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Обоснование. Эпифиз — это нейроэндокринный орган, расположенный в эпиталамической области мозга. 
С помощью гормона мелатонина эпифиз синхронизирует работу внутренних физиологических систем организма 
с суточной цикличностью светового режима. Мелатонин синтезируется в пинеалоцитах — эндокринных клетках 
эпифиза и секретируется в кровеносное русло. Однако структурные особенности кровеносных сосудов эпифиза 
изучены недостаточно. 

Цель исследования — изучить иммуногистохимические особенности кровеносных сосудов эпифиза мозга че-
ловека, что ранее никем не исследовалось. 

Материалы и методы. В работе применяли методы иммуногистохимии с использованием двух селективных 
маркеров кровеносных сосудов — антител к фактору фон Виллебранда и коллагену IV типа. Фактор фон Вил-
лебранда избирательно экспрессируется в эндотелиальных клетках, формирующих кровеносные сосуды, в том 
числе мелкие капилляры, коллаген IV типа — в базальной мембране, отграничивающей эндотелий сосудов от 
подлежащей ткани. 

Результаты. Иммуногистохимическая реакция на оба маркера позволила отчетливо визуализировать крове-
носные сосуды эпифиза, которые в обоих случаях наблюдались преимущественно в глиосоединительнотканных 
перегородках (трабекулах), а при отсутствии регулярной лобулярной структуры — в слоях соединительной тка-
ни. Выявленные различия структуры исследованных образцов не зависели от возраста. В дольках, окруженных 
соединительнотканными трабекулами и содержащих большое количество плотно упакованных пинеалоцитов, 
структуры, иммунореактивные к фактору фон Виллебранда и коллагену IV типа, встречались очень редко, а во 
многих случаях совсем не наблюдались. Обнаруженный феномен распределения сосудов в эпифизе человека 
описан впервые. 

Заключение. Поскольку были использованы маркеры кровеносных сосудов с хорошо доказанной избиратель-
ностью, полученные с их помощью результаты можно считать достоверными; это дает основание для предпо-
ложения, что часть пинеалоцитов эпифиза человека не имеет прямого контакта с сосудами и, соответственно, 
не может секретировать мелатонин непосредственно в кровеносное русло. 

Ключевые слова: эпифиз; кровеносные сосуды; фактор фон Виллебранда; коллаген IV типа; иммуногисто-
химия; человек.
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BACKGROUND: The pineal gland is a neuroendocrine organ located in the epithalamic area of the brain. By using 
the melatonin, a pineal hormone, the pineal gland synchronizes the work of the internal physiological systems of the 
body with the circadian light-darkness cycle. Melatonin is synthesized in pinealocytes, the endocrine cells of the pineal 
gland, and secreted into the bloodstream. However, the structural features of the blood vessels in the pineal gland are 
still not well understood. 

AIM: The purpose of this study was to elucidate the intraorgan localization and immunohistochemical pattern of the 
blood vessels of the pineal gland of human, which had not been previously studied. 

MATERIALS AND METHODS: In the research, immunohistochemistry methods were applied using two selective 
markers of blood vessels, the antibodies to von Willebrand factor and type IV collagen. Von Willebrand factor is expressed 
selectively in endothelial cells that form blood vessels, including small capillaries, while type IV collagen is inherent to 
the basement membrane that separates the vascular endothelium from the underlying tissue. 

RESULTS: The immunohistochemical reaction to both markers clearly visualize the blood vessels of the human 
pineal gland, which in both cases were observed mainly in the connective tissue septa (trabeculae), or, in the absence 
of a regular lobular structure, in the connective tissue layers. In lobules surrounded by connective tissue trabeculae and 
containing a large number of densely packed pinealocytes, von Willebrand factor- and type IV collagen-immunoreactive 
structures were very rare, and in many cases were not observed. The found phenomenon of distribution of blood vessels 
in the human pineal gland is described for the first time.
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CONCLUSIONS: Since blood vessel markers with well-proven selectivity were used, the results obtained with their 
usage can be considered reliable; this gives grounds with a high degree of probability to assert that the majority of 
pinealocytes in the human pineal gland do not have direct contact with blood vessels and, accordingly, cannot secrete 
melatonin directly into the bloodstream. On the basis of the results obtained, a hypothesis is proposed that the hormone 
secretion from pinealocytes into blood vessels is mediated by astroglial cells.

