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Актуальность исследования: муковисцидоз — заболевание, обусловленное мутациями в 
гене CFTR и характеризующееся нарушением переноса ионов хлора, натрия и бикарбоната 
через клеточную мембрану [1, 2, 5]. Болезнь приводит к избыточной секреции слизи клетками 
экскреторного аппарата ПЖ, эпителием бронхов и другими секретирующими органами [3, 4].

цель исследования: рассмотреть и сравнить механизмы и морфологические изменения 
экскреторного аппарата поджелудочной железы и слизистых желез дыхательного тракта

Материалы и методы: литературный обзор научно-исследовательских публикаций в тек-
стовых базах данных и системах цитирования Pubmed, elibrary.

Результаты: из-за нарушений переноса анионов через мембрану клетки вырабатываемый секрет 
становится более вязким, отчего его продвижение замедляется. Закупорка протоков ПЖ вызывает 
атрофию экзокринных желез, что в свою очередь приводит фиброзу. В результате происходит замеще-
ние соединительной тканью всей экзокринной части ПЖ и жировая инфильтрация стромы, с сохране-
нием отдельных островков Лангерганса. На поздних стадиях патологического процесса тело ПЖ 
представляет собой скопление фиброзной ткани и кист. Повреждения эпителия дыхательных путей 
при транспорте ионов воды приводят к загустению слизи и адгезии ее к поверхностям дыхательных 
путей. Изменения появляются вследствие формирования густого слизистого секрета, выделяемого 
подслизистыми железами бронхиального дерева, с повторяющейся обструкцией и инфекцией дыха-
тельных путей. Растянутые вязкой слизью бронхиолы влекут за собой сильную гиперплазию клеток, 
вырабатывающих слизь, и гипертрофию желез. Во многих случаях развивается абсцесс легкого.

Выводы: таким образом, рассмотренные выше морфологические изменения экскреторного 
аппарата поджелудочной железы и слизистых желез дыхательного тракта показывают, что 
структурные проявления и механизм возникновения муковисцидоза сходны в разных органах.
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