, исследованных на 

гемопоэз (жаберный аппарат, кишечник, сердце, почки, селезенка, лимфоид-

ный орган), в сосудистой крови и распределение по классам свидетельствуют о 

том, что наряду с основными функциями в них осуществляется нормальный 

процесс гемопоэза за счет кроветворной ткани, входящей в состав этих орга-

нов.  

Среди ученых, исследовавших кроветворение и органы кроветворения у 

рыб, нет единого мнения, какой орган считать основным в процессе кровеобра-

зования, а какой - второстепенным. Некоторые авторы отдают предпочтение 

почкам, некоторые селезенке. Ряд авторов [8,14] предполагает равноценную 

роль этих двух органов в процессе гемпоэза.  

У рыб преобладающей формой клеточных элементов всегда являются 

лимфоциты, нередко составляющие 90% и более. В период активного питания 

резко возрастает количество гранулоцитов.  

 

Гемопоэз и классификация форменных элементов крови рыб 

 

Понимание процессов развития клеточных структур системы крови явля-

ется той основой, без которой невозможно правильное представление о само-

поддержании клеточных структур в определенных соотношениях и на опреде-

ленном онтогенетически и филогенетически обусловленном уровне. 

Ранее существовало насколько различных теорий кроветворения (уни-

тарная, дуалистическая, триалистическая и полифилетическая). В настоящее 

время полное признание получила унитарная теория А.А. Максимова (1909), 

который на экспериментальном материале эмбрионального и постэмбриональ-

ного периодов кроветворения показал, что все кроветворные клетки развива-

ются из единого начала. Родоначальниками всех клеток, по его мнению, явля-

ются индифферентные мезенхимные клетки-лимфоциты. Экспериментальными 

и клиническими исследованиями медицинской гематологии в костном мозгу 

было установлено наличие самоподдерживающихся мультипотентных стволо-

вых единиц. Эти единицы являются подвижными, циркулируют с кровью и мо-

гут образовывать колонии. Многие представители морфофункционального 

направления в гематологии считают, что колониеобразующие клетки являются 

мелкими лимфоидно-ретикулярными клетками.  

В исследованиях Н.Т.Ивановой [8] построение классификации формен-

ных элементов крови различных эколого-биологических и систематических 

групп рыб осуществлено в соответствии с унитарной теорией, учтены опаль-
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ные характеристики, использованные в медицине для построения современных 

морфофункциональных клеток крови человека. Первый класс полипотентных 

стволовых, способных к самоподдержанию клеток крови рыб, морфологически 

не идентифицирован. Из ранних фаз развития в ретикулярной ткани органов, 

исследованных на гемопоэз, выявлены клетки, которые до последнего времени 

в медицине именовались как гемогистобласты и гемоцитобласты. Второй класс 

пролиферирующих клеток (митотический пул) представлен такими клетками, 

как миелобласты, промиелоциты, миелоциты, монобласты, проэритробласты. 

Третий класс созревающих клеток у рыб является самым многочисленным. Эти 

клетки утратили способность к пролиферации, но еще полностью не диффе-

ренцированы, к ним относятся метамиелоциты, нормобласты, лимфоциты. Чет-

вертый класс зрелых специфически функционирующих клеток содержит диф-

ференцированные элементы всех категорий красной и белой крови, способные 

к выполнению специальных функций.  

 

Гемогистобласт - тканевая клетка лимфоидно-ретикулярного ряда, об-

ладающая потенциальными кроветворными функциями. 

У рыб ретикулярный синцитий выявлен в системе почти всех органов, 

исследованных на кроветворную функцию (кроме печени). У человека эти 

структуры составляют основу костного мозга. В них различают два рода кле-

ток. Одни клетки находятся в составе ретикулярного синцития и обладают 

крупным нежносетчатым красно-фиолетовым ядром. Слабобазофильная цито-

плазма образует тончайшие отростки, связывающие эти клетки в единую син-

цитиальную структуру, в которой обособлены лишь околоядерные участки ци-

топлазмы. Другие клетки лежат свободно и не связаны между собой. Свободно 

лежащие гемогистобласты имеют крупное нежносетчатое красно-фиолетовое 

ядро. Слабобазофильная цитоплазма контурирована не резко. Форма клеток 

изменчива, что, по-видимому, связано с их функциональным состоянием. Суб-

микроскопические исследования показывают, что эргастоплазма и другие ор-

ганоиды развиваются слабо. Иногда базофилия усиливается за счет увеличения 

количества рибосом. По величине их разделяют на малые и большие ретику-

лярные клетки. Малые ретикулярные клетки по своей структуре напоминают 

лимфобласт. Большие ретикулярные клетки, или клетки Феррата, считаются 

типичными гемогистобластами, которые отдельные гематологи аналогизируют 

с макрофагами. 

Макрофаги. По данным И. Тодорова [19] и других, размеры этих клеток 

у человека достигают 20—40 мкм. Ядерный хроматин отличается своеобраз-

ным змеевидным переплетением с наличием 2-4 ядрышек. Слабобазофильная 

цитоплазма резких контуров не образует, но иногда содержит тонкую пы-

левидную зернистость. Впервые функции макрофагов были изучены И.И. Меч-

никовым. В 1882 г. он установил, что эти клетки отличаются активным фагоци-

тозом. Их цитоплазма часто содержит различные включения (белки, жиры, 

пигменты, бактерии, эритроциты, распавшиеся лейкоциты, паразиты и т. д.). 
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Вследствие накопления в них поглощенных веществ размер клетки может быть 

резко увеличен.  

Исследованиями Gottileb и Waldraan [28] отмечено участие макрофагов в 

процессах специфического иммунного механизма. Из данных Ellis [27] следует, 

что макрофаги в результате активного поглощения антигена могут предотвра-

щать иммунный паралич. Они участвуют в захвате и переносе антигена в про-

цессах, приводящих к образованию антител. Макрофаги способствуют факто-

рам, которые увеличивают активность лимфоцитов. Они взаимодействуют 

между Т-, Б-лимфоцитами и их подразделениями. Макрофаги подобно интер-

ферону усиливают действие вспомогательных защитных функций организма. 

Обладая хемотаксисом, макрофаг реагирует на вещества, выделяемые лимфо-

цитами.  

Плазматические клетки. Они также являются элементами ретикуляр-

ного ряда. По имеющимся данным, они стоят на втором месте после макро-

фагов (гемоцитобластов или клеток Ферpaгa). Красно-фиолетовое ядро этих 

структур имеет облаковидную, иногда колесовидную структуру [19]. Широкий 

слой цитоплазмы окрашивается в густой темно-синий цвет. Есть перинуклеар-

ное пространство. В цитоплазме чаще, чем в других клетках, содержатся ваку-

оли. Плазматические клетки качественно различны. Так, И. Тодоров [19] и дру-

гие отмечают, что эти клетки неодинаковы по происхождению и имеют раз-

личное клиническое значение. Что касается цитогенеза, то пока известны две 

четко выраженные стадии развития: плазмобласт и плазмоцит. В работе Ellis 

[27] отмечается, что плазматические клетки птиц и млекопитающих образуют-

ся из Б-лимфоцитов и участвуют в образовании гуморальных антител. По дан-

ным этого автора, функционально эти клетки характеризуются большим коли-

чеством иммуногемоглобина, который быстро синтезируется и выделяется. У 

рыб обнаружены крупные розоподобные клетки, внешне похожие на клетки 

плазмы млекопитающих. Предполагают, что такие клетки выделяют антитела. 

Однако, как указывает Ellis [27], розоподобные клетки рыб и клетки, содержа-

щие внутри цитоплазменный иммуногемоглобин, больше похожи на крупные 

лимфоциты, чем на клетки плазмы. Ellis [27] предполагает, что у рыб большая 

часть иммуноглобулина выделяется лимфоцитами, которые частично диффе-

ренцируются в клетки плазмы.  

Гемоцитобласт. Средние размеры этих клеток 8,24-11,76 нкм для осет-

ровых, для костистых - 7,98-13,45 мкм. Нежное красно-фиолетовое ядро гемо-

цитобласта занимает почти всю клетку. В ядре просматриваются 2 и более яд-

рышек. На долю резкобазофильной цитоплазмы приходится узкий ободок. Эн-

доплазматическая сеть и комплекс Гольджи развиты слабо. В цитоплазме мно-

го рибосом и полисом. Встречаются вакуоли с гранулярным содержанием. Яд-

ро очень крупное с одним или несколькими ядрышками.  
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Клеточные элементы зернистого ряда 

 

Клетки этого ряда представлены миелобластами, промиелоцитами, мие-

лоцитами, палочкоядерными и сегментоядерными гранулоцитами.  

Миелобласт. Это родоначальная клетка всех гранулоцитов. Средние 

размеры ее больше, чем у гемоцитобласта, и колеблются у осетровых от 12,40 

до 20,14 мкм, у костистых - соответственно от 11,31 до 19,82 мкм. Красно-

фиолетовое ядро пятнистой структуры занимает большую часть клетки. На до-

лю базофильного, как бы губчатого слоя цитоплазмы приходится незначитель-

ная часть. По данным современной медицины, субмикроскопическая структура 

миелобласта человека характеризуется обилием рибосом, что обусловливает 

резкую базофилию этой клетки. Отмечено много различной формы митохон-

дрий (круглые, овальные, удлиненные). Высокой степени развития достигает 

комплекс Голджи, представленный системой мелких пузырьков. В цитоплазме 

иногда содержится мелкая зернистость. Слаборазвитая эндоплазматическая 

сеть представлена укрупненными канальцами. Круглое ядро содержит 1-2 яд-

рышка. Нередко они примыкают к ядерной мембране. 

Промеиелоцит. Крупная клетка неправильной овальной формы, у осет-

ровых 10,86-16,85 мкм. Среди клеточных элементов крови рыб это самая круп-

ная клетка средним размером от 12,39 до 18,93 мкм. Красно-фиолетовое ядро 

более плотной структуры, чем у миелобласта. Хроматиновые нити образуют 

некоторые утолщения. В ядре располагаются от 2 до 4 ядрышек, которые на 

стадии зрелости становятся малозаметными. В это время в структуре ядра по-

являются рыхлые глыбки хроматина. Слабобазофильная, почти бесцветная ци-

топлазма на этой стадии содержит вполне различимую специфическую зерни-

стость. Количество свободных рибосом уменьшается. 

Миелоцит. Средние размеры этих клеток у костистых рыб - 11,25-15,26 

мкм. Таким образом, эта клетка уступает по своим размерам промиелоциту. 

Относительно крупное красно-фиолетовое ядро не содержит ядрышек и обла-

дает более плотной структурой, чем ядро клетки его предстадии. Ядерный 

хроматин имеет глыбчатое строение. Широкий слой цитоплазмы содержит 

нейтрофильную и эозинофильную зернистость у осетровых, нейтрофильную, 

эозинофильную, псевдоэозинофильную, псевдобазофильную, базофильную – у 

костистых рыб. 

Метамиелоцит. Обладает плотным, несколько вытянутым ядром, диа-

метр которого по всей длине ядра одинаков. Хроматин имеет пятнистую струк-

туру. В цитоплазме содержится ясно различимая специфическая зернистость. У 

осетровых отмечено два вида зернистости – нейтрофильная и эозинофильная.  

Палочкоядерный лейкоцит. Отличается от своей предстадии (метамие-

лоцита) тем, что красно-фиолетовое ядро подвергается изменениям: становится 

более плотным, и на нем у большинства видов рыб появляются сужения. У 

донской сельди, линя и некоторых других видов рыб такие изменения не 
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наблюдаются, и до стадии полного созревания клетки ядро остается округлым. 

Главными отличительными свойствами метамиелоцита от палочкоядерного 

лейкоцита являются ровный, гладкий контур и одинаковая толщина ядра. 

Сегментоядерный гранулоцит – конечная стадия клеток развития зер-

нистого ряда. Отличается яркой сегментацией ядра. В составе гранулоцитов 

можно выделить нейтрофилы, псевдоэозинофилы, псевдобазофилы. 

