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DIABETIK SISTOPATIYASI OLAN XOSTOLORDO SIDIK KiSOSININ
INTRAMURAL SINIiR ELEMENTLORININ STRUKTURU

Mirzayeva T.N., Okbarov E.C.*, Hasonov R.P., Mirzayev M.I.
Azarbaycan Tibb Universiteti, Patoloji anatomiya kafedrasi, Baki, Azarbaycan

Diabetik sistopatiyadan oziyyat ¢okon vo gokorli diabetin miixtalif agirlasmalarindan diinyasini doyison 6 xoastodo histoloji, his-
tokimyavi {isullardan istifads edilmokla, sidik kisasinin intramural sinir elementlarinde morfoloji dayisikliklar tadqiq edilmisdir.
Nozarat qrupunu avtomobil gozasi naticasinds diinyasini doyigon 4 praktik saglam soxs toskil etmigdir. Histoloji miiayina {igiin
sidik kisasinin sinir elementlorindon ibarat olan toxuma tikolori 12% formalinds fikasaiya vo Bilscovski-Qross vo Rasskazov
tisulu ilo glimiis nitratla impreqnasiya edilmisdir. Adrenergik sinir strukturlari kosiklori glioksil tursunun 2%-li mohlulunda
inkubasiya etmoklo, xolinergik strukturlar iso Karnovski-Roots metodu ilo askar edilmisdir. Molum olmusdur ki, diabetik
sistopatiya zamani sidik kisasinin intramural sinir elementlorindo degenerativ doyisikliklorlo yanasi, reaktiv-kompensator pros-
eslor do bas verir. Askar edilmisdir ki, sidik kisasinin adrenergik vo xolinergik sinir elementlorinde mediatorlarin gatilig1 azalir.

Acar sozlor: gokorli diabet, sistopatiya, intramural sinirlor.

iris. Urodinamikanin pozulmasi sokorli
diabetin ¢ox rast golinon agirlagmalarin-
dan biridir. Uzun miiddot sokorli diabeti
olan xastalorin 50%-don ¢oxunda miisahido olunan
sidik ifrazinin bu vo ya digor pozulmalar1 oksor hal-
larda subklinik xaraktero malik olur [1]. Sokarrli dia-
betin miistoqil agirlagsmas1 kimi sidik ifrazinin
pozulmasini ilk dofs 1864-cii ildo Sarl-Yakov Mar-
sal miioyyon etmis vo onlarin inkisafinda sinir siste-
minin rol oynaya bilmasini gostoarmisdir [2]. 1935-ci
ildo W.R.Jordan vo H.H.Grabtree ehtimal etmislor
ki, agag sidik yollarinin disfunksiyas1 diabetik ney-
ropatiyanin tozahiirii olub, dekompensasiya olun-
mus sokorli diabetin agirlasmasidir [3]. 1976-c1 ildo
danimarkali uroloq C.Primoldt Mollera sokorli dia-
betli xostolordo urodinamikanin pozulmasinin 3
olamatini — sidik kisasinin hassasliginin azalmasini,
qaliq sidiyin toplanmasini, onun hocminin armasini,
detruzorun (sidikqovucu azals — m.detrusor urinae)
yigilma qabiliyyatinin pozulmasini gdstormis vo
“diabetik sistopatiya” terminini toklif etmisdir [4].
Miioyyaon edilmisdir ki, urodinamik pozulmala-
rin xarakteri sokorli diabetin davametmo miiddotin-
don asilidir. Diabetik sistopatiya erkon morhololordo
poliuriya vo detruzorun hipertrofiyasi naticosindo
sidik kisasinin hiperaktivliyi ilo miisayist olunur.
Dekompensasiya morholosindo sidiyin sidik kiso-
sindon evakuasiyas1 pozulur, onun tonusu azalir vo
geniglonir [5]. Sidik mikroblarin inkisafi tigiin qida-
I1 miihit oldugundan, hamginin sokorli diabet xosto-
lorinds sidik yollarimin yerli rezistentliyinin do zaif-
lomosi ikincili infeksiyanin qosulmasina vo yaran-
mis veziko-ureteral refliiks naticasinds infeksiyanin
galxan yolla boyroklorin kasacig-loyon aparatinin
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zodoalonmasing sorait yaradir.