Keywords: pineal gland; blood vessels; von Willebrand factor; type IV collagen; immunohistochemistry; human.

Обоснование

Эпифиз (шишковидное тело, пинеальная же-
леза, лат. corpus pineale, epiphysis cerebri)  — это 
непарный нейроэндокринный орган, формой 
напоминающий сосновую шишку и расположен-
ный в центре головного мозга — в задней части 
третьего желудочка, между передними бугорка-
ми четверохолмия позади хабенулярной спайки. 
У человека продольный размер эпифиза обыч-
но составляет до 10 мм, поперечный — 4–8 мм. 
В эпифизе синтезируется гормон мелатонин 
и некоторые другие индоламины (произво-
дные серотонина) и пептиды. Установлено, 
что продуцируемый эпифизом мелатонин ока-
зывает влияние на другие эндокринные желе-
зы, в частности, обладает выраженным антиго-
надотропным действием, участвует в регуляции 
сна, в иммун ной и антиоксидантной защите 
организма [1–4]. Однако основной функцией 
эпифиза является получение им информации 
от органов зрения о текущем состоянии цикла 
свет – темнота в окружающей среде и передача 
этой информации посредством секреции гор-
мона мелатонина на все внутренние физиоло-
гические системы организма, тем самым син-
хронизируется их функциональная активность 
с суточной цикличностью светового режима 
и связанным с ней циркадным ритмом цикла 
сон – бодрствование [1, 4].

Мелатонин синтезируется в темное время су-
ток в специализированных клетках пинеалоци-
тах и транспортируется из шишковидной железы 
по всему организму через кровеносное русло. 
Для реализации этой функции в эпифизе имеет-
ся множество артерий, вен и капилляров, обилие 
которых делает этот орган одним из наиболее 
васкуляризованных структур в организме [5]. Его 
богатое кровоснабжение обеспечивается крове-
носными сосудами, отходящими от задней моз-
говой артерии, а венозный отток  — через вену 
Галена. Установление детальной топографии ар-
терий и вен, непосредственно обеспечивающих 
кровоснабжение эпифиза человека, осложнено 
обилием экстраорганных кровеносных сосудов, 
прилежащих к шишковидному телу, большой 
индивидуальной вариабельностью формы эпи-
физа и артериальных и венозных сосудов, вхо-
дящих в данный орган и выходящих из него, 
а также различием кровоснабжения эпифиза 
у человека и других видов млекопитающих [6–9]. 

Распределение внутрипинеальных кровеносных 
сосудов у человека изучали гистологическими 
методами, а также с помощью рентгеновской 
фазово-контрастной томографии [7–10], однако 
никогда не исследовались молекулярные особен-
ности сосудов эпифиза. В то же время выясне-
ние локализации и молекулярных особенностей 
кровеносных сосудов в эпифизе важно для по-
нимания механизмов транспорта гормона ме-
латонина из синтезирующих его пинеалоцитов 
в кровеносное русло. Мы попытались воспол-
нить этот пробел.

Цель настощей работы — изучение крове-
носных сосудов эпифиза человека иммуно-
гистохимическим методом с использованием 
анти тел к фактору фон Виллебранда и коллагену 
IV  типа. Фактор фон Виллебранда представля-
ет собой гликопротеин, который синтезируется 
в эндотелиальных клетках, хранится в тельцах 
Вейбеля – Паладе и, таким образом, является 
селективным маркером эндотелиоцитов, фор-
мирующих сосуды, тогда как коллаген IV типа 
характерен для базальной мембраны, лежащей 
непосредственно под эндотелием сосудов, и его 
визуализация также выявляет локализацию кро-
веносных сосудов [11–14].

Материалы и методы

Исследование проведено на образцах эпифи-
за человека (n = 7) в возрасте от 17 до 68 лет 
из архивного материала отдела общей и частной 
морфологии ФГБНУ «ИЭМ». Архивация мате-
риала соответствует этическим стандартам наци-
онального комитета по исследовательской этике 
и Хельсинкской декларации 1964 г. и ее после-
дующим изменениям или сопоставимым нормам 
этики (заключения локального этического коми-
тета ФГБНУ «ИЭМ» № 58-9/1-684 от 11.12.2009 
и № 2/22 от 06.04.2022). Образцы эпифиза были 
зафиксированы в этанол-формалине или цинк-
этанол-формалине [15] и залиты в парафин 
по общепринятой методике. Парафиновые срезы 
приготавливали толщиной 7  мкм на ротацион-
ном микротоме Rotary 3003  pfm (PFM Medical, 
Германия). 