Нейтрофилы. Средние размеры конечных стадий развития у осетровых 

11,41 - 14,84 мкм, у костистых 10,48-15,20 мкм. Гранулы и цитоплазма этих 

клеток окрашиваются основными и кислыми красителями без преобладания 

какого-нибудь одного, поэтому цитоплазма зрелых нейтрофилов бесцветна или 

почти бесцветна. Гранулы видны лишь на живых клетках с применением мето-

да фазового контраста. У осетровых красно-фиолетовое ядро плотной структу-

ры, у ряда костистых (сома, рыбца и др.) обладает резкой рассечённостью, а у 

таких рыб, как сельдь, линь и другие, ядра нейтрофилов относительно округлы.  

Незрелые клетки содержат округлые гранулы (первичные). В зрелом гра-

нулоците гранулы в основном удлиненные (80%). Содержимое зерен однород-

но. Однако встречаются гранулы, внутри которых имеются плотные включе-

ния. Контуры зерен окаймлены однослойной мембраной. Первичные гранулы 

появляются уже в промиелоците, вторичные - в миелоцитах. По мере созрева-

ния клетки количество круглых гранул уменьшается, а продолговатых - увели-

чивается. Концентрация указанных структур происходит у аппарата Гольджи. 

В зрелой клетке образование зернистых культур не наблюдается.  

Биохимическими исследованиями установлено наличие в составе 

нейтрофильных гранулоцитов, белков с бактерицидными свойствами. Многие 

авторы [18, 20, 27] считает нейтрофилы основными фагоцитными клетками.  

Псевдоэозинофилы - другая категория амфофильных гранулоцитов кро-

ви рыб. Средние размеры этих клеток 10,94-12,49 мкм. Их гранулы окрашива-

ются основными и кислыми красителями с преобладанием ацидофилии. Такие 

клетки имеют розовую зернистость с фиолетовым оттенком и не могут быть 

отнесены к эозинофилам в классическом понимании. Они считаются промежу-

точной формой между нейтрофилами и эозинофилами [8]. Гранулы особенно 

хорошо видны при фазово-контрастной микроскопии. Красно-фиолетовые ядра 

этих клеток разделены не более чем на две доли. Цитоплазма конечных фаз 

развития почти нейтральна. Впервые они встречены у сазана, а позднее и у 

других карповых (рыбец).  

Псевдобазофилы. К третьей категории амфотерных клеточных структур 

крови рыб относятся зернистые лейкоциты, гранулы которых окрашиваются 

основными и кислыми красителями с преобладанием базофилии. Красно-

фиолетовое ядро плотной структуры, округлое у линя, у других рыб отличается 

слабой рассеченностью. Чаще ядро разделено на две доли, соединенные между 

собой протоплазматическими мостиками. Цитоплазма часто резко оксифильна, 

имеет фиолетовый оттенок. Такие структуры рассматриваются некоторыми ав-
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торами как псевдобазофилы [8]. Размеры этих клеток колеблются от 11,30 до 

14,49 мкм.  

 Эозинофилы Размеры их колеблются у осетровых от 11,4 до 15,54 мкм, у 

костистых они встречаются реже. Слабобазофильная цитоплазма зрелых кле-

ток заполнена крупной оранжево-красной зернистостью. Плотное красно-

фиолетовое ядро часто разделено на сегменты. Форма гранул округлая, оваль-

ная или сильно удлиненная. Форма кристаллов гранул прямоугольная, иногда 

трапециевидная. Некоторые гранулы заострены наподобие тонких игл [18]. 

Каждая гранула окружена плотной мембраной. Кристалловидная структура 

гранул непостоянна: периодически меняется в параллельном или концентриче-

ском расположении пластинчатых образований. Внутри гранулы имеется кри-

сталл, который по плотности превосходит ядро гранулы.  

Эозинофильные гранулоциты, не содержащие в своей зернистости соот-

ветствующих кристаллов, считаются незрелыми. Сведений о свойствах и функ-

циях этих клеток весьма мало. Однако наличие фагоцитоза отмечено рядом ав-

торов.  

Базофилы. Это самая малочисленная категория лейкоцитов. На полное 

отсутствие базофилов у многих исследованных рыб обращают внимание раз-

ные авторы. Возможно, это связано с низким содержанием базофилов в крови. 

У высших позвоночных и человека их число в крови также невелико. Основ-

ными отличительными чертами этих клеток служат крупные красно-

фиолетовые зерна, расположенные на слабо оксифильном фоне цитоплазмы.  

 

Клеточные элементы лимфоидного ряда 

 

Лимфобласт. Клетка с крупным нежно-сетчатым ядром красно-

фиолетового цвета. В ядре плохо просматривается ядрышко. Часто выражено 

перинуклеарное пространство. Узкий слой цитоплазмы обладает резкой базо-

филией. 

Субмикроскопические исследования этих клеток у человек показали, что 

в них находится много рибосом, митохондрий. Эндоплазматический ретикулум 

и комплекс Гольджи развиты слабо. В округлом ядре на фоне пятнисто распо-

ложенного хроматина отмечено одно ядрышко. 

Пролимфоциты. Последующая стадия развития клеток этого ряда. От 

своей предстадии - лимфобласта - отличается сглаженностью тонкопетлистой 

структуры хроматина. Иногда наблюдаются остатки ядрышек. От своей после-

дующей стадии - лимфоцита - отличается заметно более нежным ядром. По 

данным современной гематологии, наличие пролимфоцитов свидетельствует о 

воспалительных процессах в лимфатических узлах. Цитоплазма отличается рез-

кой базофилией.  

Лимфоциты. Средние размеры этих клеток для осетровых колеблются 

от 7,10 до 9,70 мкм, для костистых - соответственно от 4,80 до 8,60 мкм. Плот-
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ное красно-фиолетовое, часто децентрированное ядро имеет разнообразную 

форму - от округлой до почковидной и дольчатой. Хроматин в нем образует 

постепенные переходы от более плотных к менее плотным участкам, и, наобо-

рот, на окрашенных препаратах образуется облаковидная структура, свой-

ственная зрелым формам этих клеток. Узкий слой резкобазофильной цито-

плазмы не всегда образует сплошное обрамление вокруг ядра. Иногда имеются 

выпуклости наподобие псевдоподий, они придают клетке амебоидную форму. 

Такая форма связана с особо высокой подвижностью и функциональной дея-

тельностью такого вида клеток. Субмикроскопическая структура лимфоцитов 

человека и животных показывает, что крупное ядро занимает основную часть 

клетки. Хроматин ядра образует неравномерные скопления. Единственное яд-

рышко ограничительной мембраны не содержит. В цитоплазме находятся сво-

боднолежащие рибосомы. Различной формы митохондрии или разбросаны по 

всей цитоплазме, или собраны в углублении ядра, если оно почковидное. Ино-

гда в цитоплазме располагаются своеобразные вакуоли сложного строения [18]. 

Они же являются специфическими для лимфоцитов, но в них встречаются 

наиболее часто. Цитоплазма содержит небольшое количество гранул с ос-

миефильной внутренней субстанцией. 

Лимфоциты позвоночных представляют собой далеко не однородную 

группу клеточных элементов. Они состоят из Т-, Б-лимфоцитов и др. Уста-

новлено, что одна из этих групп - Т-лимфоциты - сосредоточена в тимусе (от-

сюда их называют Т-лимфоцитами). Они составляют 80% всех имеющихся в 

организме лимфоцитов. Остальные 20% относятся к Б-лимфоцигам [8]. Назва-

ние Б-лимфоциты происходит от Бурса Фабрициус (Фабрициева сумка - лим-

фоидный орган птиц, в котором концентрируются и размножаются Б-

лимфоциты).  

При исследовании эндокринной системы рыб на концентрацию лимфо-

цитов (сезонные, возрастные и другие изменения) в тимусе обратил внимание 

Е.К. Суворов [17]. 

Впервые образование лимфоцитов в зобной железе описано Маурером 

(1886), а сама железа, по его мнению, является единственным источником об-

разования лимфоцитов. Deansley [26] и другие авторы считают, что у рыб ро-

доначальные клетки поступают в тимус и там развиваются до Т-лимфоцитов. 

После опытов с лягушками Turреn с соавторами [29] сделали заключение о том, 

что у низших позвоночных тимус является единственным источником образо-

вания Т- и Б-лимфоцитов. По данным Ellis [27], у костистых рыб разделения на 

Т- и Б-лимфоциты не установлено.  

Согласно исследованиям ученых лаборатории иммунологии Института 

биофизики Министерства здравоохранения СССР, роль Б-лимфоцитов сводит-

ся к выработке антител, нейтрализации чужеродных белков и микробных ядов. 

Однако Б-лимфоциты успешно выполняют свою функцию только в присут-

ствии Т-лимфоцитов. Обладая высокой подвижностью, Т-лимфоциты прони-

кают во все уголки тела, распознают чужеродные клетки и обезвреживают их 
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путем мобилизации всех резервов. Т-лимфоциты как бы побуждают клетки бе-

лой крови различных категорий и стадий развития усилить свои исторически 

сложившиеся функции. Стволовые клетки, например, обладая способностью к 

миграции, перемещаются в кровь или те органы кроветворения, где в них есть 

необходимость. При этом темп миграции, поселение с последующим размно-

жением стволовых клеток зависит от интенсивности развития чужеродных 

белков. Параллельно с этим надо отметить, что у Т-дефицитных особей этого 

не происходит. У них развивается дисгармония и прежде всего нарушается 

нормальное, исторически сложившееся соотношение клеточных элементов 

крови (60% эритроитных структур, 30% лейкоцидных и 5% тромбоцитоидных).  

Таким образом, лимфоциты крови и лимфоидных органов являются той 

иммунной системой, которая ограждает организм от чужеродных влияний и 

сохраняет его генетическое постоянство.  

 

Клеточные элементы моноцитоидного ряда 

 

Монобласт. Наиболее ранним предшественником моноцита является 

монобласт. Клетка содержит крупное, чаще всего неправильной формы (подко-

вообразной, бобовидной) красно-фиолетовое ядро. Широкий слой цитоплазмы 

имеет слабобазофильную окраску. 

Промоноцит. Является ближайшей предстадией моноцита. Красно-

фиолетовое ядро этой клетки обладает рыхлой облаковидной структурой с 

остатками ядрышек. Слабобазофильная цитоплазма имеет дымчатый оттенок.  

Моноцит. Представляет собой клетку, средние размеры которой колеб-

лются у осетровых от 12,78 до 16,58 мкм, у костистых от 11,15 до 15,25 мкм. 

Относительно крупное, часто неправильной формы красно-фиолетовое ядро 

обеднено хроматином. Цитоплазма окрашена в дымчатый цвет.  

 

Клеточные элементы эритроидного ряда 

 

Эритробласт. В числе других клеток эритробласт является последующей 

стадией развития после лимфоидно-ретикулярных элементов. Средние размеры 

этой клетки у осетровых колеблются от 9,36 до 13,52 мкм, у костистых - от 9,68 

до 12,93 мкм. Крупное, резко очерченное красно-фиолетовое ядро расположено 

в центре клетке. Ядерный хроматин распределяется относительно тонким сло-

ем, образуя характерное для ядер этого типа равномерное сплетение. В ядре 

содержится 2-4 ядрышка. Узкий слой резкобазофильной цитоплазмы образует 

выпуклости. В пределах одной клетки базофилия распределяется неравномер-

но: усиливается от центра к периферии. По мере уменьшения и уплотнения яд-

ра базофилия цитоплазмы клеток этого ряда теряется, клетка переходит в по-

следующую стадию - пронормобласт, а затем в нормобласт (базофильный, по-

лихроматофильный, оксифильный) и в эритроциты.  



 16 

Базофильный нормобласт. Производное пронормобласта. Это различ-

ные по величине клетки. Центрально-расположенное, несколько более плотное, 

чем у пронормобласта, красно-фиолетовое ядро обладает резкой очерченно-

стью. Узкий слой цитоплазмы постепенно теряет базофилию.  

Полихроматофильный. Хроматин резко очерченного ядра расположен 

радиально. Заметно выражено перинуклеарное пространство. Относительно 

широкий слой цитоплазмы окрашивается в грязно-розовый цвет.  