Diabetik sistopatiyanin inkisaf mexanizmindo
sidiklik ozalalorinin, uroterin funksional xiisusiy-
yatlorini pozulmasi, intramural sinir elementlorinin
zodolomasi mithiim ohomiyyat kosb edir [6]. Bu
proseslarin inkisafinda diabetik mikroangiopatiya —
hialin ateriolosklerozun rolu siibhasizdir [7].

Malumdur ki, sidik kisosi ikili innervasiyaya malik
orqanlardan biridir. Onun foaliyysti simpatik va
parasimpatik sinir sisteminin miistorok tosiri
naticadsindo diizglin vo normal olaraq tonzim edilir.
Sidiklik kolofinin elementlorindon biri olan v birinci
daracali neyronlarinin cisimlori onurga beyninin bel
seqmentlorindo (L1-L3) yerloson simpatik sinirlor
sidik kisasinin azalolorinin y1gilmasini tormozlamaq
va tonusunu zoiflotmoklo, homginin sidik kanalinin
daxili deliyini blizon ozslonin (m.sphincter vesicae)
1so oksina tonusunu artirmaqla sidiyin sidik kisesindo
saxlanmasini tomin edir. Sidikliys moxsus parasim-
patik yol onurga beyninin II-IV oma seqmentlorindon
baglayir. Bu neyronlarin aksonlar1 II-IV oma sinirlori
vo canagin daxili lizvler sinirinin (nn.splanchnici
pelvini) torkibindo gedorok detruzorun yigilmasini,
sidik kanalinin daxili deliyini biizon 9zolonin — sfink-
terin 1S9 tonusunun azalmasmi tomin etmoklo sidik-
liyin bosalmasina sobab olur. Sokorli diabet
xastolorindo inkisaf edo bilocok sistopatiyanin inkigaf
mexanizminda sidiklik ozalslorinin funksiyasinin
pozulmasi 6namli rol oynayir 8, 9]. Sidik liyin sinir
elementlorinin zodolonmosinin osasinda hiperq-
likemiya naticosindo aldoreduktazanin aktivliyinin
yiiksalmosi ilo olagadar sorbitolun ifrat dorocodo
omoala golmaosi sayasinds sinir strukturlarmin osmotik
lizisi, hamg¢inin diabetik mikroangiopatiya naticasin-
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do yaranmis isemiya durur. Qeyd etmok lazimdir ki,
diabetik sistopatiya kisilordo oksor hallarda impoten-
siya ilo miisayiot olunur. Belo ki, ¢canagin daxili tizvlor
sinirinin torkibindaki xarici cinsiyyat iizvlerinin
magaralt cisimlorino moxsus diizlondirici siniri
(nn.eregentes) toskil edon damargenoldici liflor do
zadoalonmaoyos moruz galir.

Detruzorun yigilmasinin pozulmasinda sinirlorin
boylimo amilino (NGF) do miihiim ohomiyyat ver-
ilir. NGF sinir toxumasinin differensasiyasi, sinir
liflorinin regenerasiyasi va neyronlarin normal funk-
sional voziyyotinin saxlanilmasinda miihiim rolu
vardir. Miioyyon edilmisdir ki, bu amilin sinir struk-
turlarinda gatilig1 ils asagr sidik yollarinin disfunk-
sional alamatlori arasinda korellyasion asililiq vardir
[10]. Xronik hiperqlikemiya zamani aksonlarda,
gliya hiiceyrolorinds neyrotrofik amilin ¢atismazligi
aksonal transportun azalmasina, homg¢inin gvann
hiiceyralarinin mshvina sabab ola bildiyi ticiin NGF
neyropatiyanin vo sistopatiyanin inkisafin1 tomin
edon amillordon biri hesab edilir [11, 12].