Для гистологического анализа препаратов 
и проверки сохранности ткани срезы были 
окрашены толуидиновым синим по методу 
Ниссля.  Для иммуногистохимического исследо-
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ва ния препаратов применяли кроличьи по-
ликлональные антитела против фактора фон 
Виллебранда (разведение 1 : 1000, Agilent, США) 
и мышиные моноклональные антитела про-
тив коллагена IV типа (клон CIV22, разведе-
ние 1 : 100, Invitrogen, США). В первом случае 
(фактор фон Виллебранда) в качестве вторичных 
антител исполь зовали реагент из набора Mach2 
Universal HRP Polymer (Biocare Medical, США), 
во втором случае — реагент MACH2 Mouse HRP 
Polymer (Biocare Medical, США). Подкраску сре-
зов осуществляли с помощью квасцового гема-
токсилина, либо альцианового синего по обще-
принятой методике [16]. Для анализа и фотогра-
фирования препаратов использовали световой 
микроскоп Leica DM750 (Германия), оснащен-
ный камерой ICC50. Изображения обрабатывали 
в программе LAS EZ (Leica, Германия). 

Результаты

Предварительное гистологическое изучение 
препаратов эпифиза человека показало их хоро-
шую сохранность, четкую выявляемость клеток 
и кровеносных сосудов с редкими вкраплениями 
в паренхиме гранул пигмента меланина, распо-
ложенных группами, и конкрементов (мозго-
вой песок, или псаммомные тельца), а также 
с кистами, расположенными случайным образом 
и в различном количестве. В большинстве пре-
паратов наблюдалось хорошо выраженное лобу-
лярное строение эпифиза человека: соединитель-
нотканные перегородки (трабекулы) разделяют 
на отдельные дольки многочисленные, плотно 
прилежащие друг к другу клетки (пинеалоциты) 
(рис. 1, а), однако в некоторых случаях четкая 
лобулярная структура отсутствовала, и группы 

Рис. 1. Иммуногистохимическая реакция на фактор фон Виллебранда (темные участки) в эпифизе человека: а — ма-
лое увеличение, хорошо видна дольчатость структуры эпифиза. Фактор фон Виллебранда маркирует сосуды, которые 
располагаются в соединительнотканных трабекулах, но не видны внутри долек; b — большее увеличение, хорошо 
видны окрашенные сосуды, локализованные в соединительнотканных трабекулах; c, d — окрашенные сосуды селек-
тивно располагаются только в слоях соединительной ткани, альциановый синий выделяет тучные клетки мукозного 
типа в соединительнотканных трабекулах. Стрелки указывают на кровеносные сосуды; двойная стрелка — пинеало-
циты, локализующиеся внутри долек; головка стрелки — тучные клетки. Звездочкой отмечена паренхима эпифиза. 
Подкраска альциановым синим. Масштабный отрезок 200 (а), 50 мкм (b–d)
Fig. 1. Immunohistochemical reaction for von Willebrand factor (dark areas) in the human pineal gland: a — low magnifica-
tion, the lobulation of the pineal gland is clearly visible. Von Willebrand factor marks vessels that are located in connective 
tissue trabeculae, but are not visible inside the lobules; b — higher magnification, stained vessels localized in connective 
tissue trabeculae are clearly visible; c, d — stained vessels are selectively located only in the layers of connective tissue, 
Alcian blue counterstaining stains mucosal-type mast cells in connective tissue trabeculae. Arrows point to blood vessels; 
double arrow  — pinealocytes localized inside the lobules; arrow head — mast cells. The asterisk marks the parenchyma of 
the epiphysis. Alcian blue counterstaining. Scale bar: 200 (а) and 50 µm (b–d)
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плотно прилежащих друг к другу пинеалоцитов 
перемежались толстыми слоями соединительной 
ткани. Не было отмечено взаимосвязи различий 
структуры исследованных образцов эпифиза 
с возрастом.

