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Гистологическое описание микропрепарата 153 № 2. Детектор 1208 

Участки альвеолярной эмфиземы с деформацией межальвеолярных перегородок 

чередуются с участками безвоздушной легочной ткани: альвеолы склерозированы, запол-

нены слущенным эпителием, лейкоцитами. На всем поле зрения в просветах альвеол 

наблюдается большое количество гемосидерофагов. Диффузный склероз легочной парен-

химы. 

Наблюдается застойное полнокровие капилляров межальвеолярных перегородок и 

сосудов интерстиция. Атеросклероз крупных и мелких кровеносных сосудов. Периваску-

лярный склероз. 

В срезах представлены бронхи среднего калибра с субтотальной и тотальной де-

сквамацией мерцательного эпителия. Во всей строме стенки наблюдается лимфоцитарная 

инфильтрация, эпителий концевых отделов желез частично слущен. Перибронхиальный 

склероз. Мелкие бронхи без признаков склероза, с тотальной десквамацией мерцательного 

эпителия, просветы заполнены гнойным экссудатом. Периваскулярный и перибронхиаль-

ный антракоз. 

На данном микропрепарате выявлены 4 анатомических отдела легкого [12]: интер-

стиций паренхимы, просвет проводящих воздухоносных путей паренхимы, бронховаску-

лярная соединительная ткань бронхов, интерстициальный склероз респираторного отдела. 

На рисунке 7.3 представлены совмещенные изображения, полученные для данного 

среза ткани. 

 

 

Рисунок 7.3 – А – совмещенное изображение детектора с неокрашенной тканью и 
детектора с визуализированными треками деления; Б – совмещенное изображение 

детектора с окрашенной тканью и детектора с визуализированными треками деления 
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Распределение треков на детекторе 1208 

Распределение треков на детекторе было неравномерным. На некоторых участках 

отмечалось визуальное изменение плотности распределения треков, совпадавшее с опре-

деленными тканевыми структурами. Увеличенная плотность треков отмечалась на участ-

ках детектора, соответствовавших стенкам кровеносного сосуда, стенке бронха, антракозу 

и хрящам. Ниже представлен участок среза (рис. 7.4 А). На соответствующем участке де-

тектора с визуализированными треками (рис. 7.4 Б) видно увеличение плотности треков 

на участках, соответствующих указанным выше структурам. На рисунке 7.4 также видно, 

что плотность звезд в антракозе выше, чем в прилегающей к нему ткани. 

Антракоз был обнаружен в интерстициальном склерозе респираторного отдела 

(ИСРО), интерстициальном склерозе бронхососудистого дерева и в участках, определить 

анатомический отдел которых было невозможно. Звезды располагались преимущественно 

вне антракоза. Соотношение количества звезд и количества треков звезд в антракозе и вне 

его представлены в таблице 7.2. 

 

Таблица 7.2 – Соотношение количества звезд и треков в звездах для антракоза 

 ИСРО ИСБД Не определяется 

 Без 
антракоза 

Антракоз 
Без 

антракоза 
Антракоз 

Без 
антракоза 

Антракоз 

Кол-во 
звезд 

189 39 79 5 354 26 

Доля 0,83 0,17 0,94 0,06 0,93 0,07 

Кол-во 
треков 

1316 710 248 486 8730 1177 

Доля 0,65 0,35 0,34 0,66 0,88 0,12 

 

Гистологическое описание микропрепарата 4118 № 2. Детектор 1102 

Ткань легкого с выраженной эмфиземой, наблюдается альвеолярный отек, диффуз-

ный пневмосклероз. Межальвеолярные перегородки утолщены, обнаруживаются участки 

с альвеолами, заполненными слущенным эпителием, лейкоцитами и макрофагами. За-

стойное полнокровие капилляров межальвеолярных перегородок и сосудов интерстиция. 

Периваскулярный склероз. Атеросклероз крупных и мелких кровеносных сосудов. Пери-

васкулярный антракоз. 