Оксифильный нормобласт. Красно-фиолетовое округлое ядро плотной 

структуры. Широкий слой цитоплазмы обладает оконофилией.  

Эритроцит. Клетка с плотным, вытянутым по ее длине красно-фио-

летовым ядром и широким слоем оранжево-красной цитоплазмы. Поперечный 

диаметр этой клетки для осетровых колеблется от 9,84 до 14,00 мкм, продоль-

ный - соответственно от 10,16 до 16,75 мкм. У костистых рыб продольный 

диаметр этой клетки равен 9,90-18,32 мкм, поперечный 5,28-11,05 мкм. В ядрах 

эритроцитов особое распределение хроматина - в виде больших скоплений 

глыбок. Ядрышки не ограничены мембраной, эндоплазматическая сеть развита 

крайне слабо. В цитоплазме содержатся митохондрии, комплекс Гольджи, по-

лисомы и другие структуры. Нормобласты характеризуются слабым развитием 

структур эндоплазматической сети. Число митохондрии, комплекса Гольджи и 

рибосом по мере дифференцировки клеток уменьшается. Ядра становятся все 

плотнее и меньше.  

Эритроциты крови человека и рыб являются переносчиками кислорода. 

Однако в последнее время установлено, что они выполняют более сложные и 

разнообразные функции. Так, оболочка эритроцита, являясь динамическим об-

разованием, избирательно проницаема для различных газов и других веществ, 

тогда как строма эритроцита, в состав которой входит гемоглобин, играет 

большую роль в антигенных свойствах и групповой принадлежности крови. 

Материалы медицинской гематологии свидетельствуют о том, что помимо ды-

хательной функции эритроциты участвуют в регуляции кислотно-щелочного 

равновесия организма, адсорбции токсинов, а также в ряде ферментативных 

процессов. Процессы созревания эритроцитов находятся под сложным влияни-

ем гуморальных и нервных факторов. Ведущее значение имеет гуморальный 

фактор, связанный с насыщением крови кислородом. Установлено, что кисло-

родное голодание приводит к активности эритропоэза, тогда как избыток кис-

лорода снижает эритропоэз. Постоянство эритроцитов в крови, регулируется 

вегетативной нервной системой.  

 

Клеточные элементы тромбоцитоидного ряда 

 

Молодые формы этого ряда у рыб изучены слабо. Тромбоциты рыб име-

ют круглую веретеновидную, амебоидную, удлиненную и другие формы. Ци-

топлазма по Романовскому-Гимза окрашивается в грязно-розовый тон. Плотное 
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ядро окрашено в густой красно-фиолетовый, почти в черный цвет. Известно, 

что тромбоциты легко утрачивают цитоплазму. Поэтому клетки типа голоядер-

ных скорее могут оказаться тромбоцитами, а не лимфоцитами, что следует 

учитывать. 

Многие авторы отмечают многообразие форм и трудности отличий тром-

боцитов от лимфоцитов. Особенно много внимания в литературе уделено во-

просу происхождения тромбоцитов. Предшественником тромбоцитов считает-

ся малый лимфоцит, что в свете общепризнанной, унитарной теории кроветво-

рения выглядит вполне вероятным. Развитие тромбоцитов проходит в селезен-

ке, основной функцией этих клеток является свертывание крови. Основной 

функцией тромбоцитов считается свертывание крови. 

 

Морфология клеток крови карпа Cyprinus carpio (L.) 

в норме и при заболеваниях 

 

Успешное развитие рыбоводства у нас в стране связано с выращиванием 

традиционного объекта разведения - карпа, который подвержен многим ин-

фекционным, инвазионным и незаразным болезням. Поэтому при оценке фи-

зиологического состояния рыбы и диагностике заболеваний необходимо знать 

картину в норме и при заболеваниях. 
 

 

 

Состав и морфология клеток крови у здорового карпа 

 

После перехода личинок на активное питание у карпа отличают различ-

ные стадии созревания вторичных эритроцитов [8]. Наличие миелобластов, 

промиелоцитов, монобластов, а также нейтрофильных и эозинофильных мие-

лоцитов свидетельствует о том, что кроветворные органы начали функциони-

ровать. У 20-дневных личинок встречается большое число эозинофилов и лим-

фоцитов. Кроме того, в небольшом количестве присутствуют промиелоциты, а 

также псевдоэозинофильные в нейтрофильные миелоциты.  

Лейкоцитарная формула карпов стабилизируется уже на первом году 

жизни. Впервые её удается просчитать у 30-дневных мальков. У них в крови 

встречаются все группы лейкоцитов. Из гранулоцитов наиболее многочислен-

ны нейтрофилы (14,8 ± 1,8%) и псевдобазофилы (6,1 ± 1,8%), из агранулоцитов 

- лимфоциты (63,3 ± 3,3%) и моноциты (5,1 ± 1,6%). Активность лейкопоэза за-

висит от активности рыбы, а, следовательно, и от температуры воды. Поэтому 

летом лейкоцитарная формула сеголетков карпа представлена всеми группам 

клеток белой крови [5]. Наиболее многочисленны лимфоциты, отчего кровь 

носит лимфоидный характер. Из гранулоцитов больший процент приходится 

на нейтрофилы и псевдоэозинофилы. К осени число гранулоцитов снижается, а 
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моноцитов возрастает; кровь зимующего сеголетка представлена тремя груп-

пами лейкоцитов: нейтрофилами, моноцитами и лимфоцитами (табл. 2) [21]. 

Лейкоцитарная формула у двухлетков отличается от таковой у сеголетков от-

сутствием в летний период бластных форм и увеличением процента грануло-

цитов и моноцитов [5].  

В крови алтайского зеркального карпа количественные показатели эрит-

роцитов колебались в пределах от 1,1 до 2,67 х10
12

/л, а гемоглобина 74,0 – 

118,6 г/л. Следует предположить, что некоторое увеличение содержания эрит-

роцитов в крови алтайского зеркального карпа связано с его адаптированно-

стью к более низким температурам Западной Сибири [15]. 

Общее количество лейкоцитов в крови алтайского зеркального карпа 

седьмого поколения селекции достигает 27,0 х 10
9
/л. В крови двухлетков 

наиболее многочисленны лимфоциты (74,03%). Лейкоцитарная формула у 

двухлетков алтайского карпа в осенний период характеризуется наличием 

бластных форм – миелоцитов, палочкоядерных и сегментоядерных нейтрофи-

лов, агранулоцитов – моноцитов и лимфоцитов. Количество миелоцитов коле-

балось от 3 до 10%, палочкоядерных - от 2,02 до 7, сегментоядерных - от 5 до 

15,4, агранулоцитов: моноцитов – от 0,7 до 4,85, лимфоцитов от 42,7 до 

84,15%. 
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Таблица 2  
Лейкоцитарная формула сеголетков и двухлетков карпа в норме, % 
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0+  Июль  0,3  1,2  3,0  1,0  1,0  0,5  0,5  3,0  12,5  1,3  3,0  85,1  

0+  Ав-

густ 

0,54  0,0  0,08  0,46  0,37  0,38  0,25  1,46  4,2  3,4  4,1  84,5  

0+   Сен-

тябрь  

0,0  

 

0,0  

 

0,0  

 

1,1  

 

0,2  

 

1,4  

 

1,3  

 

4,0  

 

0,0  

 

1,2  

 

8,7  
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0,42  

 

0,41  
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1,0  

 

1,0  

 

0,0  

 

4,0  

 

6,0  

 

0,0  

 

0,0  

 

15,

0  

 

78,8  

 

0+ Март  0,0  0,0  1,0  1,0  1,0  2,0  1,0  5,0  0,0  2,0  2,0  89,0  

1+  Июнь  0,0  0,0  0,0  1,5  1,2  2,0  1,5  6,3  3,6  6,2  4,0  80,5  

1+ Июль  0,0*  0,0*  0,0*  3,3  4,3*  5,1*  1,5  14,5

* 

4,9*  1,3  2,7  76,7  

1+ Ав-

густ 

0,0* 0,0* 0,0* 1,2 2,9* 2,3* 2,3*  7,7* 3,6 9,2* 9,6

* 

70,2 

*Показатель достоверно различается с таковым у сеголетков. 

 

Морфологическая характеристика клеток  

белой крови карпа 

После того как кроветворные органы карпа начинают функционировать, 

морфология различных групп лейкоцитов остается неизменной и не зависит от 

возраста рыбы [5]. В крови карпа различают 7 групп лейкоцитов на различных 

стадиях цитогенеза: 5 групп гранулоцитов (клетки миелоидного ряда) - 

нейтрофилы, эозинофилы, псевдоэозинофилы, базофилы, псевдобазофилы и 2 

группы агранулоцитов - моноциты и лимфоциты. Кроме того, в крови встреча-

ются бластные формы: гемоцитобласт, миелобласт, промиелоцит Нейтрофилы 
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карпа в своем цитогенезе проходят 4 стадии: миелоцита, метамиелоцита, па-

лочкоядерную и сегментоядерную формы, которые также дифференциально 

учитываются. Таким образом, в крови карпа насчитывается 13 форм лейкоци-

тов. 

 

Гемоцитобласты. Нежное красно-фиолетовое ядро занимает почти всю 

клетку. В ядре просматриваются ядрышки. На долю нежно-голубой цитоплаз-

мы приходится незначительная часть. Скопление этих клеток отмечали в оча-

гах гемопоээа. Слабобазофильная цитоплазма миелобластов окружает нежно-

сетчатое ядро более широким слоем, чем у предыдущей стадии. Клетка круп-

ная. В ядре имеются ядрышки. В периферической крови эти клетки очень ред-

ки.  

Промиелоциты - клетки овальной формы, значительно больших разме-

ров, чем предыдущие стадии. Эксцентрично расположенное нежное красно-

фиолетовое ядер содержит ядрышки. У более поздних стадий в цитоплазме 

видна специфическая зернистость. 

Нейтрофильные гранулоциты. Содержат в цитоплазме мелкую, почти 

бесцветную специфическую зернистость. В цитогенезе они проводят 4 различ-

ные стадии. Эти стадии различаются между собой по структуре и форме ядра. 

У миелоцитов оно относительно круглое, рыхлое, красно-фиолетового цвета. У 

метамиелоцита оно более плотное, эксцентрично расположенное, овальное или 

слегка вытянутое. Палочкоядерные формы имеют красно-фиолетовое продол-

говатое, часто почкообразное ядро. У сегментоядерных форм оно рассечено, 

как правило, на две доли. 

Эозинофильные гранулоциты. Представляют собой округлые клетки с 

плотным овальным или округлым ядром. Цитоплазма заполнена лежащими 

гранулами с абсолютной ацидофилией. В цитоплазме псевдоэозинофилов 

находятся мелкие игольчатые гранулы малинового цвета. Ядро округлое. В ци-

топлазме базофилов в небольшом количестве содержатся крупные равномер-

ные гранулы красно-фиолетового цвета. Ядро округлой или овальной формы 

красно-фиолетового цвета.  

Псевдобазофилы по форме ядра и клетки близки к эозинофилам, но рез-

ко отличаются от зернистости. Вся цитоплазма псевдобазофилов заполнена 

разнородной красно-фиолетовой зернистостью. Из незернистых лейкоцитов 

преобладают лимфоциты, имеющие различную форму клетки - округлую, 

овальную или вытянутую. Резкобазофильная цитоплазма узким кольцом окру-

жает плотное красно-фиолетовое ядро. Цитоплазма может быть едва заметной, 

тогда клетки кажутся как бы безъядерными.  

Моноциты имеют эксцентрично расположенное, красно-фиолетовое яд-

ро округлой, вытянутой или лопастной формы с характерным рисунком. Гомо-

генная цитоплазма серовато-голубоватого цвета.  
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Патологические структурные изменения  

в клетках крови 

При заболеваниях происходят некоторые изменения в картине крови. 

Наиболее характерные из них показаны в табл. 3, 4. 