Иммуногистохимическое выявление фактора 
фон Виллебранда обнаружило его избирательное 
распределение по ходу кровеносных сосудов. 
Его можно было наблюдать на всем протяже-
нии сосудов, расположенных в плоскости среза 
эпифиза (рис. 1, b). Обращало на себя внимание 
то, что кровеносные сосуды, иммунореактивные 
на фактор фон Виллебранда, располагались стро-
го в соединительнотканных трабекулах и крайне 
редко встречались в интра лобулярной паренхиме. 
В некоторых образцах эпифиза человека лобуляр-
ная структура была менее выражена, но и в этих 
случаях кровеносные сосуды, иммунореактивные 
на фактор фон Виллебранда, наблюдались только 
в соединительной ткани, но не среди пинеало-
цитов (рис.  1, c, d). Применение альцианового 
синего для препаратов, окрашенных к фактору 
фон Виллебранда, помимо соединительноткан-
ных трабекул позволила выявить также тучные 

клетки. Было установлено, что тучные клетки 
располагаются в трабекулах, как правило, вблизи 
кровеносных сосудов (рис. 1, c). 

Иммуногистохимическая реакция на колла-
ген IV типа выявила ряд отличительных особен-
ностей распределения этого маркера в эпифи-
зе. В то время как в типичной нервной ткани 
коллаген IV типа выявлялся только в базаль-
ной мембране кровеносных сосудов (рис.  2,  а), 
в эпифизе помимо сосудов окрашивались не-
которые волокна как в соединительнотканных 
перегородках, так и внутри долек, среди пинеа-
лоцитов (рис. 2, b–d). 

Сосуды, иммунореактивные на колла-
ген IV  ти па, локализовались преимуществен-
но в соединительнотканных перегородках или 
в разросшейся соединительной ткани, и толь-
ко в отдельных случаях можно было различить 
кровеносные сосуды внутри лобулярной парен-
химы, среди пинеалоцитов. Коллагеновые во-
локна, иммунореактивные на коллаген IV  ти па, 
также в подавляющем большинстве располага-
лись в соединительной ткани и редко наблюда-
лись в паренхиме.

Рис. 2. Иммуногистохимическая реакция на коллаген IV типа: а — коллаген IV типа в базальной мембране крове-
носных сосудов участка головного мозга; b–d — варианты распределения коллагена IV типа в трабекулах эпифиза 
человека. Стрелки указывают на кровеносные сосуды (а) и коллаген IV+-структуры в трабекулах эпифиза (b–d), 
звездочка — дольки эпифиза. Подкраска ядер квасцовым гематоксилином. Масштабный отрезок 50 мкм
Fig. 2. Immunohistochemical reaction for type IV collagen: a — type IV collagen in the basal lamina of the blood vessels of 
a brain area; b–d — distribution patterns of type IV collagen in human pineal trabeculae. Arrows point to blood vessels (a) 
and collagen IV+ structures in pineal trabeculae (b–d), asterisks indicate pineal lobules. Nuclei counterstaining with alum 
hematoxylin. Scale bar: 50 µm
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Как правило, коллаген IV типа наблюдает-
ся на границе с паренхимой эпифиза, а внутри 
трабекул формирует сеть по направлению соеди-
нительнотканных волокон. Тем не менее не все 
волокна иммунореактивны к коллагену IV типа. 
Стоит также отметить, что внутри трабекул 
коллаген IV типа расположен неравномерно. 
Наблюдалось три различных варианта распре-
деления данного маркера: 1) в пределах органа 
встречаются участки, где коллаген формирует 
изолирующую тонкую прослойку от паренхимы 
эпифиза, а внутри окрашенные волокна встре-
чаются относительно редко и распределены 
равномерно (рис.  2,  b); 2) наблюдаются зоны, 
где изолирующая прослойка сформирована гу-
стой сетью волокон, окрашенных к коллагену 
IV типа, а в пределах трабекулы встречаются ред-
кие отдельные окрашенные волокна (рис.  2,  c); 
3) изолирующая прослойка плотная и толстая, 
и волокна внутри трабекулы формируют густую 
сеть (рис. 2, d).

Обсуждение

Исследованные образцы эпифиза в соответ-
ствии с наиболее распространенной классифика-
цией [17–19], предусматривающей три варианта 
строения органа — целлюлярный, альвеолярный 
и трабекулярный, относятся к трабекулярному 
и переходному (альвеолярно-трабекулярному) 
варианту. Небольшой объем выборки не позво-
лил установить связи между выявленными вари-
антами строения эпифиза и возрастом, хотя эта 
проблема представляет существенный научный 
интерес [20]. Тем не менее результаты работ, вы-
полненных ранее с использованием классических 
методик окраски [17, 21], не дают однозначных 
результатов в плане ассоциации структурной 
орга низации эпифиза человека с возрастом. 