В срезе представлены бронхи среднего калибра. Бронхи с тотальной десквамацией 

мерцательного эпителия, просветы бронхов заполнены массой слущенного эпителия. 
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Стенки бронхов склерозированы, с лимфоцитарной инфильтрацией. Во всей стенке 

бронха наблюдаются очаги жировой дистрофии, дистрофия эпителия концевых отделов 

желез и склероз средних кровеносных сосудов. Небольшой антракоз перибронхиальной 

ткани. 

В срезе наблюдаются небольшие лимфатические узлы с выраженным антракозом, 

участками склероза и застойным полнокровием кровеносных сосудов. 

 

 

Рисунок 7.4 – А – участок стенки бронха. Б – соответствующий участок детектора с 
визуализированными треками. 1 – просвет бронха, 2 – хрящи, 3 – антракоз, 4 – стенка 

кровеносного сосуда. Точками обозначены звезды 
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На данном микропрепарате выявлены три анатомических отдела легкого [12]: ин-

терстициальный склероз респираторного отдела, интерстициальный склероз бронхососу-

дистого дерева, лимфоидная ткань. 

На рисунке 7.5 представлены совмещенные изображения, полученные для данного 

среза ткани. Видны потери ткани, произошедшие при окрашивании среза. 

 

 

Рисунок 7.5 – А – совмещенное изображение детектора с неокрашенной тканью и 
детектора с визуализированными треками деления; Б – совмещенное изображение 

детектора с окрашенной тканью и детектора с визуализированными треками деления 

 

Распределение треков на детекторе 1102 

Распределение треков на детекторе было неравномерным. Отмечалось визуальное 

изменение плотности распределения треков, совпадавшее с определенными тканевыми 

структурами. Распределение звезд также было неравномерным. Участки с антракозом ха-

рактеризовались повышенной плотностью звезд. Ниже представлен участок ткани легкого 

с лимфоидной тканью 6 А. На соответствующем участке детектора с визуализированными 

треками рисунок 7.6 Б видно увеличение плотности единичных треков и звезд в антракозе. 

Антракоз был обнаружен в трех анатомических отделах легкого: лимфоидной 

ткани, интерстициальном склерозе респираторного отдела (ИСРО) и интерстициальном 

склерозе бронхососудистого дерева (ИСБД). Для первых двух отделов звезды в антракозе 

несколько преобладали. Соотношение количества звезд и количества треков звезд в ан-

тракозе и вне его представлены в таблице 7.3.  
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Рисунок 7.6 – А – участок окрашенной ткани легкого, содержащий лимфоидную ткань с 
выраженным антракозом (темные вкрапления), Б – соответствующий участок детектора 

с визуализированными треками. Точками обозначены звезды 

 

  



368 

Таблица 7.3 – Соотношение количества звезд и треков в звездах для антракоза 

 
 Лимфоидная ткань ИСРО ИСБД 

 Без 
антракоза 

Антра
коз 

Без 
антракоза 

Антра
коз 

Без 
антракоза 

Антра
коз 

Кол-во звезд 23 28 145 172 62 29 

Доля 0,45 0,55 0,46 0,54 0,68 0,32 

Кол-во треков в 
звездах 

1722 1779 12020 19434 6692 1827 

Доля 0,49 0,51 0,38 0,62 0,79 0,21 

 

Гистологическое описание микропрепарата 4118 № 14. Детектор 914 

На срезе представлен участок стенки трахеи. Большая часть среза занята хрящом, 

обнаруживается дистрофия эпителия концевых отделов желез, липоматоз, очаги лейкоци-

тарной инфильтрации. 

Наблюдается застойное полнокровие и склероз мелких и средних кровеносных со-

судов. 

На рисунке 7.7 представлены совмещенные изображения, полученные для данного 

среза ткани. Видны потери ткани, произошедшие при окрашивании среза. 