Таблица 3  
Показатели красной крови карпа при различных заболеваниях 
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Бранхиомикоз         

начало 1+ 48 0,337 20 40 5,4 1,2 170 

конец 1+ 40 0,333 23 57,1 4,2 0,7 71 

Дактилогироз 1+ 55 0,32 24 19 - 1,4 49 

Здорова [11] 1+ 96 0,40 44 53,3 4,0 1,8-2,3 25-80 

Ихтофтириоз 0+ 34 0,112 16 40,7 4,5 0,75 86 

Здорова [11] 0+ 80-125 0,40 44 57 4,0 1,4-1,8 50 

Таблица 4  
Изменение лейкоцитарной формулы карпа при 

различных заболеваниях, % 
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Бранхиомикоз           

начало 1+ 0,8 0,8 2,0 0,0* , 3,6* 3,6 1,4 10,5 82,0 

конец 1+ 1,6 5,5 5,8 1,0 13,9 2,5 2,3 5,5* 74,7 

ВПП 1+ 0,5 0,07* 1,8* 1,6 4,6* 0,5* 4,4 8,2* 84,3 

 0+ 2,6* 4,5* 5,9* 3,8 16,8* 6,5 4,7 3,1 77,1* 

Дактилогироз 1+ 1,2 2,4 1,1 0,5 5,2 17,1* 0* 8,4 70,9 

ГПБ 1+ 1,0* 1,8 1,6* 1,45 5,8* 3,9* 1,0 2,5 83,6 

Хилодонеллез           

зимний 0+ 2,4* 0,40 0,40* 0,47* 3,5 3,97  2,3 83,3 

летний 0+ 18,8* 14,5* 6,7* 6,7* 54,2* 5,1  6,3 29,6* 

Ихтиофтириоз 0+ 4,3 7,9* 8,6* 1,6 22,4* 12,0* 2,5 10,6 53,6* 

Кавиоз 0+ 0,5 0,44 0,83 1,22 3,04 2,44* 1,89

* 

8,89 83,87 

* Показатель достоверно различается с таковым у здоровой рыбы. 
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 При различных патологических состояниях в крови можно встретить 

морфологически измененные клеточные элементы (как эритроциты, так и лей-

коциты).  

Гиперсегментация ядра. Ядро разделяется на несколько соединенных 

между собой сегментов.  

Хроматинолиз. Возникает при распаде хроматина: он теряет свою нор-

мальную структуру, растворяется. Ядро окрашивается в светлый цвет, контуры 

его сохраняются.  

Кариолиз. Растворение лишь части ядра с сохранением его нормальной 

структуры. В местах растворения ядро теряет способность окрашиваться. Кон-

туры его нечеткие, размытые  

Пикноз. Уплотнение хроматина ядра. Ядро при этом становится темным, 

бесструктурным. Процесс пикнотизации распространяется либо на все ядро, 

либо на отдельные его участки.  

Кариорексис. Распад ядра на отдельные части обычно сочетается с пик-

нозом. При этом образуются не связанные между собой округлые, бесструк-

турные темно-вишневые образования.  

Цитолиз (или лизис). Распад клетки. Цитоплазма может отсутствовать. 

Ядро теряет свою обычную структуру, контуры его расплывчатые.  

Вакуолизация. Встречается как в ядре, так и в цитоплазме. Объясняется 

расстройством внутри клеточного обмена. Наличие ее в ядре указывает на тя-

жесть патологического процесса. Вакуолизация может сочетаться с другими 

структурными изменениям клеток.  

Изменение зернистости у гранулоцитов. Возникает при различных за-

болеваниях. При этом могут меняться форма, размер и цвет гранул .  

 

Сапролегниоз икры карпа 

 

Сапролегниоз - грибковое заболевание, которое вызывается Saprolegnia 

parasitica , S. monoica и др. Анализ морфологической картины крови эмбрионов 

(на стадии пигментации вдоль спины), развивающихся в пораженных и здоро-

вых икринках, показал наличие в ней проэритробластов, первичных эритробла-

стов и нормобластов, гемоцитобластов, миелобластов, промиелоцитов и лим-

фоидных элементов [5]. Замечено, что в крови эмбрионов, развивающихся в 

пораженных икринках, миелоидные клеточные структуры встречаются в еди-

ничных экземплярах, тогда как в крови они довольно часты, что свидетель-

ствует о задержке развития. В крови таких эмбрионов имеются бластные клет-

ки на стадии митотического деления. Отмечена вакуолизация ядра. 

 

Бранхиомикоз двухлетков карпа 
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 Бранхиомикоз у карпов протекает довольно быстро. При этом первые дни 

болезни проходят бессимптомно, однако клетки Branchyomyces sangmms мож-

но увидеть под микроскопом. Затем появляются характерные клинические при-

знаки заболевания, и наступает гибель рыбы. 

 Гематологические показатели при бранхиомикозе изучали многие авторы 

[2; 12; 6]. Исследование красной крови больных рыб показало, что в начале за-

болевания происходит снижение числа эритроцитов, гемоглобина, гематокри-

та. Количество общего белка в плазме СОЭ, наоборот, возрастает. Резко увели-

чивается общее число лейкоцитов. В лейкоцитарной формуле отмечено умень-

шение числа нейтрофилов и увеличение числа моноцитов. При усилении забо-

левания происходит дальнейшее снижение показателей красной крови, что 

приводит к ярко выраженной анемии. Нарушена проницаемость оболочки 

эритроцитов. На мазках видно, как под действием фиксаторов и красителей ге-

моглобин диффундирует из клеток и концентрируется вокруг них. В то же вре-

мя общее число лейкоцитов и лейкоцитарная формула находятся в пределах 

нормы, хотя морфология лейкоцитов изменена. Так, цитоплазма нейтрофилов 

часто вакуолизирована, а у базофилов и отдельных нейтрофилов имеются ци-

топлазматические выросты типа псевдоподий. В крови гибнущей от бранхио-

микоза рыбы идут необратимые процессы изменения клеточных структур.  

У эритроцитов, лимфоцитов и иейтрофилов отмечен отек ядра. Ядерная 

оболочка разрывается, и содержимое ядра располагается в цитоплазме.  

Лейкоцитарный профиль показывает, что в начале заболевания лейкоци-

тоз вызван увеличением в крови лимфоцитов и моноцитов. У рыб с яркой кли-

никой болезни число лимфоцитов снижается до нормы, а моноцитов в крови 

еще несколько больше, чем у здоровых рыб. Очевидно, причиной столь резкого 

и быстрого снижения числа лейкоцитов могут быть те дегенеративные процес-

сы, которые возникают в лейкоцитах под действием инфекции.  

 

Воспаление плавательного пузыря (ВПП) 

 

Воспалению плавательного пузыря (ВПП) подвержены карпы всех воз-

растных групп. Оно протекает в острой, хронической и бессимптомной фор-

мах. Гематологические показатели при, ВПП изучали ряд авторов [13, 27, 24]. 

В лейкоцитарной формуле сеголетков при острой форме ВПП отмечается уве-

личение числа нейтрофилов и базофилов за счет снижения лимфоцитов и ис-

чезновения бластных форм. Бессимптомное и хроническое течение болезни 

вызывают аналогичные изменения в лейкоцитарной формуле, однако про-

центное значение показателей несколько ниже. У двухлетков карпа, больных 

острой формой ВПП, гематокритная величина составила 0,27 л/л, что значи-

тельно ниже нормы (0,40 л/л). Содержание гемоглобина, числа эритроцитов 

уменьшилось в 2, а общего белка - в 1,5 раза. 

Изменения в лейкоцитарной формуле двухлетков носят иной характер, 

чем у сеголетков с аналогичным течением болезни. У двухлетков происходит 
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снижение как псевдоэозинофильных, так и нейтрофильных гранулоцитов. Сле-

дует отметить резкое уменьшение молодых форм нейтрофилов (миелоцитов и 

метамиелоцитов) и при одновременном увеличении почти в 3 раза моноцитов. 

Ядро и цитоплазма миелоцита часто вакуолизированы, отмечено появление в 

ядре типичных для карпа нейтрофилов с повышенной сегментацией ядра и 

сегментоядерных базофилов. Однако лейкоцитарный профиль показывает, что 

изменение числа лейкоцитов этих групп незначительно.  

 

Ихтиофтириоз сеголетков карпа 

 

Ихтиофтириоз сопровождается усиленным расселением и инфузории 

Idithyophtyrius mitifiliis на теле и жабрах. 

Исследование красной крови показало, что при заболевании происходит 

снижение в 2-3 раза гемоглобина и числа эритроцитов. В периферической кро-

ви появляются лихроматофильные нормобласты (до 24,5%), что приводит к 

анизоцитозу и полихроматофилии [17].  

Общее число лейкоцитов увеличивается до 86 тыс. в 1 мкл вместо 50 тыс. 

в 1 мкл у здоровых рыб. В лейкоцитарной формуле отмечен сдвиг клеточных 

элементов: число лимфоцитов уменьшается, а нейтрофилов, наоборот, возрас-

тает за счет палочкоядерных и сегментоядерных форм [5]. Лейкоцитарный 

профиль показывает, что увеличение числа лейкоцитов происходит за счет ро-

ста числа нейтрофилов, эозинофилов, псевдоэозинофилов и моноцитов. У 

больных ихтиофтириозом среди нейтрофилов довольно часто (67%) встреча-

ются клетки с резкой базофилией отдельных участков цитоплазмы [8]. У псев-

доэозинофилов отмечается увеличение размеров гранул, которые иногда из 

игольчатых становятся копьевидными. Кроме того, выявлены дегенеративные 

(необратимые) изменения моноцитов. Эти клетки вакуолизированы и имеют не 

свойственную им темно-синюю цитоплазму.  

 

Хилодонеллез сеголетков карпа 

 

Возбудитель хилодонеллеза Chiiodonfilla cyprini легко адаптируется к 

температурам воды от 0 до 30С, поэтому это заболевание регистрируют как 

зимой, так и летом [5].  

Зимой при хилодонеллезе отмечается увеличение числа эритроцитов с 1,5 

до 1,8 млн в 1 мкл, но средний объем эритроцитов уменьшается с 322 до 238 

мкм
3
, в связи с чем снижалась гематокритная величина (с 0,48 до 0,43 л/л). Это 

объясняется появлением в крови молодых форм эритроцитов, базофильных 

нормобластов (до 12%), тогда как в норме они встречаются в единичных эк-

земплярах. В крови происходит снижение в 2 раза палочкоядерных и сегменто-

ядерных нейтрофилов и псевдоэозинофилов, в то время как количество лимфо-

цитов возрастает с 75,4 до 83,3%.  
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Летом рядом исследователей выявлена другая картина. Показатели крас-

ной крови находятся в пределах нормы. Количество лейкоцитов возрастает по-

чти в 2 раза (с 19,2 до 32,2 тыс. в I мкл). В лейкоцитарной формуле почти в 3 

раза увеличивается число всех групп нейтрофилов (как молодых, так и зрелых 

форм) и моноцитов, а число лимфоцитов уменьшается (с 75,9 до 29,6%). Отме-

чается полисегментация ядер нейтрофилов и псевдоэозинофилов. Таким обра-

зом, зимняя и летняя формы хилодонеллеза вызывают различные изменения в 

картине крови. Зимой она характеризуется полихромазией и лимфоцитозом, 

тогда как лейкоцитоз, отмеченный летом, вызван увеличением числа нейтро-

филов [8].  

 

Дактилогироз карпа 

 

Дактилогироз карпа вызывается моногенетическими сосальщиками рода 

Dactylogyrus, паразитирующими на жаберных лепестках рыб. Гематологиче-

ские показатели при дактилогирозе изучали ряд исследователей [1, 18, 5]. Изу-

чение показателей красной крови показывает, что содержание гемоглобина и 

эритроцитов снижается незначительно, резко уменьшается показатель СОЭ. 

