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ной. Отмечали резкие изменения в морфофункци-
ональном состоянии щитовидных желез животных 
по сравнению с таковыми в контрольной группе 
(рис 1б). Наблюдали значительное набухание и 
пролиферацию клеток фолликулярного эпителия. 
Коллоид в железе уменьшился на 55,4 % по сравне-
нию с показателями контрольной группы. Коллоид 
приобретал дисперсный вид, обнаружили «пустые» 
фолликулы. В ряде участков щитовидной железы 
наблюдали смыкание верхнего края фолликуляр-
ного эпителия с противоположным его слоем и 
пролиферацию тиреоидных клеток, в связи с чем, 
железа утратила свое обычное строение. Таким об-
разом, при воздействии мерказолила в дозе 25 мг/‌кг 
массы животного в течение 14 дней наблюдали раз-
витие картины экспериментального зоба. 

При микроскопическом исследовании щито-
видной железы животных после введения добавки 
«Йод-эластин» на фоне гипотиреоза выявили зна-
чительные изменения в ее гистоморфологической 
структуре. Морфологическая картина щитовидной 
железы приблизилась к картине контрольных жи-
вотных (рис. 2а). Площадь коллоида увеличилась на 
54,8 % относительно данного показателя мерказоли-
ловой группы и составила 98,6 % относительно по-
казателей контрольной группы животных. Фолли-
кулы сохранили размеры, но пробрели правильную 
слегка овальную форму. Фолликулярный эпителий 
стал более компактным, равномерно окрасился.

Площадь коллоида в фолликулах щитовидной 
железы крыс, получавших «Йод-эластин», по 
сравнению с показателями в группе животных, 
получавших мерказолил, увеличилась в 2 раза.

Введение «КІ-200» на фоне гипотиреоза, вы-
званного введением мерказолила, показало, что 
морфофункциональное состояние щитовидной же-

лезы крыс практически восстановилось до такового 
у контрольных животных. Площадь коллоида уве-
личилась на 51 % относительно показателей группы 
животных с моделью зоба и составила 93,7 % отно-
сительно контрольной группы (рис. 2б).

Таким образом, обобщая вышеизложенные 
данные, нами экспериментально доказана био-
логическая эффективность разработанной йодсо-
держащей добавки, в частности, установлено, что 
введение «Йод-эластина» восстанавливало морфо-
функциональное состояние щитовидной железы 
и, как следствие, уровень гормонов в сыворотке 
крови животных на фоне экспериментального 
гипотиреоза, вызванного введением мерказолила, 
наряду с уже широко известными препаратами, 
такими как «KI–200».
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Рис. 2. Микрофотография щитовидной железы животных. Окраска гематоксилин-эозином. Увеличение 10 × 40. а – группа 

мерказолил + «Йод-эластин»; б – группа мерказолил + «КІ–200».
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