 

 

Рисунок 7.7 – А – совмещенное изображение детектора с неокрашенной тканью и 
детектора с визуализированными треками деления; Б – совмещенное изображение 

детектора с окрашенной тканью и детектора с визуализированными треками деления 

 

На рисунке 7.7 (выше и ниже верхнего среза трахеи) видны следы клея, использо-

вавшегося для фиксации детекторов между собой. На рисунке 7.7 А просматривается срез 



369 

ткани легкого, находившегося на детекторе 913 под детектором 914. На рисунке 7.7, Б 

видны произошедшие при окрашивании потери ткани. 

Распределение треков на детекторе 914 

Распределение треков на детекторе было неравномерным. Самая большая плот-

ность треков была отмечена на участках, соответствовавших кровеносным сосудам. Схо-

жая картина наблюдалась на аналогичных участках детекторов с облученными легкими. 

На рисунке 7.8 можно увидеть различия в плотности треков между гистологическими 

структурами трахеи. Из рисунка видно, что плотность треков на участках, соответствовав-

ших соединительной ткани 2, ниже, чем на участках, соответствовавших железам 1. Рас-

пределение треков в хряще 3 отличается неравномерностью. Так, на участках, соответ-

ствовавших центральной области хряща, треков почти нет – они сосредоточены на участ-

ках, соответствовавших наружной области хряща. При этом плотность треков на участке, 

соответствовавшем поверхности хряща, обращенной к просвету трахеи 5, выше, чем на 

участке, соответствовавшем его противоположной стороне. Распределение треков в 

хряще связано, очевидно, с особенностями формирования хрящевой ткани трахеи. Распре-

деление звезд по гистологическим структурам трахеи представлено в таблице 7.4. 

 

Таблица 7.4 – Распределение звезд по гистологическим структурам трахеи  
(детектор 914) 

 
 Доля треков 

Железы 0,16 

Кол-во треков Частота  

2 2  

5 1  

Жир 0,38 

Кол-во треков Частота  

2 3  

15 1  

Склероз сосуда 0,04 

Кол-во треков Частота  

2 1  

Соединительная ткань 0,29 

Кол-во треков Частота  

2 8  

Хрящ 0,14 

Кол-во треков Частота  

2 1  

6 1  
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Рисунок 7.8 – А – участок окрашенной ткани трахеи, Б – соответствующий участок 
детектора с визуализированными треками. 1 – железы, 2 – соединительная ткань,  

3 – хрящ, 4 – просвет между хрящом и надхрящницей, 5 – просвет трахеи 
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Обработка фоновых детекторов 

Гистологическое описание микропрепарата 4097 № 5. Детектор 1106 

На большей площади среза лёгочная ткань безвоздушная: межальвеолярные пере-

городки утолщены, склерозированы, местами разорваны. Лейкоцитарная инфильтрация 

межальвеолярных перегородок. На всем поле зрения в просветах альвеол наблюдается 

большое количество гемосидерофагов и макрофагов. Диффузный склероз легочной парен-

химы. 

Бронхи в срезах не прослеживаются. 

Наблюдается застойное полнокровие капилляров межальвеолярных перегородок и 

сосудов интерстиция. Атеросклероз крупных и мелких кровеносных сосудов. Периваску-

лярный склероз, периваскулярный антракоз. 

Гистологическое описание микропрепарата 762 № 2. Детектор 1112 

На большей площади среза лёгочная ткань безвоздушная: наблюдается очаги аль-

веолярного отека, диффузного пневмосклероза, кровоизлияний. Межальвеолярные пере-

городки местами утолщены, разорваны. 

В срезе представлен бронх среднего калибра с тотальной десквамацией мерцатель-

ного эпителия. Во всей строме стенки наблюдается лимфоцитарная инфильтрация, дис-

трофия эпителия концевых отделов желез, периваскулярный антракоз мелких кровенос-

ных сосудов, склероз и полнокровие сосудов. 

В срезе наблюдаются лимфоузлы с выраженным антракозом, полнокровием крове-

носных сосудов и очагами кровоизлияний. 

Наблюдается застойное полнокровие капилляров межальвеолярных перегоро-

док и сосудов интерстиция. Атеросклероз крупных и мелких кровеносных сосудов. Пе-

риваскулярный склероз, периваскулярный антракоз, периваскулярная лейкоцитарная 

инфильтрация. 