Это объясняется увеличением в крови до 41% молодых форм эритроцитов, 

следствием чего являются полихроматофильная анемия и анизоцитоз. В лейко-

цитарной формуле происходят существенные изменения: число лимфоцитов 

постепенно уменьшается, а моноцитов, напротив, возрастает. Происходит по-

степенное увеличение числа гранулоцитов за счет количества эозинофилов, от-

сутствующих в норме. Эозинофилия является единственным процессом, харак-

теризующим лейкоцитоз при дактилогирозе. Среди лейкоцитов отмечены клет-

ки, морфологически отличающиеся от типичных форм. Очень часто встреча-

ются моноциты с вакуолизированным ядром и цитоплазмой. В группе лимфо-

цитов имеются клетки с комковатой и груботяжистой структурой ядра, встре-

чаются лимфобласты. Цитоплазма отдельных нейтрофильных гранулоцитов 

окрашена в серовато-дымчатый цвет, гранулы четко просматриваются и скон-

центрированы у края цитоплазмы. Подобные изменения в морфологии лейко-

цитов обычно появляются при анемиях.  

 

Кавиоз сеголетков карпа 

 

Кавиоз - гельминтозное заболевание, вызываемое паразитированием в 

кишечнике карпа гвоздичника Khawia sinensis. Известно, что невысокие интен-

сивности инвазии (до 10 гельминтов) существенно не отражаются на содержа-

нии гемоглобина, числе эритроцитов и лейкоцитов [9, 3, 10]. Однако лейкоци-

тарная формула таких рыб отличается от таковой у незараженных рыб. В крови 

зараженной рыбы полностью отсутствуют базофилы (у незараженной рыбы 

2,5%) и, наоборот, имеются псевдоэозинофилы (1,89%), которые отсутствуют у 

незараженных рыб. Почти в 2 раза возрастает число псевдоэозинофилов, а в 
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соотношении молодых и зрелых иейтрофилов у зараженных рыб отмечается 

сдвиг в сторону последних (0,94 и 2,05% вместо 1,17 и 0,8%).  

 

Газопузырьковая болезнь карпа 

 

Газопузырьковая болезнь карпа - незаразное заболевание, вызываемое 

нарушением равновесия растворенных в воде газов. Оно проявляется в образо-

вании газовых пузырьков под кожей на теле и плавниках, жаберных дугах и 

крышках, в заглазничном пространстве, в различных внутренних органах, в том 

числе и органах гемопозза: почках, тимусе, селезенке и сердце [4]. Гематологи-

ческие исследования больных двухгодовиков карпа показали снижение числа 

эритроцитов у больных рыб с 1,8 до 1,2 млн. в 1 мкл и гематокрита с 0,47 до 

0,41 л/л. Содержание гемоглобина в одном эритроците возрастает (с 51,1 до 

77,5 пг), вследствие чего общее содержание гемоглобина остается без измене-

ния (95 г/л) и начальный период заболевания в крови карпа происходит сниже-

ние числа лейкоцитов с 76,6 до 53,3 тыс. в 1 мкл. С развитием процесса возни-

кает лейкопения, сопровождающаяся снижением почти в 2 раза числа нейтро-

форм. Отмеченные эритро- и лейкопения являются функциональными, так как 

связаны с подавлением функции гемопоэза в измененных под действием бо-

лезни кроветворных органах.  

 

 

II. МЕТОДИКА ИССЛЕДОВАНИЙ КРОВИ РЫБ 

 

1.ОБОРУДОВАНИЕ. 

Наблюдения за изменением морфологического состава крови помогают 

контролировать физиологическое состояние организма рыбы, что крайне важ-

но при проведении различных ихтиологических, ихтиопатологических и дру-

гих исследованиях. Для сбора материала при морфологическом анализе крови 

рыб в полевых условиях необходимо иметь элементарную походную лаборато-

рию, в составе которой могут находиться складной рабочий столик любой кон-

струкции и небольшой ящик с материалами и оборудованием. Для забора кро-

ви необходимы шприцы типа "Рекорд" с иглами. Для безмеланжерного взятия 

крови используют серологические пробирки, заранее заполненные соответ-

ствующими растворами и закрытые резиновыми пробками. Кроме того, необ-

ходимо иметь набор инструментов и реактивов, дорожный микроскоп, пред-

метные стекла, которые следует тщательно подготовить.  

Обработка предметных стекол. Микроскопические исследования 

форменных элементов крови рыб, как и других позвоночных и человека, про-

водят на окрашенных препаратах с применением иммерсионного объектива. 

Следовательно, кроме знаний морфологического строения клеток крови рыб 

успех работы зависит еще и от того, как приготовлены препараты, каково их 



 27 

качество, насколько они удачно зафиксированы и окрашены. Большое значение 

в этой работе имеют качество предметных стекол, их толщина, обработка.  

Предметные стекла, используемые для изготовления мазков крови и от-

печатков органов, исследуемых на гемопоэз, готовят и тщательно обрабатыва-

ют заранее. Препараты, изготовленные на толстых предметных стеклах, для 

работ с иммерсионным объективом малопригодны. Качественные мазки полу-

чаются только в том случае, если стекла хорошо обезжирены. Не бывшие в 

употреблении новые стекла рекомендуется заливать не менее чем на 1 сутки 

насыщенным раствором двухромовокислого калия в технической серной кис-

лоте (хромовая смесь). По истечении срока указанный раствор сливают в дру-

гой сосуд, а стекла тщательно отмывают от хромовой смеси в течение 2 ч и бо-

лее сильной струёй водопроводной воды. Затем стекла тщательно просуши-

вают чистой хлопчатобумажной салфеткой и, переложив бумажными проклад-

ками, упаковывают небольшими пачками по 5-10 шт. в каждой. Чтобы избе-

жать загрязнения стекол при самой обработке, их следует брать только пинце-

том, а при протирке и других операциях держать только за ребра, не касаясь их 

рабочих поверхностей.  

Остававшуюся хромовую смесь используют многократно до полного рас-

ходования. При повторном использовании обработку предметных стекол начи-

нают с освобождения их от иммерсионного и другого масла, применявшегося 

при работе иммерсией. Эти масла легко снимают с помощью эфира, ксилола, 

толуола, бензина. Дальнейшая обработка не отличается от уже описанной. За 

неимением хромовой смеси стекла кипятят в мыльном растворе. Затем с помо-

щью щетки для рук их отмывают, тщательно прополаскивают сильной струёй 

водопроводной воды и протирают насухо чистым полотенцем или простой чи-

стой тряпочкой. Для полного обезжиривания предметные стекла заливают сме-

сью спирта с эфром 1:1 на 2-3 суток, можно и дольше - вплоть до употребле-

ния. Предметные стекла, предназначенные для фазово-контрастных исследова-

ний, стерилизуют при высокой температуре в термостате или духовом шкафу 

при температуре не ниже 70°С. Герметизируют предметные стекла, заклеивая 

их в бумажные пакеты по 5-10 шт.  

 

2.ВЗЯТИЕ КРОВИ  

Существует несколько методов взятия крови у рыб. Так, ее получают 

непосредственно из сердца с помощью шприца [11]. При этом инъекционную 

иглу, наклоненную в сторону головы, рекомендуется вводить по средней линии 

тела между грудными плавникам (рис.1). Из хвостовой артерии кровь берут иг-

лой Франка. У сеголетков кровь получают из подкожной артерии также инъек-

ционной иглой или пастеровской пипеткой. Прокол проводят в точке пересече-

ния средней горизонтальной и вертикальной линии, идущей от передней части 

анального плавника (рис.2 ). 
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Рис. 1 Место введения иглы при взятии крови из сердца рыб 

по Кудрявцеву и др., 1969) 
 

 
 

Рис. 2  Место прокола для получения крови и кроветворной ткани у 

рыб (по Кудрявцеву и др., 1969): 1- у сеголетков; 2- у рыб старшего воз-

раста; 3 -место прокола для взятая кроветворной ткани у костистых рыб 

 
Рис. 3 Взятие крови у рыб. 

 

У рыб старших возрастных групп кровь берут из хвостовой артерии. Иглу 

от шприца или пастеровскую пипетку вводят в точке пересечения средней про-

дольной линии и линии, идущей перпендикулярно ей от задней границы аналь-

ного плавника (см. рис. 2). Из жаберной и хвостовой артерии кровь забирают 

иглой от шприца или системы забора крови в зависимости от возраста рыбы. 

Позади анального плавника вытирают полотенцем покрывающую кожу слизь, в 

этом месте делают препаровальной иглой прокол кожи, в который вводят иглу 

или пастеровскую пипетку вглубь тканей под углом 45° по направлению не-

сколько вперед к голове до встречи с позвоночным столбом. Здесь проходит 

ствол хвостовой артерии. Наклоненную вперед иглу вращают до поступления в 

нее крови. Во всех случаях полученную кровь переносят на часовое стекло, из 

которого ее берут микропипеткой для дальнейших анализов. 

Кровь можно получить и путем отсечения хвостового стебля. Для при-
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жизненного исследования кроветворной ткани рыб также используют шприц, 

снабженный прочной иглой с относительно широким просветом, или специ-

альную иглу, применяемую в медицине для взятия костного мозга. У хрящевых 

и костных ганоидов кроветворные органы располагаются под крышей черепа 

над продолговатым мозгом в месте его перехода в спинной мозг. У костных 

рыб кроветворная ткань концентрируется в затылочной части черепа с внешней 

стороны. Так, у щуки кроветворные органы расположены от второго до шесто-

го позвонка. В этой же области органы гемопоэза концентрируются у ряда раз-

личных представителей карповых и многих других костистых рыб. Они надеж-

но защищены мышечной, соединительной и другими тканями. 

Полученную каплю пунктата помещают на предметное стекло. Препарат 

изготовляют и обрабатывают подобно мазку сосудистой крови.  

 

Свойства крови в зависимости от способа ее взятия. Состав крови рыб 

различается в зависимости от способа ее взятия. При пункции сердца получают 

венозную кровь в конце ее полного круга обращения. Из жаберной артерии по-

лучают ту же кровь, что и из сердца, но после ее обогащения кислородом в 

жабрах и частичного освобождения от метаболитов. Кровь, взятая пастеров-

ской пипеткой из гемального канала хвостового стебля, — это артериальная 

кровь вместе с некоторой примесью венозной; при этом разрушаются хвосто-

вая артерия, хвостовая вена и сосуды хвостовой мускулатуры. При взятии кро-

ви путем отрезания хвостового стебля к ней примешивается тканевая жидкость, 

что может исказить показатели. Так, в крови, взятой у карпов путем отсечения 

хвоста, была выше активность глутама-токсало-ацетат-трансаминазы, лактат-

дегидрогеназы; выше содержание креатина, неорганического фосфора; ниже 

активность кислой фосфатазы. Не зависят от способа взятия крови содержание 

белка, глюкозы, мочевины, холестерина, креатинина, магния, активность глу-

тамат-пируват-трансаминазы, щелочной фосфатазы, лейцин-аминопептидазы, 

амилазы, холинэстеразы. 

После взятия крови в количестве 1% от массы тела в плазме форели от-

мечено увеличение содержания калия и уменьшение общего белка, холестери-

на, фосфора, кальция, магния. Анализируемая кровь должна быть свежевыпу-

щенной, жидкой. Для получения сравнимых результатов исследования не-

обходимо проводить в сходных условиях. Общее количество крови у рыб варь-

ирует от 1,1 до 7,3% [14].  

 

Стабилизация крови, ее причины. Для предотвращения свертывания взя-

той крови применяют стабилизаторы. Кровь, лишенная способности сверты-

ваться, называется стабилизированной. Стабилизаторы устраняют ионы каль-

ция и препятствуют образованию тромбина. При взятии крови для обработки 

инструментов используются следующие водные растворы: лимоннокислого 

натрия (цитрат) или щавелевокислого натрия (оксалат) - 0,2%-й, гепарин (анти-

коагулянт быстрого действия) — 1000 ЕД/мл. Гепарин используют для обра-
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ботки гематокритных капилляров, и для этой же цели применяют раствор Гел-

лера и Пауля: 1,2% оксалата аммония в смеси с оксалатом калия — 0,8%. Кро-

ме того, можно применять с целью стабилизации раствор трилона Б. 

При получении плазмы кровь сразу же смешивают со стабилизатором из 

расчета на 100 мл крови 0,3 г цитрата или 0,15 оксалата, однако лучше пользо-

ваться гепарином (примерно 0,01%). Можно проводить стабилизацию полу-

ченной крови посредством омывания пробирок несколькими каплями трилона 

Б с последующей их просушкой. При обработке рабочих игл гепарином непо-

средственно перед взятием крови, как правило, дополнительных средств для 

стабилизации не требуется. 