Полученные нами данные свидетельствуют, 
что в эпифизе человека кровеносные сосуды, 
иммунореактивные на фактор фон Виллебранда 
и коллаген IV типа, преимущественно локали-
зованы в соединительнотканных перегород-
ках, тогда как во внутрилобулярной паренхиме 
среди пинеалоцитов сосуды наблюдаются ред-
ко. Фактор фон Виллебранда хорошо известен 
и широко используется как маркер эндотели-
альных клеток, формирующих кровеносные 
сосуды, то есть его локализация избирательно 
маркирует сосуды, в том числе мелкие капил-
ляры в различных тканях организма, включая 
центральную нервную систему, как у живот-
ных, так и у человека [11, 12, 22, 23]. Коллаген 
IV типа локализуется в базальной мембране, 
отграничивающей эндотелий сосудов от под-
лежащей ткани, а кроме того, входит в состав 
соединительнотканных волокон, но поскольку 

визуально фибриллы и сосуды хорошо различи-
мы, коллаген IV типа также признан специфи-
ческим маркером кровеносных сосудов и ши-
роко используется в этом качестве [13, 14, 24]. 
Полученные результаты с большой достоверно-
стью свидетельствуют о высокой плотности ва-
скуляризации соединительной ткани, окружаю-
щей дольки эпифиза человека, и об очень малом 
количестве, если не об отсутствии кровеносных 
сосудов внутри эпифизных долек, в которых рас-
положены пинеалоциты. Полученные нами ре-
зультаты согласуются с немногими имеющимися 
исследованиями эпифиза человека с помощью 
гистологических методов, а также рентгеновской 
фазово-контрастной томографии, в которых так-
же отмечалось преимущественное расположение 
кровеносных сосудов в соединительнотканных 
перегородках, окружающих дольки эпифиза, 
в то время как внутри долек среди пинеалоцитов 
можно было встретить лишь единичные сосуды 
[7, 10, 25]. 

Стоит отметить, что эпифиз образован нети-
пичной нервной тканью. В то время как кле-
точные элементы паренхимы имеют нейральное 
происхождение, трабекулы эпифиза представ-
ляют собой впячивания капсулы, окружающей 
орган [26, 27], в связи с чем трабекулы назы-
вают соединительнотканными элементами дан-
ного органа. Однако стоит отметить, что тела 
и отростки астроцитов локализуются не только 
в паренхиме эпифиза, но и в трабекулах, что мо-
жет указывать на то, что трабекулы эпифиза 
представляют собой, скорее, атипичную глио-
соединительную ткань. Это также отражается 
и на реакции на коллаген IV типа, распределе-
ние которого в эпифизе отличается от типичной 
нервной ткани, где данный белок локализуется 
только в базальной мембране кровеносных со-
судов. В эпифизе человека коллаген IV типа 
помимо базальной мембраны сосудов выявляет 
и волокна глиосоединительнотканных трабе-
кул. Как правило, в нервной ткани компонен-
ты базальной мембраны синтезируются эндо-
телиоцитами, перицитами и астроцитами [28]. 
В эпифизе компоненты базальной мембраны вне 
кровеносных сосудов, вероятно, могут быть син-
тезированы астроцитами, в связи с чем может 
наблюдаться разная плотность коллагена IV типа 
в зависимости от степени глиоза в конкретной 
области и, возможно, от степени активности 
этих клеток. Вероятно, более активное разрас-
тание и утолщение базальной мембраны на гра-
нице трабекул и паренхимы также представляет 
собой изолирующую прослойку для поддержа-
ния гомеостаза в областях локализации пинеа-
лоцитов. 