7.2. Результаты и обсуждение 

Распределение плутония по различным анатомическим отделам легкого от общей 

активности в легких для случая 080 [12] и для среднего по случаям 4181 и 153 

В таблице 7.5 представлены сводные данные о детекторах. В таблице 7.6 представ-

лены процентные соотношения распределения треков в звездах по анатомическим отде-

лам легкого. 
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Таблица 7.5 – Сводные данные о детекторах 
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1102 4118-2 
Долевой бронх 
(средняя доля) 

207 179239 0,75 0,25 866 651 

1101 4118-3 
Бронхи (нижняя 

доля) 
164 106227 0,86 0,14 647 556 

1213 4118-5 
Бронхиолы 

(верхняя доля) 
142 265500 0,32 0,68 1870 601 

1212 4118-6 
Ткань легкого 
(средняя доля) 

250 419102 0,31 0,69 1675 513 

914 4118-14 Трахея 91 22753 0,998 0,002 250 250 

1209 153-1 

Предполож-но, 
долевой бронх 
(средняя доля) 

85 40301 0,98 0,02 472 463 

1207 153-3 Долевой бронх 162 103128 0,92 0,08 636 587 

1206 153-4 Ткань легкого 120 83417 0,97 0,03 696 677 

1208 153-2 Долевой бронх 212 154581 0,92 0,08 729 667 

1106 
4097-5 

(фон) 
Ткань легкого 
(нижняя доля) 

100 24958 0,99 0,01 250 247 

1112 
762-2 

(фон) 
Ткань легкого 132 10827 0,94 0,06 82 77 

 

Таблица 7.6 – Процентные соотношения распределения треков в звездах 
по анатомическим отделам легкого 
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1101 - - - 21,28 - 0,22 37,20 41,24 0,06 

1102 - - - - 8,05 - 72,35 19,6 - 
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 Анатомический отдел легкого 
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1213 - - - 57,76 - 18,22 11,55 - 12,47 

1212 1,02 - - 44,51 - 10,38 28,28 10,33 5,48 

1209 - - - - - - 96,65 - 3,35 

1207 - - - 2,53 - 0,20 53,43 43,84 - 

1206 - - - 0 - 0 0 - 100 

1208 - - - - - 0,02 15,99 5,79 78,20 

 

В работе [12] приведено распределение плутония по различным анатомическим от-

делам легкого работника плутониевого завода ПО «Маяк» (регистрант 080 таблица 7.7). 

 

Таблица 7.7 – Основные сведения о регистранте 080 [12] 
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Работник контактировал с труднорастворимыми оксидом и металлическим плуто-

нием. С момента прекращения ингаляционного поступления до смерти прошло около 20 

лет. В [12] были проанализированы авторадиограммы с 90-дневной экспозицией. Частицы 

на всех срезах на стеклах были посчитаны и распределены по восьми различным анато-

мическим отделам легкого. Распределение плутония по различным анатомическим отде-

лам представлено в таблице 7.8. 

Сравнение распределения плутония по различным анатомическим отделам легкого 

от общей активности в легких для случая 080 [12] и для среднего по случаям 4181 и 153 
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приведено на рисунке 7.9. Стоит отметить, что активность в легких у регистранта 080 бо-

лее чем в 20 раз больше, чем у регистранта 4118, и более чем в 112 раз больше, чем у 

регистранта 153. 

 

Таблица 7.8 – Распределение плутония по различным анатомическим отделам 
легкого для регистранта 080 [12] 
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Рисунок 7.9 – Распределение плутония по различным анатомическим отделам легкого от 
общей активности в легких для случая 080 [12] и для среднего по случаям 4181 и 153 
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интерстиции паренхимы легкого и лимфоидной ткани. Настоящее исследование, как и ис-

следование [12], показало, что большая активность содержится в отделах интерстициаль-

ного склероза. Так же видны различия между результатами этих исследований. В отличие 

от [12], в настоящем исследовании не найдено значимой активности в плевре. 