Сыворотку крови получают без стабилизации, когда образовался сгусток 

(фибрин + форменные элементы), путем ее отсасывания после отстаивания или 

центрифугирования. Сыворотка — это дефибринированная плазма. Быстрое 

отделение от клеточной массы — непременное условие максимального сохра-

нения свойств плазмы (сыворотки). 

Для полного отделения форменных элементов крови от плазмы на обыч-

ных центрифугах достаточно центрифугирования в течение 10 мин при 3000 

об/мин. Используются и другие режимы с учетом фактора разделения. 

Плазма имеет плотность 1,022-1,029 г/см
3
. Ее можно хранить несколько 

месяцев при температуре —20°С и до года - при температуре –80С, однако 

при повторном замораживании и оттаивании происходит денатурация и выпа-

дение в осадок белка. Следует учитывать, что верхний слой сыворотки после 

оттаивания и центрифугирования не содержит белка, а в нижнем его в 1,5-2 ра-

за больше, чем в не замороженной. Этим можно пользоваться для его концен-

трирования.  

Количество плазмы варьирует в зависимости от условий сезона. 

Гемолиз и выход содержимого эритроцитов в плазму (сыворотку) про-

исходит при ряде отравлений и заболеваний, стрессе рыб, длительном (более 

суток) хранении сыворотки на сгустке крови в обычном холодильнике, а также 

небрежном взятии и обращении с кровью и по другим причинам. Гемолиз ис-

кажает результаты электрофореза (усиление в области -глобулинов) увеличива-

ет значение общего белка при рефрактометрии; изменяет показатели элект-

ролитного состава вызывает (даже следы) повышенное содержание ферментов. 

Во избежание гемолиза кровь разбавляют физиологическими растворами - ча-

ще изотоничными растворами хлористого натрия различных концентраций. 

Осмотическая резистентность эритроцитов (ОРЭ) такова, что в норме они 

выносят разбавление плазмы до солености, эквивалентной 0,33-0,39%-му рас-

твору хлористого натрия.  

 

3. ПОДСЧЕТ КРАСНЫХ И БЕЛЫХ КРОВЯНЫХ ТЕЛЕЦ 

Для подсчета форменных элементов требуются счетная камера, смеси-

тель для разбавления крови (или же пробирки с градуированными пипетками), 
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специальная игла для взятия крови, растворы для ее разбавления и спирт с ват-

кой для обеззараживания кожи. 

Счетная камера состоит из толстого предметного стекла, на котором в се-

редине приклеены три стеклянные пластинки. Средняя пластинка ниже боко-

вых на 0,1 мм. Если на пластинки положить шлифованное покровное стеклыш-

ко, то между ним и средней пластинкой образуется пространство высотой 0,1 

мм. 

На поверхность средней пластинки нанесена тонкая сетка, которую мож-

но видеть под микроскопом. Сетка составлена из мелких и более крупных 

квадратиков. Каждая сторона мелких квадратиков равняется 0,1 мм и, следова-

тельно, площадь составляет 
1
/400 мм

2
. Площадь больших квадратиков, предна-

значенных для подсчета белых кровяных телец, составляет 
1
/25 мм

2
. Есть не-

сколько видов счетных камер, которые различаются расположением на сетке 

больших и малых квадратов (рис.4). Площадь же маленьких и больших квадра-

тов везде остается одинаковой.  

В камере Тома каждый пятый ряд мелких квадратиков имеет дополни-

тельную линию, проходящую по его середине. Благодаря этому каждые 16 ма-

леньких квадратиков образуют как бы большой квадрат, площадь которого 

равна 1/20 х 1,20 == 400 мм
2
. Сетка в камере Тюрка, кроме того, по углам имеет 

еще большие квадраты. В камере с сеткой Горяева мелкие и большие квадраты 

расположены отдельно на всем протяжении сетки, что гарантирует меньшую 

ошибку при подсчетах. Ошибка может происходить из-за неравномерного рас-

пределения кровяных телец в разных участках сетки. 
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Рис. 4  Камеры для подсчета клеток крови : а) Тома: l— большой квадрат, 2 - ма-

лый квадрат; б) Тюрка: Е - большие квадраты: в) Бюркера: 1—большой квадрат, 2 — малый 

квадрат; г) Горяева. 

 

 

Если под покровное стекло ввести каплю 

жидкости, то она в силу капиллярности распре-

делится по пространству между покровным стек-

лом и средней пластинкой, имеющей сетку. 

  

 

 

 

Рис. 5 Прибор для подсчета форменных 

элементов: Л — смеситель: М — резиновая трубка; а—счетная камера сверху; 

с, d —стеклянные пластинки, е— покровное стекло, D— картина наполнённой 

камеры под микроскопом  

 

Рассматривая под микроскопом сетку, мы видим жидкость как бы разде-

ленной на кубики высотой 
1
/10 мм и площадью 

1
/400 или 

1
/25 мм

2
; следовательно, 

объем их будет равен 
1
/4000 или 

1
/250 мм

3
. 

Перед подсчетом в камере кровь должна быть разбавлена, иначе кровя-
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ные тельца располагаются настолько густо, что подсчитать их невозможно. Для 

подсчета эритроцитов обычно кровь взятую у рыб разбавляют в 200 (или 100), 

а для подсчета лейкоцитов в 10-20 раз специально приготовленными красите-

лями. Разбавление проводят в смесителе для кровяных телец - меланжере (рис. 

5), который представляет собой капиллярную трубочку с отметками, расширя-

ющуюся далее в ампулу. Внутри расширенной части для облегчения смешива-

ния имеется стеклянный шарик. Далее ампула вновь суживается в капилляр, на 

котором нанесена отметка. На этот конец смесителя для удобства насасывания 

крови и разбавляющего раствора надевают резиновую трубочку. 

При подсчете количества лейкоцитов млекопитающих кровь разбавляют 

раствором уксусной кислоты, но этот способ не применим для определения ко-

личества лейкоцитов в крови рыб, так как ядра эритроцитов не растворяются в 

нем и затрудняют подсчет в камере, поэтому пользуются методом прижизнен-

ной - витальной окраски клеток крови. При этом отпадает необходимость раз-

бавления эритроцитов и лейкоцитов в различных смесителях, красные и белые 

кровяные тельца могут быть подсчитаны в одной камере.  

Для витальной окраски форменных элементов крови рыб применяют два 

раствора:  

Раствор А: 

Нейтральрот. 25 мг 

Хлористый натрий  0,6 г 

Дистиллированная вода  100 мл 

 

Раствор В: 

Кристалл-виолет 12 мг 

Лимоннокислый натрий 3,8 г 

Формалин 0,4 мл 

Дистилированная вода 100 мл 

 

Растворы готовятся ex tempore, для лучшей растворимости каждый сле-

дующий компонент раствора добавляют после растворения предыдущего. Эти 

растворы нестойки. Раствором А можно пользоваться только одни сутки. Рас-

твор В может храниться около недели. 

Для разбавления крови применяют смеситель (меленжер), позволяющий 

разбавлять кровь в 100 раз. Кровь набирают до отметки 1,0. После этого в сме-

ситель набирают раствор А до половины расширения смесителя (приблизи-

тельно), а затем кончик смесителя переносят в чашечку с раствором В и напол-

няют смеситель до отметки 101. После этого смесителю придают горизон-

тальное положение и вращают пальцами для перемешивания крови. Переме-

шивание нужно проводить в течение 1
1
/2—2 мин. После перемешивания крови 

с красками оставляют смеситель на 5—10 мин в покое, вновь перемешивают и 

затем, стряхнув, как обычно, первые 2—3 капли из смесителя, следующую кап-

лю вносят в счетную камеру. 



 34 

Кроме меланжерного способа, можно разводить кровь в пробирках. Про-

бирочный способ как более надежный был предложен Н.М.Николаевым. При 

этом способе меланжеры заменяются микропипетками и серологическими про-

бирками. Для забора крови используются микропипетки от гемометра Сали 

градуированные на 20 мкл. Кроме того, нужны 2 химические микропипетки 

объемом 2 мл. 

Для разбавления крови в 200 раз заранее подготовленные серологические 

пробирки заливают 2 мл раствора А. В тот же раствор заливают кровь из пи-

петки гемометра, тщательно перемешав содержимое пробирки, добавляют в 

нее 1,98 мл раствора Б. 

Для подсчета количества красных и белых кровяных телец у рыб лучше 

всего брать кровь из хвостовой артерии.  

После разведения крови в 200 (или 100) раз подсчитывают форменные 

элементы. 

Покровное стекло на пластинки счетной камеры следует наложить зара-

нее; оно должно прилегать к боковым пластинкам как можно плотнее. В этом 

можно убедиться по появлению радужных полосок (ньютоновых колец). Если 

подвести каплю к покровному стеклу в том месте, где имеется пространство 

между ним и средней пластинкой, капля смеси заполнит пространство в силу 

капиллярности. 

Эритроциты и лейкоциты, имеющиеся в смеси, спустя несколько минут 

осядут на дно сетки. 

Далее счетную камеру ставят под микроскоп, находят сетку и подсчиты-

вают эритроциты в каждом малом квадратике. В эритроцитах слабо окрашены 

только ядра. Ядра лейкоцитов окрашиваются в темный фиолетово-красный 

цвет, а протоплазма их - в розоватый цвет. Благодаря этому эритроциты и лей-

коциты в камере легко отличимы.  

Тельца, расположенные на линиях квадратика, подсчитывают так: эрит-

роциты, лежащие на верхней и левой линии, причисляют к общему количеству; 

эритроциты, лежащие на правой и нижней линии квадратика, не считают, так 

как их подсчитывают в соседних квадратиках. Всего просматривают 80 малых 

квадратиков, суммируют просчитанные клетки, получают среднюю и умножа-

ют на разведение (100 или 200) и на 4000.  

Лейкоциты подсчитывают в той же счетной камере, что и эритроциты, но 

не в малых, а в больших квадратах. Площадь этих квадратов, как уже указыва-

лось, равна 
1
/25 мм

2
. Подсчитывают 5—6 квадратов. Полученное среднее число 

умножают на 250 и на разведение. 

 

4. ИЗГОТОВЛЕНИЕ МАЗКОВ, ФИКСАЦИЯ, ОКРАСКА 

ПРЕПАРАТОВ  

Изготовление мазков. Для изготовления тонкого мазка крови на край 

предметного стекла наносят небольшую каплю крови, перед которой ставится 
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под углом 45 другое отшлифованное стекло, которое отодвигают назад до со-

единения с каплей крови так, чтобы она растеклась между краем шлифованно-

го и поверхностью предметного стекла. Затем медленным движением произво-

дят мазок. Чтобы он был равномерным, большой и указательный пальцы, 

скользя по краям предметного стекла, должны слегка опираться на них. При 

таком положении рука достигает достаточной устойчивости и мазок получает-

ся равномерным. Считают, что при правильном изготовлении препарата (рис. 

6) мазок должен заканчиваться, не достигая 1,5-2,0 см до края стекла. 

 

 
Рис. 6 . Получение мазка крови. 

 

Изготовление отпечатков органов, исследуемых на кроветворную 

функцию. Для получения отпечатков органов, исследуемых на гемопоэз, берут 

небольшое количество ткани из разных частей исследуемого органа. Перед из-

готовлением препарата кусочек почки или другого кроветворного органа, осу-

шают с помощью фильтровальной бумаги, марлевой салфетки или бинта. Затем 

орган по линии разреза легко и осторожно многократно прикладывают к пред-

метному стеклу. Из жаберных лепестков сначала производят соскоб скальпе-

лем, а затем делают мазок. При этом надо помнить, что только на тонких маз-

ках можно хорошо видны все морфологические особенности клеток. На тол-

стых препаратах форменные элементы крови высыхают медленно и поэтому 

деформируются, а следовательно, и трудно поддаются определению. Чаще все-

го на толстом мазке ничего нельзя разобрать. Только на тонком препарате 

можно хорошо рассмотреть все морфологические особенности форменных 

элементов крови. Для любого вида морфологического исследования от каждого 

органа следует брать не менее 2-3 мазков или отпечатков органов гемопоэза. 