Diabetik sistopatiyanin inkisaf mexanizm-
larindon biri ds baryer va sensor funksiya icra edon
urotelin disfunksiyasidir. Normada detruzorun
yigilmasinda xolinergik (95%) vo purinergik (5%)
komponentlori istirak edir. Sonuncu komponent
urotelin sathido NO vo ATF-in sintezini tomin edir.
P2Y va P2X purinergik reseptorlardan toskil olun-
musdur [13]. Miioyyon edilmisdir ki, sidik kisasinin
daxilindo tozyiq artdigda vo onun divarlari
gorildikdo urotel bu reseptorlar vasitosilo ATF sin-
tezini stimulo edir [14]. Beloliklo, sidik kisosinin
gorilmasi zamani bu reseptorlarin aktivlogsmasi siq-
nal rolunu oynayir. Ehtimal edilir ki, diabetik sisto-
patiyanin erkon dovriindo sidik kisasinin hossasligi-
nin artmast vo detruzorun hiperaktivliyi poliuriya
ilo alagadar sidikliyin gorilmasi naticasinds bas ve-
ron bu ureteral mexanizmlorls slagadardir. Miioy-
yon edilmisdir ki, diabetik sistopatiya zaman1 xoli-
nergik sinir-azalo keciriciliyi azalir, ATF-asili puri-
nergik neyrotransmissiya giiclonir [15]. A.Munoz et
al. gostarmislor ki, sidikqovucu azslonin aktivliyi-
nin yiiksalmosi zaman1 ATF sintezi artir [16].

Diabetik sistopatiyanin dekompensasiya morho-
lasindo iso sidik kisosinin dolmasina qarsit hos-
sasligin azalmasi, detruzorun yigilmasinin vo tonu-
sunun zoiflomasi klinik olaraq qaliq sidiyin hac-
minin artmasi, sidik ifrazi arasindaki intervallarin

uzanmasi, bazan iso sidik ifrazinin tam kosilmasi —
paradoksal isuriya ilo tozahiir edir [17, 18].

Tadgiqatin maqsadi urodinamik pozulmalarla
miisayiot olunan sokorli diabet zamani sidik
kisosinin sinir elementlorinin struktur doyisiklik-
larinin dyronilmasidir.

Tadgigatin material vo metodlari. Anamnestik
vo instrumental miiayinolorin naticolorino osason
sistopatiya diagnozu qoyulmus vo sokorli diabetin
miixtolif agirlasmalarindan vofat etmis 6 xostonin sek-
sion material1 neyrohistoloji va histokimyavi tisullarla
tadqiq edilmisdir. Tadqgigat obyektini sidiklik kalofind-
on gotlirtilmiis toxuma tikolori togkil etmisdir. Kontrol
grupda tosadiifi avtogoza noticosindo vofat etmis 4
meyitin sidik kisosinin sinir elementlori dyronilmisdir.
tosrih erkon saatlarda — Oliimdon 1-4 saat orzinda
aparilmigdir. Toxuma tikslorinin histoloji miiayinosi
12%-1i formalinds fiksasiya etdikden sonra Bilsovski-
Qross, Rasskazov iisulu (giimiis nitratla impreqnasiya)
ilo islonilmo aparilmaqla icra edilmisdir. Adrenergik
sinir strukturlarinin todqiqi toxuma kasiklorinin 2%-1i
qlioksil tursusunda inkubasiya edilmokls aparilmisdir.
Xolinergik sinir elementlori Karnovski-Ruts tisulu ilo
boyadilmaqla askar edilmisdir.

