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Строение почки и её функции изучают
ся в рамках общего среднего образова
ния в IX классе средней школы (гимназии). 

Опыт работы по подготовке школьников к 
олимпиадам по биологии, а также общение с 
учителями биологии в процессе повышения 
их квалификации определили необходимость 
систематизированного и более детального из
ложения вопросов функционирования органов 
выделения, в частности почек.

Целью работы было рассмотрение содержа
тельного материала темы «Почки» в рамках 
оптимизации преподавания биологии в сред
ней школе и подготовки школьников к уча
стию в олимпиадах по биологии.

Необходимое условие жизнедеятельности — 
постоянство внутренней среды. К её параме
трам относятся, в частности, общее содержа
ние воды в организме и соотношение объёмов 
водных пространств, зависящее от гидроста
тического и осмотического давления. Для под
держания постоянства этих параметров необ
ходимо точное соответствие выведения воды и 
осмотически активных веществ их потребле
нию. Эта задача усложняется тем, что соот
ношение твёрдой и жидкой пищи постоянно 
колеблется. Хотя выделительная функция от
части осуществляется органами пищевари
тельного тракта, лёгкими и кожей, главные 
органы выведения — это почки. Почки регу
лируют состав и объём плазмы крови и тем 
самым и всей внеклеточной жидкости. Кроме 
того, поскольку вода и многие растворённые 
вещества переходят через клеточные мембра
ны, от функции почек зависят также состав и 
объём внутриклеточной жидкости.

В почечной экскреции участвуют многие 
механизмы, обеспечивающие тонкую регуля

цию выведения воды и электролитов, а также 
удаление экзогенных соединений и продуктов 
азотистого обмена — мочевины и креатинина. 
Почки служат главным органом выделения 
и главным органом осморегуляции. Основ
ные функции почек следующие: 1) удаление 
из организма ненужных продуктов обмена и 
чужеродных веществ, 2) регуляция химиче
ского состава жидкостей тела путём выведе
ния веществ, количество которых превышает 
потребности, 3) регуляция содержания воды 
в жидкостях тела и тем самым их объёма и 
4) регуляция pH-жидкостей тела.

Почка является парным органом, обеспечи
вающим поддержание постоянства внутренней 
среды посредством функции мочеобразования 
(рис. 1).

У человека почки расположены за присте
ночным листком брюшины в поясничной об
ласти по бокам от двух последних грудных 
и двух первых поясничных позвонков. Масса 
почек составляет 120-200 г. Каждая почка 
покрыта прочной соединительнотканной фи
брозной капсулой и состоит из паренхимы и 
системы накопления и выведения мочи. На 
поперечном срезе почки можно различить кор
ковое и мозговое вещества. Корковое вещество 
представлено главным образом почечными 
клубочками, а мозговое — канальцевыми ча
стями нефронов. Мозговое вещество образует 
пирамиды, основанием обращённые к корко
вому слою. Пирамид может быть как одна 
(у крыс), так и несколько (7-24 у человека). 
Между ними располагаются почечные столбы, 
которые представляют собой участки корко
вого вещества и содержат сегментарные кро
веносные и лимфатические сосуды. Пирами
да с прилегающим к её основанию корковым
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Рисунок 1 — Строение почки человека (http://lib.rus.ec/b/410092/read)

веществом образует почечную долю. В центре 
вогнутого края находятся ворота почки и по
чечная лоханка. В области ворот почки в неё 
входят кровеносные сосуды (почечные артерия 
и вена), лимфатические сосуды, нервы. Вы
ходящие из почечных лоханок мочеточники 
открываются в мочевой пузырь.