На каждом препарате с обратной стороны специальным карандашом по стеклу 

отмечают порядковый номер, название органа, дату. Длину тела рыбы, массу и 

другие данные заносят в полевой журнал.  

Фиксация препаратов. Подписанные мазки крови и отпечатки органов, 

исследуемых на кроветворную функцию, ставят в специальные штативы для 

просушки, после чего производят фиксацию и окраску препаратов. В качестве 

фиксаторов используют жидкости типа Май-Грюнвалъд, Лейшман, этиловый и 
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метиловый спирт и др. Хорошо просушенные препараты попарно мазками 

наружу ставят на узкое ребро стекла в небольшой прямоугольный, иногда в 

округлый сосуд или специальные стаканчики и заливают готовым не разведен-

ным фиксатором. Через 3-5 мин препараты освобождают от фиксатора и спо-

ласкивают дистиллированной водой. После этой операции докрашивают азур-

эозином по Романовскому - Гимза. При массовой окраске препаратов исполь-

зуют большие кюветы. 

Окраска препаратов. Окраску, как и фиксацию препаратов следует про-

водить сразу после изготовления и просушки мазка. Готовый краситель азур-

эозин, по Романовскому, предварительно разбавляют дистиллированной водой 

из расчета одна капля красителя на 1 мл дистиллированной воды. Время окрас-

ки 20-30 мин. После окраски препараты хорошо прополаскивают сначала ди-

стиллированной, а затем простой водой и снова ставят в штативы для просуш-

ки. Рабочий раствор красителя готовят непосредственно перед употреблением. 

Для выявления зернистости на ранних стадиях развития гранулоцитов пользу-

ются особой окраской - пероксидазной реакцией, по методу Сато и Секиа или 

по Грехему и Кнолю. В последнем случае лимфоциты не окрашиваются. Мо-

ноциты дают слабую положительную реакцию. С помощью этой реакции отли-

чают молодые формы гранулоцитов от молодых форм лимфоцитов, а также 

взрослых лейкоцитов. В качестве фиксатора при этой реакции служит раствор, 

состоящий из одной части 40%-го раствора формалина и 9 частей 95° спирта-

ректификата.  

Реактив состоит из 2,1 мл 40%-го раствора этилового спирта с добавле-

нием 2,9 мл воды и 0,02 мл 3%-го раствора перекиси водорода и нескольких 

крупинок бензидина до получения желтого цвета (в случае помутнения реакти-

ва при хранении в него добавляют 0,1 мл спирта). Время, необходимое для 

фиксации, 5 мин. По истечении указанного времени препарат освобождают от 

фиксатора и помещают в реактив, чаще всего реактив наливают прямо на пре-

парат в количестве 1-2 капель. Через 4-6 мин мазки, докрашивают жидкостью 

Лейшмана [8].  

Готовые сухие препараты перекладывают бумагой каждый в отдельно-

сти. При длительном хранении их складывают на ребра в специально приго-

товленные коробки, так как в таком виде их лучше и безопаснее транспортиро-

вать. Хранят препараты в темном месте. При этом надо помнить, что они не 

только бьются, но и могут прийти в негодность и при резкой смене температур. 

Поэтому при перенесении материала с холода в тепло не надо спешить с распа-

ковкой, в противном случае пары воды будут осаждаться на стекло и произой-

дет гемолиз клеток. Следует помнить, что при окраске препаратов как крови, 

так и органов гемопоэза большое значение имеет качество воды. Хорошо 

окрашенные мазки и отпечатки получаются только в том случае, когда реакция 

воды будет нейтральной или слабощелочной. Реакцию воды определяют с по-

мощью кристаллов гематоксилина. Для этого наливают в обыкновенную про-

бирку не более 10 мл воды и бросают в нее 1-2 кристаллика гематоксилина. 
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Немедленное окрашивание воды в розовый цвет указывает на ее щелочность. 

Если вода окрасится позже чем через 5 мин, реакция ее кислая. В том случае, 

если после опускания кристаллика гематоксилина вода начнет окрашиваться не 

раньше чем через 1 мин и не позже чем через 5 мин, она пригодна для работы. 

Если реакция воды кислая, её можно нейтрализовать 1%-м раствором питьевой 

соды, прибавляя жидкость по каплям сначала к небольшому объему воды, а за-

тем расход содового раствора переводится на весь запас. Нейтрализуют воду 

под контролем гематоксилина. При щелочной реакции вода принимает оран-

жевый оттенок, при слабокислой - рубиновый. Для нейтрализации воды часто 

пользуются жидкостями состоящими из буферных фосфатов. Подробная таб-

лица расчет соотношений смеси растворов фосфатов для нейтрализации воды 

приведена в книге А.А. Кудрявцева и др. (1969). 

 

5.ТЕХНИКА МИКРОСКОПИРОВАНИЯ 

Микроскопируют окрашенные препараты под обыкновенным световым 

микроскопом МБИ-1, МБИ-2 и др. с применением иммерсионного объектива. 

Наибольшая четкость изображения достигается при использовании окуляра х7, 

а разрешающая способность увеличивается с применением окуляра х15 и бо-

лее. Удобен при камеральной обработке гематологического материала большой 

биологический бинокулярный микроскоп с наклонным тубусом. Исследуют 

мазки при дневном свете с применением плоского зеркала или и использовани-

ем электрической подсветки с светофильтром. Вогнутым зеркалом пользуются 

при искусственном освещении (рекомендуется при микрофотографии и другой 

микроскопии с большими увеличениями). Осветителями служат ОИ-24 и ОИ-

Ти др. Микрофотографирование производят с помощью микрофотонасадок 

различных конструкций: МФН-1, МФН-12 и др., а также с помощью специаль-

ного микроскопа с вмонтированным в него фотоаппаратом (модель "Ультра-

фот" Цейса) и др. Нужные зарисовки делают с помощью рисовального аппа-

рата, который прикрепляют к верхней части тубуса микроскопа. Благодаря 

наличию особой кубической линзы, состоящей из двух прямоугольных линз, 

склеенных особым образом, видимое исследователем изображение сбрасывает-

ся на бумагу, расположенную на рабочем столе рядом с микроскопом, или же 

на особую подставку, покрытую бумагой. При таком положении увеличенные 

контуры изучаемого предмета можно довольно точно обвести карандашом. Для 

установления правильного соотношения освещенности бумага и аппарата слу-

жат сменные светофильтры, заключенные в барабане рисовального аппарата. 

Из других приспособлений к обыкновенному световому микроскопу удобно 

поставить окуляр с указательной стрелкой. Можно рекомендовать бинокуляр-

ную насадку, фазово-контрастное устройство и др.  

 

 

6.ПОДСЧЕТ СООТНОШЕНИЯ ОТДЕЛЬНЫХ ВИДОВ 
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ЛЕЙКОЦИТОВ КРОВИ (ЛЕЙКОЦИТАРНАЯ ФОРМУЛА) 

Техника подсчета лейкоцитарной формулы заключается к приготовлении 

мазка крови, его окраске и подсчете различных форм лейкоцитов в мазке. Ма-

зок делают на тщательно вымытом и обезжиренном (путем погружения в смесь 

спирта с эфиром) предметном стекле. Чтобы сделать мазок, берут в правую ру-

ку чистое покровное стеклышко, касаются одним краем капли крови и, затем, 

наклонив его на 45°, приводят в соприкосновение с предметным стеклом. Кап-

ля крови растекается в силу капиллярности по краю покровного стекла. После 

этого покровное стекло ведут вдоль предметного. Необходимо, чтобы капля 

крови тянулась за покровным стеклом, а не находилась впереди его. Мазок не 

должен быть ни слишком тонок, ни слишком толст. 

После того как мазок подсохнет, его фиксируют, опуская на 3 минуты в 

метиловый спирт. Осушив мазок от спирта, его окрашивают. 

Для окраски препаратов краску Романовского разводят дистиллирован-

ной водой из расчета 1—2 капли краски на 1 мл воды. Вода должна иметь рН7. 

Для этой цели к дистиллированной воде добавляют фосфатный буфер. Краску 

разводят непосредственно перед окраской. Затем разведенную краску берут 

пипеткой и покрывают ею зафиксированный мазок. В зависимости от темпера-

туры воздуха и от качества краски мазок окрашивают от 2 до 40 мин. После 

этого краску сливают, мазок промывают водопроводной водой и высушивают, 

осторожно промокая фильтровальной бумагой. 

Мазок рассматривают под микроскопом с иммерсией. Для получения 

правильных результатов подсчет ведут по краям мазка зигзагообразно (от края 

мазка вглубь на три-четыре поля зрения и обратно). 

Всего подсчитывают 200 лейкоцитов, по 50 шт. на четырех краях мазка. 

Все обнаруженные формы лейкоцитов записывают в таблицу, а затем 

суммируют в отдельности по формам. Для удобства записи и последующего 

расчета встречающиеся формы лейкоцитов отмечают в специальной таблице, 

составленной по следующему образцу. 

Каждый раз встречая в мазке какую-нибудь форму лейкоцита, отмечают 

её в соответствующей строке палочкой. Записав 10 лейкоцитов в вертикальной 

графе, начинают запись в следующей вертикальной графе. Верхняя цифра в 

вертикальной графе показывает сумму подсчитанных лейкоцитов. После того 

как все 12 вертикальных граф будут заполнены, подсчитывают количество от-

дельных лейкоцитов каждой формы и определяем их соотношение в процен-

тах. 

 

7. ОПРЕДЕЛЕНИЕ КОЛИЧЕСТВА ГЕМОГЛОБИНА 

Гемоглобин относится к группе хромопротеидов, то есть белков, содер-

жащих окрашенную простетическую группу. Он содержится в эритроцитах, со-

ставляя около 32% от их массы. Основной функцией гемоглобина крови явля-

ется перенос кислорода от органов дыхания к тканям благодаря его способ-
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ности образовывать легко диссоциирующие соединения с кислородом. 

Наиболее простым способом определения ко-

личества гемоглобина в крови является колоримет-

рический метод Сали. Гемометр Сали состоит из 

черной деревянной оправы и трех пробирок, встав-

ленных в нее. Крайние пробирки запаяны и содер-

жат раствор гемина (соляно-кислого гематина). 

Средняя пробирка служит для исследуемой крови. 

Она имеет деления, нанесенные на стенке. К гемо-

метру приложена пипетка, служащая для взятия 

крови. Черта, имеющаяся на пипетке, указывает 

объем 20 мм
3
 (рис. 7).  

Количество гемоглобина определяют следу-

ющим образом. Капельку крови набирают в пипетку 

до черты (20 мм
3
) и переносят в среднюю градуиро-

ванную пробирку прибора, куда заранее налит 

(приблизительно до деления 10) 0,1Н раствор НС1. Кровь из пипетки выпуска-

ют в раствор кислоты. При этом в пипетку несколько раз всасывают и опять 

выпускают раствор, находящийся в пробирке, чтобы удалить остатки крови со 

стенок пипетки. 

Под влиянием раствора соляной кислоты гемоглобин крови переходит в 

гемин, буреет и приобретает ту же окраску, что и стандартный раствор в боко-

вых пробирках. После этого в среднюю пробирку добавляют дистиллирован-

ную воду по каплям до тех пор, пока интенсивность окраски не будет одинако-

ва с цветом стандартного раствора. После этого градуированную пробирку вы-

нимают и смотрят, до какого деления доходит в ней жидкость. Это деление 

указывает на содержание гемоглобина в процентах. В гемометрах Сали, выпус-

каемых в настоящее время 100%, соответствуют содержанию 16 г гемоглобина 

в 100 г крови. Нормой для человека считается: для мужчин 80—90%, для жен-

щин 70— 80%. Для крови пресноводных рыб норма 30—50%. 