Tadgigatin naticalori va onlarin miizakirasi.
Todqigat zamami sidik kisosi kolofini togkil edon
mikroganglionlarin neyronlarinda vo ¢ixintilarinda
miixtolif xarakterli pozulmalar askar edilmisdir.
Belo ki, biitlin miisahidolords neyronlarin cism-
larinds, homg¢inin ¢ixintilarinda degenerativ, atrofik
doyisikliklorin inkisafi uygunlasma-kompensator
proseslorlo miisayiot olunmusdur. Qanglioz hiicey-
rolorda siskinlogsmo, xromatofil maddonin doyisik-
liklori askar edilmisdir. Siskinlogmis sinir hiiceyro-
lori giimiis duzlari ilo zoif impreqnasiya olunmus-
dur. 3 miisahidodo neyronlarin 6lgiisiiniin ochomiy-
yatli daracods kicilmasi izlonilir. Bu hiiceyralorin
cixintilarinda da atrofik doyisikliklor agkar edilmis-
dir. Biitiin miisahidolordo mielinli sinir liflarindo
doyisikliklor miioyyon edilmisdir. 3 misahidods
mielinli sinir liflorinds fragmentasiya izlonilmisdir.
Belo ki, bu liflords siskinlik, vakuolizasiya, 2 miisa-
hidados iso qaymali pargalanma, Svann qisasini togk-
il edon lemmositlordo iso deformasiya miioyyon
edilmisdir. Sinir kolofinin struktur elementlorindo
degenerativ, destruktiv xarakterli doyisikliklorlo
yanasi reaktiv uygunlagsma proseslori do miisahido
edilmisdir (sok. 1).
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Sak. 1. Diabetik sistopatia zamani sidik Kisasinin
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intramural qanqlionlar1 neyronlarinin isiq-optik

goriiniisii: degenerativ doyisikliys ugramis neyronlarla (1) yanasi, reaktiv-kompensator doyisikliya
moaruz qalmis hiiceyralor (2) do miisahido edilir. Bilsovski-Qross iisulu ilo giimiislomoa, x280.

Belos ki, sinir hiiceyralarinin cisminin 6l¢iisiiniin
bdyilimasi, niivelorinin saymin artmasi ilo tozahiir
edon kompensator doyisikliklor askar olunmusdur.
Bu hiiceyrolor giimiis duzlar ilo intensiv impreq-
nasiya olunur. Neyronlarin c¢ixmtilarmin artmasi
izlonilir. Biitiin miisahidolorde ham mielinli, hom do
mielinsiz sinir liflorinds varikoz qalinlagsmalar askar
edilir.

Sidik kisasi kolofinin adrenergik vo xolinergik
strukturlarinin miiayinesi zamani mediatorlarin
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soviyyasinin doyismosi askar edilmisdir. Belo ki,
xolinergik strukturlarda neyronlarin sitoplazmasin-
da va sinir liflorinin gedisi boyunca asetilxolinester-
azanin aktivliyinin miixtalif deroacads olmasi izloni-
lir. Oksar neyronlarda asetilxolinesterazanin aktivli-
yi kaskin azalmisdir. Zaif boyanmis xolinergik ele-
mentlorlo yanasi, fermentin orta doeracods qatiligi
miisahido olunan strukturlar da izlonilmisdir (sok.
2). Qan damarlarinin divarinda da orta doracods bo-
yanmis xolinergik strukturlar miioyyen edilir.

-

Sak. 2. Diabetik sistopaiya zamam sidiklik kalsfinin xolinergik strukturlarinda
asetilxolinesterazanin aktivliyinin orta daracads azalmasi. Boyaq: Karnovski-Ruts iisulu, x200.
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2 miisahidads sidikliyin intramural sinir struk-
turlarinda parlaq liiminessensiyalt adrenergik
strukturlarin saymin azalmasi izlonilir. Digor
miisahidalords iso mikroqanglionlarin neyronlarin-
da va sinir liflorinde katexolaminlorin qatiliginin
miixtolif soviyyado olmast miisahido edilir. Belo ki,
parlag liminessensiyali strukturlarin arasinda
katexolaminlordon mohrum olan hiiceyrolor do
izlonilir.