Кровоснабжение почек осуществляется 
почечными артериями, которые отходят не
посредственно от аорты. Кровь поступает в 
почку по почечной артерии —> междолевые 
артерии дуговые артерии -> междольковые 
артерии, от последних отходят приносящие 
артериолы, снабжающие кровью клубочки. Из 
клубочков кровь, объём которой уменьшился, 
оттекает по выносящим артериолам —> сеть 
перитубулярных капилляров в почечном кор
ковом веществе (окружают проксимальные и 
дистальные извитые канальцы всех нефронов 
и петли Генле корковых нефронов) —> почеч
ные прямые сосуды в почечном мозговом ве
ществе (параллельно петлям Генле и собира
тельным трубкам). В морфофункциональном 
отношении важно, что в почках функциони
рует «чудесная сеть», когда артериальный 
сосуд дважды разделяется до капилляров: 
1) клубочки и 2) перитубулярные капилляры. 
Функция обеих сосудистых систем — возвра
щение крови, содержащей ценные для орга
низма питательные вещества, в общую кро
веносную систему. Через прямые сосуды про

текает значительно меньше крови, чем через 
перитубулярные капилляры, благодаря чему 
в интерстициальном пространстве почечного 
мозгового вещества поддерживается высокое 
осмотическое давление, необходимое для об
разования концентрированной мочи.

Из чревного сплетения в почки проникают 
нервы, которые осуществляют нервную регу
ляцию функции почек и обеспечивают чув
ствительность почечной капсулы.

В процессе онтогенеза органы мочевыделе
ния проходят три стадии развития: пронефрос, 
мезонефрос и метанефрос. Пронефрос — пар
ное рудиментарное образование, которое раз
вивается из 8-10 верхних нефротомов (сег
ментных ножек) тела зародыша. Предпочка 
человека не имеет клубочков. Жидкая часть 
крови из кровеносных сосудов фильтруется в 
целом и затем поступает в канальцы пронеф
роса — протонефридии. На 4-й неделе эмбрио
нального развития (длина эмбриона — менее 
6 мм) пронефрос редуцируется полностью. В 
этом периоде эмбриогенеза закладывается ме
зонефрос (первичная почка), развивающийся 
из туловищных нефротомов (туловищная поч
ка). Это образование имеет функционирующие 
клубочки с короткими канальцами, которые 
соединяются с парными мезонефральными 
(вольфовыми) протоками, растущими в кау
дальном направлении, достигая мочеполового 
синуса. Первичная почка человека наиболее 
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активно функционирует примерно с 4-й по 8-ю 
неделю эмбрионального развития. Начиная с 
3-го месяца гестации, наблюдается постепен
ная регрессия первичной почки с дегенератив
ными изменениями канальцев. Метанефрос 
(окончательная, или тазовая, почка) закла
дывается в конце 1-го месяца эмбриогенеза из 
двух зачатков: метанефрогенного тяжа (ткань 
несегментированной мезодермы), называемого 
также метанефрогенной бластемой, и материа
ла мезонефральных (вольфовых) протоков. На 
8-9-й неделе начинают дифференцироваться 
клетки проксимальных и дистальных изви
тых почечных канальцев. На 14-16-й неделе 
эмбриогенеза все отделы нефрона уже сформи
рованы полностью; одновременно развиваются 
интерстициальная ткань, сосудистая система 
и иннервация почки. С возникновением ка
пилляров почечных клубочков нефроны при
обретают фильтрационную способность, а при 
образовании тонкой петли нефрона (петли Ген
ле) и других канальцев — реабсорбционную.

У человека в каждой почке содержится 
около миллиона нефронов, каждый длиной 
около 3 см. Нефрон включает шесть отделов:
1) почечное тельце (мальпигиево тельце);
2) проксимальный извитой каналец; 3) нисхо
дящий отдел петли Генле; 4) восходящий отдел 
петли Генле; 5) дистальный извитой каналец; 

6) собирательная почечная трубка. Существу
ют нефроны двух типов — корковые и юкста
гломерулярные. Первые четыре отдела не
фрона функционируют при всех физиологиче
ских состояниях одинаково. В двух последних 
отделах нефрона изменяется функциональ
ная активность с целью регуляции состава 
жидкостей тела. Благодаря функционирова
нию «чудесной сети» кровообращения, когда 
артериальный сосуд дважды разделяется до 
капилляров, осуществляются три важнейших 
процесса образования мочи: в клубочках — 
фильтрация плазмы крови, а в канальцах, 
окружённых перитубулярными капиллярами, 
реабсорбция и секреция.