 

Исследование размеров альфа-излучающих наночастиц в тканях легкого работ-

ников «ПО «Маяк» без привязки к морфологическим структурам 

По результатам исследований, проведенных ранее, известно, что треки от продук-

тов деления наночастиц 239Pu воздуха рабочих помещений в звездах имеют ζ  – распреде-

ление Римана [4]. 

Вероятностное ζ -распределения Римана имеет вид:  

[ ]
( )

( )11
Pr ,  0

ζ 1
X x x

- r+= = r >
r+

, (7.1) 

где x  – число треков, приписанных данной частице в процессе обработки изображений; 

ζ –функция Римана:  

( )
1

ζ ,  0s

j

s j s
¥

-

=

= >å . (7.2) 

Там же было показано, что оценка параметров ζ -распределения Римана, постро-

енная методом взвешенных наименьших квадратов (МВНК) в общем более точно соот-

ветствует входным данным, чем метод максимального правдоподобия (ММП) [4]. Метод 

МВНК [13]: 
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где 
ˇ

r  – МВНК оценка параметра r ; 

N  – общее количество звёзд, включая вырожденные звезды с одним треком; 

ix jd  – Символ Кронекера: 
1,  

0,   i

i

x j

i

x j

x j

=ì
d = í

¹î
. 

Параметры }-распределения Римана треков звезд от наночастиц 239Pu в тканях лег-

кого приведены в таблице 7.9, где R2 – коэффициент детерминации. 
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ζ-распределение Римана является однопараметрическим. Параметр !

ˇ

1
æ ör+ç ÷
è ø

 ζ -распределения Римана для частиц в тканях легкого распределен логнормально 

( )0,7028; 0,3542LN . Параметр 
ˇ

1
æ ör+ç ÷
è ø

 ζ -распределения Римана для аэрозолей воздуха ра-

бочих помещений распределен логнормально ( )1,6932; 0,3445LN  [4] (таблица 7.10). 

 

Таблица 7.9 – Параметры }-распределения Римана звезд  

от наночастиц 239Pu в тканях легкого 

 

№  
Код 

детектора 

Номер 
регистранта 

Информация о 
ткани 

1}Aåæ + 1C Aåæ + 1C R2 

1 1101 верх 

4118 

Бронхи 

(нижняя доля) 
0,491 1,709 0,940 

2 1212 верх 
Ткань легкого 
(средняя доля) 

0,883 3,447 0,846 

3 1213 верх 
Бронхиолы 

(верхняя доля) 
0,241 1,279 0,763 

4 1102 верх 
Долевой бронх 
(средняя доля) 

0,194 1,215 0,683 

5 914 верх Трахея 0,681 2,236 0,913 

6 1207 верх 

153 

Долевой бронх 0,542 1,826 0,922 

7 1209 верх 

Предположи-
тельно, долевой 
бронх (средняя 

доля) 

0,847 3,118 0,913 

8 1206 верх Ткань легкого 0,680 2,234 0,940 

9 1208 верх Долевой бронх 0,655 2,145 0,955 

 

Таблица 7.10 – Параметры ç -распределения Римана звезд от наночастиц 239Pu 

воздуха отделения оксалатного осаждения завода регенерации топлива ПО «Маяк» [4] 
 

№ пп 

МВНК 1}Aåæ + 1C Aåæ + 1C R2 

1 0,928128 4,073373 0,936506 

2 0,999824 12,48066 0,352848 

3 0,887687 3,50 0,750323 

4 0,942585 4,366389 0,951318 

5 0,99011 6,752484 0,818335 

6 0,890886 3,538378 0,787839 
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№ пп
МВНК1}Aåæ + 1C Aåæ + 1C R2