Yekun. Beloliklo, diabetik sistopatiya zamani
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PE3IOME

CTPYKTYPA HHTPAMYPAJIbHBIX HEPBHBIX JIEMEHTOB MOUEBOI'O ITY3bIPS
Y BOJIbHBIX TMABETUYECKOM ITUCTOIATHEN

Mmup3saesa T.H., Axdapos J.Y., I'acanos P.I1., Mup3oes M.H.
A3zepbatioscanckuit Meouyunckuti Ynueepcumem, kageopa namonozudeckoti anamomuu, baxy, Azepbatioscan

C moMoUIbI0 THCTOJIOTUYECKHX, THCTOXUMHUECKUX METOJOB M3Y4YeHBI MOPQOIOTHYEeCKHEe M3MEHEHHS WHTpamy-
paJIbHBIX HEPBHBIX 3JIEMEHTOB MOYEBOTO MY3bIps Y 6 OONBHBIX, CTPAJAIOMINX AMa0ETHUECKON IMCTOMAaTHEH U yMep-
HIMX OT PAa3MUYHBIX OCIIOXHEHUH caxapHOro auadera. KOHTponbHYIO TpyNIly cOCTaBHIM 4 MPaKTUIECKU 3A0POBBIX
T, YMEPUIUX B Pe3ynbTaTe aBTOKaTacTpodbl. JJIsi THCTOIOIMYECKOTO UCCIEOBaHMS KYCOUYKH TKAHEH HEPBHBIX
3IEMEHTOB MOYEBOrO My3bIpsl (pukcupoBanu 12% ¢opManrnHOM M MMIPErHUPOBAIU MO crnocody bumbiosckoro-
I'pocca n PacckazoBa. AnpeHepruueckue HEpBHBIE CTPYKTYPHI BBIABISUTUCH MHKyOarmed cpe3oB B 2% pacTBope
IJIMOKCHIIOBOW KHCJIOTHI, a XOJMHEPTUUeCcKre 3eMeHTHI o crioco0y KapHoBckoro-Pytc. BrisiBneno, uto npu ana-
0eTHuecKol UCTONATHH B HHTPAMypPaJIbHBIX HEPBHBIX 3JIEMEHTaX MOYEBOTO Iy3bIps HAPSILy C JlereHepaTUuBHBIMU
W3MEHEHUSIMH TIPOUCXOJIAT TaKKe PeaKTUBHO-KOMIIEHCATOPHBIE mporecchl. OOHapyKeHO, YTO B aipCHEPTHUECKUX
U XOJIMHEPTHUECKHUX CTPYKTYpax aKTUBHOCTb MEAMATOPOB MOHMKAETCS.

KnioueBsle ciioBa: caxapHblil [1a0eT, UCTONATUS, HHTPaMypaJlbHbIE HEPBHI.

SUMMARY

STRUCTURE OF INTRAMURAL NERVE ELEMENTS OF THE URINARY
BLADDER IN PATIENTS WITH DIABETIC CYSTOPATHY

Mirzayeva T.N., Akbarov E.Ch., Hasanov R.P., Mirzayev M.I.
Azerbaijan Medical University, Department of Pathological Anatomy, Baku, Azerbaijan

Using histological, and histochemical methods, morphological changes in the intramural nerve elements of the uri-
nary bladder were studied in 6 patients suffering from diabetic cystopathy and who died from various complications
of diabetes mellitus. The control group consisted of 4 practically healthy persons who died as a result of a car acci-
dent. For histological examination, tissue pieces of the nerve elements of the bladder were fixed with 12% forma-
lin and impregnated according to the method of Bilshchovsky-Gross and Rasskazov. Adrenergic nerve structures
were detected by incubation of sections in a 2% solution of glyoxylic acid, and cholinergic elements by the
Karnovsky-Roots method. It was revealed that along with degenerative changes, reactive-compensatory processes
also occur in the intramural nerve elements of the bladder in diabetic cystopathy. It was found that the activity of
mediators in adrenergic and cholinergic structures decreases.

Keywords: diabetes mellitus, cystopathy, intramural nerves.
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