Фильтрация происходит в почечных клу
бочках (рис. 2). Стенки капилляров мальпи- 
гиевого тельца состоят из одного слоя эндоте
лиальных клеток, между которыми имеются 
поры диаметром 50-100 нм. Эти клетки лежат 
на базальной мембране, которая полностью 
окружает каждый капилляр и образует не
прерывный слой, полностью отделяющий на
ходящуюся в капилляре кровь от просвета 
боуменовой капсулы. Внутренний листок боу
меновой капсулы состоит из клеток с отрост
ками, которые называются подоцитами. От
ростки поддерживают базальную мембрану и 
окружённый ею капилляр. Клетки наружного 

Рисунок 2 — Строение почечного клубочка (http://biologylib.ru)
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листка боуменовой капсулы представляют со
бой плоские неспециализированные эпители
альные клетки. В результате ультрафильтра
ции, происходящей в клубочках, из крови 
удаляются все вещества с молекулярной мас
сой менее 68 000 и образуется жидкость — 
клубочковый фильтрат (иногда говорят, что 
фильтрат — аналог плазмы без фибриногена).

Через обе почки проходит в среднем 1200 мл 
крови в 1 минуту (т. е. за 4-5 мин проходит 
вся кровь, имеющаяся в кровеносной систе
ме). В этом объёме крови содержится при
мерно 700 мл плазмы, из которых 125 мл от
фильтровывается в мальпигиевых тельцах. 
Вещества, фильтрующиеся из крови в клубоч
ковых капиллярах, проходят через их поры и 
базальную мембрану под действием давления 
в капиллярах, которое зависит от изменения 
диаметра приносящей и выносящей артериол, 
находящихся под нервным и гормональным 
контролем. В определении размера фильтруе
мых веществ играют важную роль щелевые 
мембраны между «ножками» подоцитов. Эти 
эпителиальные клетки обращены в просвет 
капсулы почечного клубочка и имеют отрост
ки — «ножки», которыми прикрепляются к 
базальной мембране. Базальная мембрана и 
щелевые мембраны между «ножками» подо
цитов ограничивают фильтрацию веществ, 
диаметр молекул которых больше 6,4 нм 
(т. е. не проходят вещества, радиус молекулы 
которых превышает 3,2 нм). В просвет нефрона 
свободно проникает инулин (радиус молекулы 
1,48 нм, молекулярная масса около 5200), 
может фильтроваться лишь 22 % яичного аль
бумина (радиус молекулы 2,85 нм, молеку
лярная масса 43 500), 3 % гемоглобина (ра
диус молекулы 3,25 нм, молекулярная масса 
68 000) и меньше 1 % сывороточного альбуми
на (радиус молекулы 3,55 нм, молекулярная 
масса 69 000). Уровень клубочковой фильтра
ции зависит от разности между гидростатиче
ским давлением крови (около 44-47 мм рт. ст. 
в капиллярах клубочка), онкотическим давле
нием белков плазмы крови (около 25 мм рт. 
ст.) и гидростатическим давлением в капсуле 
клубочка (около 10 мм рт. ст.). Эффективное 
фильтрационное давление, определяющее ско
рость клубочковой фильтрации, составляет 
10-15 мм рт. ст. [47 мм рт. ст. - (25 мм рт. 
ст. + 10 мм рт. ст.) = 12 мм рт. ст.]. Фильт
рация происходит, если давление крови в ка

пиллярах клубочков превышает сумму онко
тического давления белков в плазме и давле
ния жидкости в капсуле клубочка. Клетки 
крови и белки задерживаются базальной мемб
раной. Кровь, оттекающая от клубочков, об
ладает высоким онкотическим давлением, так 
как в плазме повышена концентрация белков. 
Ультрафильтрация — процесс пассивный и 
неизбирательный, вместе с ненужными для 
организма веществами удаляются и вещества, 
которые могут быть использованы.