7 0,974912 5,472497 0,901867

8 0,991002 6,8841 0,794216

9 0,985582 6,230485 0,935582

10 0,974754 5,463973 0,899617

11 0,84248 3,079842 0,711496

12 0,972325 5,339514 0,987241

13 0,970509 5,253652 0,999616

14 0,955927 4,715581 0,941219

15 0,948375 4,506243 0,936558

16 0,956223 4,724547 0,950746

17 0,986886 6,361296 0,87471

18 0,955481 4,702217 0,864552

19 0,992844 7,203912 0,970445

20 0,980005 5,781555 0,982852

21 0,989018 6,607055 0,94426

22 0,968696 5,173224 0,992692

23 0,964313 4,997204 0,985988

24 0,900728 3,658311 0,896767

25 0,980272 5,799947 0,996201

26 0,999943 14,10841 0,363558

Перейдем к непрерывному распределению Парето первого рода [13]: 

( ) ( )1
,  0, 0, 

aa

XP x ak x a k x k
- += > > ³ (7.4)

Математическое ожидание и дисперсия распределения случайных величин, подчи-

няющихся закону распределения Парето, следующие:
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a
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-
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[ ]
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Параметры a и k находим из соотношения [4]:

( )
1

ζ 1

a

k r

º rì
ï
í ºï r r+î ( )ζ 1ζ 1(r rr rζ 1ζ 1ζ 1ζ 1(

(7.7)

Зависимость диаметра частицы l по Мартину для 239PuO2 от количества треков в 

«звезде» [4]:
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0,33945,1941 fl N=  (7.8) 

В силу того, что суперпозиция степенных функций – есть функция степенная, пе-

рейдем от непрерывного распределения Парето количества треков в «звездах» к распре-

делению Парето частиц по диаметрам: 

:~AMC = _´ B´ l´ M;bl´�Dd, _´ � 0,  B´ � 0,  M � B´ ,! (7.9) 

где параметры распределения 
´ ´

,   a k  можно найти, решая систему уравнений, например, с 

помощью надстройки Microsoft™ Excel™ «поиск решения»: 
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 (7.10) 

Математическое ожидание и дисперсия распределения Парето среднегеометриче-

ского размеров частиц 239PuO2 в тканях легкого [ ]E X =  5,95 нм, [ ]Var X =  2,43 нм2. Ма-

тематическое ожидание и дисперсия распределения Парето среднегеометрического раз-

меров частиц 239PuO2 воздуха рабочих помещений [ ]E X =  5,18 нм, [ ]Var X =  0,14 нм2 по 

данным исследования [4]. 

Заключение 

Проведена количественная оценка микрораспределения плутония в легких у 2-х 

бывших работников ПО «Маяк», контактировавших с соединениями плутония и 2-х чело-

век, никогда не работавших на ПО «Маяк». Оценена доля плутония в различных анатоми-

ческих отделах легкого. Данные в таблицах 5, 6 указывают на неравномерность распреде-

ления наночастиц диоксида плутония в легких. Плотность единичных треков для фоновых 

срезов легкого заметно ниже (77–247 мм-2), чем плотность единичных треков срезов лег-

кого профессиональных работников (463–677 мм-2). Частицы в тканях легких работников 

ПО «Маяк» по размерам имеют распределение Парето, как и частицы в воздухе рабочих 

помещений ПО «Маяк» [4]. При этом математическое ожидание диаметра по Мартину 
239PuO2 как в тканях легких работников ПО «Маяк», так и в воздухе рабочих помещений 

ПО «Маяк» находится в пределах 5-6 нм. Необходимо отметить, что 5 нм – это нижняя 

граница измерения диаметра по Мартину 239PuO2 при использованном в исследовании 

флюенсе тепловых нейтронов 4∙1017 нейтрон/см2. 
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Произведено сравнение с результатами аналогичного исследования [12]. Настоя-

щее исследование, как и исследование [12], показало, что большая часть активности плу-

тония содержится в отделах интерстициального склероза. В [12] использовался менее чув-

ствительный метод, поэтому активность в легких у регистранта 080 из исследования [12] 

более чем в 20 раз больше, чем у регистранта 4118, и более чем в 112 раз больше, чем у 

регистранта 153. Вполне возможно, что именно это повлияло на получение несколько раз-

личных результатов (рис. 7.9). 
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