 

8.ОПРЕДЕЛЕНИЕ СТОЙКОСТИ ЭРИТРОЦИТОВ К 

ГИПОТОНИЧЕСКИМ РАСТВОРАМ (ГЕМОЛИЗ) 

Красные кровяные тельца способны длительное время сохраняться в изо-

тоническом растворе NaCl. Однако они остаются не разрушенными не только в 

изотоническом растворе, но и в слабогипотонических растворах. Например, 

эритроциты человека еще остаются целыми в растворах 0,6—0,8% NaCl, в то 

время как изотоническим является примерно 0,95%-й раствор NaCl. При кон-

центрации около 0,4% NaCl разность осмотических давлений внутри телец и в 

наружной среде становится настолько значительной, что красные кровяные 

тельца разрушаются (гемолиз). Граница, при которой происходит гемолиз, раз-

лична в зависимости от вида животного и от физиологического состояния ор-
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ганизма. Кроме того, не все кровяные тельца одного и того же животного раз-

рушаются при одинаковой концентрации NaCl. У здорового человека часть те-

лец начинает разрушаться уже в 0,5%-м растворе NaCl, а полный гемолиз 

наступает в 0,3—0,4%-м растворе NaCl. 

Для опыта берут 10 пробирок. В первую наливают 10 мл 1%-го раствора 

NaCl, во вторую 9 мл, в третью 8 мл и т. д., снижая в каждой следующей про-

бирке количество раствора на 1 мл. В десятую пробирку наливают 10 мл чи-

стой дистиллированной воды. Затем в каждую из остальных пробирок добав-

ляют до 10 мл дистиллированной воды. Таким образом мы будем иметь ряд 

растворов, концентрация хлористого натрия в которых будет составлять 1; 0,9; 

0,8; 0,7 % и т.д., вплоть до чистой воды. После этого в каждую пробирку при-

бавляют по капельке крови и перемешивают с раствором. Минут через 30 мож-

но наблюдать, что в дистиллированной воде и сильногипотоничных растворах 

жидкость станет прозрачной и окрашенной в слабо-розоватый цвет, а в изото-

ническом растворе и слабо гипотоничных растворах она останется мутноватой 

из-за наличия неразрушенных эритроцитов. Отмечают концентрацию NaCl, 

при которой начинается гемолиз, и концентрацию, при которой происходит 

разрушение всех кровяных телец (полный гемолиз). 

 

9.ОПРЕДЕЛЕНИЕ СКОРОСТИ ОСЕДАНИЯ ЭРИТРОЦИТОВ 

(СОЭ) 

Сами по себе эритроциты оседают потому, что имеют больший удельный 

вес, чем плазма. Однако скорость их оседания варьирует в значительной степе-

ни в зависимости от ряда условий. Прежде всего поверхность каждого эритро-

цита несет определенный электрический заряд, и так как эти заряды одноимен-

ны, то чем больший заряд имеют эритроциты, тем более они отталкиваются 

друг от друга и тем медленнее оседают. Эритроциты имеют отрицательный за-

ряд. На величину этого заряда могут оказывать влияние белки плазмы. Так, 

например, сывороточные глобулины, имеющие положительный заряд, способ-

ны адсорбироваться на поверхности эритроцитов, уменьшать заряд и ускорять 

их оседание. Кроме того, на скорость оседания оказывают известное влияние 

количество, величина и форма эритроцитов, содержание в них гемоглобина. 

Ускоряющим образом на оседание эритроцитов действует также сдвиг рН кро-

ви в кислую сторону, увеличение количества холестерина в плазме и уменьше-

ние вязкости плазмы. 

Ввиду того, что всякие отклонения от нормального физиологического со-

стояния организма сопровождаются изменением указанных факторов, скорость 

оседания эритроцитов при этом будет изменяться. 

Например, при различных инфекционных заболеваниях, в особенности, 

при воспалительных реакциях, скорость оседания значительно возрастает. 

Скорость оседания может также изменяться и при нормальных изменениях фи-

зиологического состояния организма, например, во время беременности у че-
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ловека и млекопитающих животных, в нерестовый период у рыб. 

 
 

 
Рис.8. Прибор Панченкова 

 

Скорость оседания эритроцитов определяют в аппарате Панченкова (рис. 

8). Этот аппарат состоит из четырех капиллярных трубочек, укрепленных вер-

тикально в стойке. На трубочках имеются миллиметровые деления (от 1 до 

100) и сделаны две отметки: Р (раствор) и К (кровь). Перед определением стен-

ки капилляра смачивают буферным раствором лимонно-кислого натрия; для 

этого в капилляр набирают раствор, а затем выпускают обратно. После этого 

вновь набирают в капилляр раствор лимонно-кислого натрия до отметки Р и 

выпускают его на чистое часовое стеклышко. Далее в капилляр набирают кровь 

до отметки К два раза и оба раза выпускают на то же часовое стеклышко. Затем 

кровь смешивают с раствором. 

Полученную смесь набирают в тот же капилляр до отметки 100. При этом 

нужно тщательно следить, чтобы в капилляр не попали пузырьки воздуха или 

загрязнения. Наполненный капилляр ставят в стойку и через час отмечают де-

ление, до которого осели эритроциты. 

Нормальная скорость оседания у человека 6—8 мм за 1 час. У рыб (осет-

ровых) скорость оседания у самцов 3—5, у самок 5—10 мм за 1 час. 
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10. ОПРЕДЕЛЕНИЕ ФАГОЦИТАРНОЙ СПОСОБНОСТИ 

ЛЕЙКОЦИТОВ КРОВИ 

Одним из главных свойств лейкоцитов является способность к фагоцито-

зу. Лейкоциты поглощают микроорганизмы и инородные частицы, попадаю-

щие в организм животного. Таким образом организм животного освобождается 

от болезнетворных микробов и посторонних частиц, вредящих тканям. Захва-

ченные лейкоцитами микробы перевариваются под влиянием ферментов, нахо-

дящихся в лейкоцитах, а инородные посторонние частицы переносятся лей-

коцитами и удаляются из организма вместе с выделениями тела. Поглощение 

микробов и посторонних частиц можно наблюдать и на переживающих лейко-

цитах, находящихся в пробирке. 

Наиболее просты и удобны следующие методы исследования фагоцитоза. 

Метод Платонова (видоизмененный Голодец Г.Г.). В специальные ко-

роткие пробирки емкостью 2—3 мл с длинным оттянутым нижним концом 

вводят смесителем для белых кровяных телец 1 объем разбавленной в 10 раз 

крови. Для этой цели нужно насосать кровь в смеситель до отметки 1, а затем 

до отметки 11 насосать физиологический раствор (0,95%-й NaCI). Затем тем же 

смесителем в пробирку вводят равный объем физиологического раствора. По-

сле этого этим же смесителем в пробирку добавляют 1 объем взвеси микробов 

кишечной палочки в физиологическом растворе, смытый с агаровой культуры. 

Содержимое пробирки тщательно перемешивают и помещают на 25 мин. 

в термостат при температуре 37°С. Чтобы кровяные тельца не оседали, про-

бирки помещают наклонно в зажимы, укрепленные на ось моторчика Уоррена 

(делающего 2—3 оборота в минуту). 

Через 25 мин. пробирки вынимают из термостата и в каждую прибавляют 

по 1 капле 1%-го раствора осмиевой кислоты для приостановки фагоцитоза. 

После этого пробирки центрифугируют в течение 3 мин при частоте оборотов 

не свыше 1000 в минуту. В результате этого красные кровяные тельца, как 

наиболее тяжелые, попадают в нижнюю часть узкого конца пробирки, а сверху 

располагается слой лейкоцитов в виде тонкой белесоватой пленки. 

Верхний прозрачный слой жидкости отсасывают пастеровской пипеткой 

до поверхности осевших форменных элементов. Затем этой же пипеткой отса-

сывают верхний слой лейкоцитов, переносят на предметное стекло и делают 

мазок. Чтобы не повредить лейкоциты, покровное стекло при проведении маз-

ка следует держать несколько навесу, не касаясь его краем предметного стекла. 

При достаточной величине капли это не составляет затруднения. 

Мазок затем высушивают и фиксируют 3 мин метиловым спиртом. Далее 

мазок окрашивают по Романовскому. Кишечная палочка окрашивается в тем-

но-фиолетовый цвет и легко различима в протоплазме лейкоцитов. Окрашен-

ный мазок рассматривают под микроскопом с иммерсией и отмечают количе-

ство кишечных палочек, захваченных каждым полиморфноядерным лейкоци-

том. 
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Подсчет необходимо делать в четырех местах мазка. Принимают в расчет 

только те микробы, которые захвачены лейкоцитами внутрь протоплазмы, а не 

прилегают к лейкоциту извне. Для удобства записи вычерчивают таблицу из 

200 клеток. В каждую клетку записывают число микробов, захваченных одним 

лейкоцитом. При подсчете учитывают и не фагоцитировавшие лейкоциты, ста-

вя в очередную клеточку таблицы 0. После просчета 200 лейкоцитов находят 

общую сумму захваченных этими лейкоцитами микробов. Полученное число 

выражает силу фагоцитоза данной крови. 

Метод Пучкова и Титовой. Лейкоциты поглощают не только микробы, 

но и частицы инородных веществ. Поэтому можно наблюдать фагоцитоз, при-

бавляя к крови вместо микробов взвесь мелких частиц какого-либо индиффе-

рентного вещества. Преимущество этого способа по сравнению с описанным 

выше заключается в легкости подсчета. 

Для фагоцитоза используют взвесь зернышек кармина. Эту взвесь приго-

товляют заранее: 1 г кармина (накарат) растирают в фарфоровой ступке с не-

большим количеством физиологического раствора в течение 15 мин. После 

этого растертый кармин смывают физиологическим раствором в коническую 

колбу емкостью 200—250 мл и доводят объем жидкости до 150 мл. Взвесь кар-

мина взбалтывают и оставляют до тех пор, пока не осядет кармин. 

Затем верхний слой жидкости, образовавшийся над осевшим кармином и 

окрашенный в красный цвет, отсасывают пипеткой с помощью резиновой гру-

ши. Раствор доводят до прежнего объема, взбалтывают и снова после осажде-

ния кармина отсасывают верхний слой жидкости. Так поступают несколько 

раз, чтобы освободить раствор от слишком мелких коллоидных частиц краски. 

Приготовленная взвесь сохраняется месяцами и даже годами, и ее можно упо-

треблять очень долгое время. 

Взвесь кармина взбалтывают за день до опыта. На другой день в колбе со 

взвесью сверху образуется прозрачный слой жидкости, более или менее резко 

отграниченный от верхнего слоя еще не осевших зернышек кармина. Пасте-

ровскую пипетку вводят в жидкость на 2 см ниже верхнего слоя оседающих 

зернышек кармина и насасывают необходимое количество жидкости. 

Полученная таким образом взвесь содержит однородные по размеру ча-

стицы кармина диаметром 2—4 микрона. Содержимое пипетки переносят в 

чашечку или пробирку и разбавляют в 20 раз. После этого в пробирку для фа-

гоцитоза (такого же образца, как и в опыте с фагоцитозом микробов) отмери-

вают 0,6 мл приготовленной взвеси кармина и сюда же затем прибавляют пи-

петкой от гемометра 20 мм
3
 исследуемой крови. Содержимое пробирки пере-

мешивают, укрепляют в держалку моторчика Уоррена, расположенного в тер-

мостате, и оставляют при температуре 37° на 1,5 ч. 

По истечении этого срока пробирки вынимают из термостата, прибавля-

ют каплю 1%-го раствора осмиевой кислоты, центрифугируют и из осевших 

кровяных телец делают мазок, как было описано выше. 

После того как мазок подсохнет, его фиксируют 3 мин в метиловом спир-
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те, а затем окрашивают 1%-м водным раствором метиленовой синьки в течение 

30 с. Чтобы смыть лишнюю краску, мазок опускают на короткое время в водо-

проводную воду и высушивают, промакнув фильтровальной бумагой. 

При рассматривании мазка под микроскопом хорошо видны окрашенные 

в голубой цвет лейкоциты и на голубоватом фоне их протоплазмы резко выде-

ляются буровато-красные зернышки и глыбки кармина. Эритроциты при этом 

почти не окрашиваются. 

Фагоцитированные зернышки кармина подсчитывают таким же спосо-

бом, как и при фагоцитозе микробов. 
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