Реабсорбция осуществляется преимуще
ственно в проксимальных канальцах. Из 
каждых 125 мл ультрафильтрата реабсорби
руется 124 мл. Здесь же может происходить 
дополнительное активное выведение ненуж
ных продуктов из окружающих капилляров. 
Проксимальный извитой каналец — наиболее 
длинная (14 мм) и широкая (60 мкм) часть 
нефрона, по которой фильтрат поступает из 
боуменовой капсулы в петлю Генле. Стенки 
этого канальца состоят из одного слоя эпите
лиальных клеток с многочисленными длинны
ми (1 мкм) микроворсинками, образующими 
щёточную каёмку на внутренней поверхности 
канальца. В клетках проксимального извитого 
канальца около базальной мембраны сосредо
точены многочисленные митохондрии, гене
рирующие АТФ, необходимую для активно
го транспорта веществ. Большая поверхность 
проксимальных извитых канальцев, много
численные митохондрии в них и близость пе
ритубулярных капилляров служат для избира
тельной реабсорбции веществ из клубочкового 
фильтрата. В этом отделе нефрона всасывается 
более 80 % веществ, в том числе вся глюкоза, 
все аминокислоты, витамины и гормоны, око
ло 85 % хлористого натрия и воды, а также 
50 % мочевины. Белки с молекулярной мас
сой менее 68 000 извлекаются из фильтрата 
путём пиноцитоза. Почечный порог реабсорб
ции равен наименьшей концентрации реабсор
бируемого вещества, при которой достигается 
транспортный максимум реабсорбции. Так, 
для глюкозы почечный порог реабсорбции ра
вен 10-12 ммоль/л. При нормальной концен
трации глюкозы в крови (3,3-5,5 ммоль/л) 
транспортные системы не полностью насыща
ются глюкозой, поэтому глюкоза в моче не 
появляется, т. е. она полностью реабсорби
руется. За сутки реабсорбируется в среднем 
179 л воды, 1 кг NaCl, 340 г NaHCO3, 170 г 
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глюкозы. В проксимальных извитых каналь
цах происходит также секреция креатинина 
и чужеродных веществ. Основная масса рас
творённых веществ и воды извлекается из 
фильтрата с постоянной скоростью. В резуль
тате этого в канальце образуется фильтрат, 
изотоничный плазме крови перитубулярных 
капилляров. Глюкоза, аминокислоты и неор
ганические ионы диффундируют из фильтрата 
в клетки проксимального извитого канальца, 
откуда активно переносятся транспортными 
системами плазматической мембраны в меж
клеточные пространства и щели лабиринта. 
Затем они диффундируют в чрезвычайно про
ницаемые перитубулярные капилляры и вы
водятся из нефрона. В результате активного 
поглощения натрия и сопровождающих его 
анионов осмотическое давление фильтрата 
снижается, и в перитубулярные капилляры 
путём осмоса переходит эквивалентное коли
чество воды. Основная масса растворённых 
веществ и воды извлекается из фильтрата с 
довольно постоянной скоростью. В результате 
этого в канальце образуется фильтрат, изо
тоничный плазме крови перитубулярных ка
пилляров.

В проксимальных извитых канальцах про
исходит также секреция креатинина и чуже
родных веществ (гидрофильных ксенобиоти
ков и продуктов их обезвреживания), которые 
транспортируются из межклеточной жидко
сти, омывающей канальцы, в канальцевый 
фильтрат и выводятся с мочой.

