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Актуальность исследования: По данным ВоЗ, простатит составляет до 10 % от всех уро-
логических заболеваний. Помимо очевидного, причиной этого может являться сравнительно 
низкая осведомленность мужчин о данном заболевании [4]. По оценкам статистических опро-
сов, до 8 % респондентов не имеют представления об этой патологии. Подобные цифры указы-
вают на то, что освещение проблемы воспаления предстательной железы в наше время необхо-
димо [1–3].

цель исследования: описать морфологические изменения предстательной железы при 
хроническом бактериальном простатите

Материалы и методы: при написании работы были использованы метод анализа литера-
турных источников и исследование гистологических срезов здоровой предстательной железы, 
а также железы, пораженной Staphylococcus aureus, вызвавшей бактериальный простатит. Все-
го было просмотрено 12 препаратов здорового органа и 8 — пораженного. Производилось 
сравнение морфологических особенностей двух групп препаратов.

Результаты: на каждом исследованном препарате наблюдалась лимфоцитарная инфильтра-
ция стромы органа. также затронута была и околожелезистая часть. В зависимости от продол-
жительности течения воспалительного процесса, инфильтрация составляла от следовых коли-
честв лимфоцитов, до появления отдельных лимфатических узелков. Степень поражения так-
же выражалась в наличии лимфоцитарного инфильтрата во всех тканях предстательной железы 
при тяжелом течении, и остаточных количествах лимфоцитов при легком. Кроме того, нами 
было отмечено разрушение эпителиальной ткани, полиморфизм ядер эпителиальных клеток 
их гиперхромазия.

Выводы: морфологические изменения предстательной железы при хроническом бактери-
альном простатите включают в себя: в 100 % случаев — лимфоцитарную инфильтрацию, с 
образованием отдельных лимфатических узелков при тяжелом течение. В 48 % случаев — раз-
рушение эпителиальной ткани, сопровождающееся полиморфизмом ядер.
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