Поскольку, согласно полученным результа-
там, пинеалоциты, расположенные в лобулярной 
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паренхиме эпифиза человека, располагаются 
вдалеке от кровеносных сосудов, вполне резон-
но предположить, что секреция гормона мелато-
нина осуществляется не прямо из пинеалоцитов 
в капилляры, которых нет между пинеалоцита-
ми, а опосредованно, по-видимому, через астро-
глиальные клетки — в сосуды, проходящие 
по глиосоединительнотканным перегородкам. 
Это предположение подкрепляется данными 
о том, что многочисленные отростки астроцитов 
пронизывают весь эпифиз человека, располага-
ясь густой сетью среди пинеалоцитов и образуя 
плотные пучки волокон в трабекулах, при этом 
часто наблюдались многочисленные контакты 
тел и отростков астроцитов с кровеносными 
сосудами разного калибра [29]. Сходные на-
блюдения были описаны при электронномикро-
скопических исследованиях эпифиза животных: 
практически во всех исследованиях наблюдали 
астроциты и их отростки, прилежащие к стен-
ке кровеносного сосуда, причем тела астрогли-
альных клеток и астроцитарные ножки распо-
лагаются концентрически вокруг кровеносных 
сосудов, создавая сплошной барьер между пе-
риваскулярным пространством и скоплениями 
пинеалоцитов и их отростками [30, 31]. Более 
того, в тех случаях, когда отростки пинеалоцитов 
(часто содержащие пузырьки, предположитель-
но, с секретом эндокринных клеток) прибли-
жались к перикапиллярному пространству, их 
покрывали тонким слоем отростки глиальных 
клеток, отделяя их от капилляров, на основа-
нии чего было предположено участие глиальных 
клеток (по-видимому, астроцитов) в транспорте 
мелатонина в кровеносное русло [31]. 

Следует заметить, что в некоторых электрон-
номикроскопических исследованиях упомина-
лось прилежание пинеалоцитов или их отростков 
к сосудам или перикапиллярному пространству 
у грызунов [32, 33]. В гистологических иссле-
дованиях указывалось на наличие кровеносных 
сосудов среди пинеалоцитов, лежащих в дольках 
или просто расположенных группами (при отсут-
ствии лобулярной структуры), у двух видов жи-
вотных семейства енотовых [34, 35], хотя у дру-
гих млекопитающих сосуды среди пинеалоцитов 
не были описаны [36, 37]. При этом во всех слу-
чаях отмечается густая сеть кровеносных сосудов 
в глиосоединительнотканных перегородках, раз-
деляющих дольки с пинеалоцитами.

Различия данных о присутствии или отсут-
ствии кровеносных сосудов среди пинеалоцитов 
в дольках эпифиза и о возможности контактов 
пинеалоцитов напрямую с капиллярами/пери-
капиллярным пространством, по-видимому, 
связаны с существующим разнообразием строе-
ния кровеносной системы эпифиза у разных 
млекопитающих [38, 39]. Обращает на себя 

внимание существование в эпифизе одних мле-
копитающих фенестрированных, а у других  — 
нефенестрированных капилляров [39, 40]. 
Фенестры  — истончения участков эндотелия — 
увеличивают проницаемость для макромолекул, 
поэтому наличие или отсутствие фенестр опре-
деляет степень проницаемости стенки капил-
ляра. Нефенестрированные капилляры харак-
терны для большинства структур центральной 
нервной системы и обеспечивают функциональ-
ную целостность гематоэнцефалического барь-
ера. Фенестрированные капилляры типичны 
для эндокринных желез, а в головном мозге  — 
для циркумвентрикулярных органов, к которым 
некоторые исследователи относят и эпифиз. 
Присутствие в эпифизе одних видов животных 
фенестрированных, а у других — нефенестри-
рованных капилляров определяет различную 
проницаемость сосудов для транспорта гормона 
из пинеалоцитов и, вполне возможно, определяет, 
будет ли мелатонин секретироваться в капилляры 
напрямую из пинеалоцитов или опосредованно 
через астроглиальные клетки. Разнообразие стро-
ения кровеносной системы эпифиза у разных ви-
дов млекопитающих допускает возможность дво-
якого механизма секреции пинеального гормона. 

Заключение

Полученные нами результаты согласуются 
с имеющимися немногочисленными литератур-
ными данными и свидетельствуют о преимуще-
ственном расположении кровеносных сосудов 
в соединительнотканных перегородках и ми-
нимальном их наличии (или отсутствии) среди 
пинеалоцитов в дольках эпифиза человека. Это 
позволяет предположить, что в эпифизе чело-
века мелатонин из пинеалоцитов секретируется 
не напрямую в кровеносные сосуды, а опос-
редованно, наиболее вероятно, через отростки 
астроглиальных клеток.
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