Петля Генле вместе с капиллярами почеч
ных прямых сосудов и почечной собиратель
ной трубкой создаёт и поддерживает про
дольный градиент осмотического давления в 
мозговом веществе почек за счёт повышения 
концентрации хлористого натрия и мочеви
ны. В результате становится возможным уда
ление всё большего количества воды путём 
осмоса из просвета канальца в интерстици
альное пространство почечного мозгового ве
щества, а в почечной соединительной трубке 
образуется гипертоническая моча. Короткий 
и относительно широкий (30 мкм) верхний 
сегмент нисходящего отдела петли Генле 
непроницаем для солей, мочевины и воды, 
а более длинный тонкий (12 мкм) сегмент 
и восходящий отдел петли Генли свободно 
пропускают воду. В толстом сегменте вос
ходящего отдела эпителий состоит из упло

щённых кубовидных клеток с рудиментарной 
щёточной каёмкой и многочисленными ми
тохондриями, где осуществляется активный 
перенос ионов натрия и хлора из фильтрата. 
Вследствие выхода ионов натрия и хлора из 
фильтрата повышается осмолярность почеч
ного мозгового вещества, в результате чего 
в дистальные извитые канальцы поступает 
гипотоничный фильтрат. Благодаря высокой 
концентрации хлористого натрия и мочеви
ны в тканевой жидкости почечного мозгово
го вещества создаётся высокое осмотическое 
давление, вода отсасывается из фильтрата и 
поступает в почечные прямые сосуды. В ре
зультате выхода воды из фильтрата его объём 
уменьшается на 5 % и он становится гипер
тоничным.

Регуляция образования мочи. Дистальный 
извитой каналец подходит к мальпигиевому 
тельцу. Клетки дистальных канальцев имеют 
щёточную каёмку и содержат много митохон
дрий. Именно этот отдел нефрона ответстве
нен за тонкую регуляцию водно-солевого ба
ланса и регуляцию pH крови. Проницаемость 
клеток дистального извитого канальца регу
лируется антидиуретическим гормоном (АДГ, 
вазопрессин). При его отсутствии возникает 
несахарный диабет, при котором выделяет
ся очень большое количество гипотонической 
мочи.

Известно, что относительно стабильное 
осмотическое давление крови поддерживает
ся за счёт баланса между поступлением воды 
с питьём и пищей и потерей воды с выды
хаемым воздухом, потом, калом и мочой. За 
тонкую регуляцию осмотического давления 
отвечает антидиуретический гормон путём из
менения для воды проницаемости дисталь
ных извитых канальцев и собирательных 
трубок в почках. АДГ повышает также про
ницаемость собирательной трубки для моче
вины, которая диффундирует из мочи в тка
невую жидкость мозгового вещества почки, 
в результате чего повышается осмолярность 
и происходит увеличение выхода воды из 
тонкого сегмента восходящего отдела петли 
Генле.

После приёма большого количества воды 
осмотическое давление крови уменьшается и 
секреция антидиуретического гормона пре
кращается. Стенки дистального извитого ка
нальца и собирательной трубки становятся
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Рисунок 3 — Функционирование нефрона (http://biochemistry.terra-medica.ru/)

непроницаемыми для воды, реабсорбция воды 
при прохождении фильтрата через мозговое 
вещество почки уменьшается и, следователь
но, выводится большой объём гипотонической 
мочи.

Итак, образование конечной мочи является 
результатом трёх последовательных процессов 
(рис. 3):

I. В почечных клубочках происходит на
чальный этап мочеобразования — клубочковая, 
или гломерулярная, фильтрация, ультрафиль
трация безбелковой жидкости из плазмы кро
ви в капсулу почечного клубочка, в результате 
чего образуется первичная моча.

Эндокринная
Почка так же, как и печень, содержит в 

своём составе клеточные элементы, которые 
могут быть отнесены к эндокринным железам. 
Оба эти органа участвуют в образовании гор
монов ангиотензинов: ангиотензина I, ангио
тензина II и ангиотензина III — регуляторов 
тонуса сосудов и секреции альдостерона над
почечниками. В юкстагломерулярном аппара
те почек (железистые вздутия на приводящих 
артериях почечных клубочков) синтезируется

II. Канальцевая реабсорбция — процесс об
ратного всасывания профильтровавшихся ве
ществ и воды.

III. Секреция. Клетки некоторых отделов 
канальца переносят из внеклеточной жидко
сти в просвет нефрона (секретируют) ряд ор
ганических и неорганических веществ либо 
выделяют в просвет канальца молекулы, син
тезированные в клетке канальца.

Параметры гломерулярной фильтрации, ре
абсорбции и секреции регулируются в зави
симости от состояния организма при участии 
гормонов, эфферентных нервов или локаль
но образующихся биологически активных ве
ществ — аутакоидов.

функция почек
протеолитический фермент ренин, который, 
секретируясь в кровь, отщепляет от ангиотен- 
зиногена гормон ангиотензин I. Печень и поч
ка участвуют также в активации витамина 
D3 (холекальциферола). В результате этапов 
гидроксилирования в печени и почках образу
ется 1,25-дигидроксикальциферол (калъцитри- 
ол) — гормон, регулирующий обмен кальция 
и фосфора на этапах всасывания в кишечнике 
и реабсорбции в почках. Кроме того, в почке 
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Па-за старонкамі падручніка

образуется гормон эритропоэтин — стимуля
тор эритропоэза в красном костном мозге.

Транспорт натрия в почке регулируют не
сколько внешних факторов. Предсердный 
натрийуретический фактор выделяется из 
предсердий сердца при их растяжении и уве
личивает выделение натрия двумя механизма
ми: повышением скорости клубочковой филь
трации и угнетением реабсорбции натрия в со
бирательных трубках мозгового слоя почки.

К иным веществам, играющим роль потен
циальных регуляторов выделения натрия, от
носятся кортикостероиды, эстрогены, гормон 
роста и инсулин, усиливающие реабсорбцию 
натрия, а также прогестерон, паратиреоидный 
гормон и глюкагон, снижающие её. Внутрипо
чечные факторы, образующиеся и действую
щие локально (например, аутакоиды), вклю
чают дофамин, кинины и простагландины.

Наиболее важным внепочечным фактором, 
регулирующим реабсорбцию натрия в почках, 
является альдостерон. Этот стероид синтези
руется в клубочковой зоне коры надпочечни
ков. В количественном выражении альдосте
рон регулирует реабсорбцию приблизительно 
2 % общего количества фильтруемого натрия. 
Он действует на главные клетки собиратель
ных трубок коры почек — на тот участок в 
нефроне, до достижения которого в предыду
щих частях нефрона уже реабсорбировалось 
примерно 90 % фильтруемого натрия. Альдо
стерон связывается с внутриклеточными ре
цепторами и переносится в клеточное ядро, 
где он стимулирует транскрипцию генов. Это 
приводит к синтезу белков, которые участвуют 
в построении натриевых каналов в апикаль
ной мембране. Повышенное количество на
трия входит в главные клетки и стимулирует 
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Рисунок 4 — Функции почки у млекопитающих: 1— печень; 2 — артерия; 3 — надпочечник;
4 — костный мозг; 5 — мочеточник; 6 — кишка (http://www.medvuz.com/noz/415.php)
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активность На+К+-АТФ-азы базолатеральной 
мембраны. Усиленный транспорт калия в 
клетку через базолатеральную мембрану при
водит к повышенной секреции К+ в результате 
выхода К+ через калиевые каналы в просвет 
канальцев. Секрецию альдостерона могут ре
гулировать: концентрация натрия в плазме 
крови, концентрация калия в плазме и кор
тикотропин (адренокортикотропный гормон, 
АКТГ) гипофиза. Наиболее важной функцией 

альдостерона является его участие в гормо
нальной системе, обеспечивающей коррекцию 
нарушений объёма внеклеточной жидкости. 
Эта система включает ренин, ангиотензин II и 
альдостерон.

Завершая данную статью, представляем 
схему участия почек не только в мочеобразо- 
вании и мочевыделении, но и в важнейших 
регуляторных механизмах, поддерживающих 
гомеостаз организма (рис. 4).
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