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Глава 1

Добавочные 
половые железы: 
строение, функция

К добавочным половым железам мужской половой сис-
темы относят семенные пузырьки, предстательную железу 
и бульбоуретральные железы (рис. 1).

Вклад секрета семенных пузырьков и предстательной 
железы в общий объем семенной жидкости составляет 95% 
(около 35% приходится на секрет предстательной железы, 
60% — на секрет семенных пузырьков), и только 5% приходит-
ся на секрет гонад, поэтому колебания объе ма эякулята в пер-
вую очередь зависят от секретов добавочных половых желез.

1.1. СЕМЕННЫЕ ПУЗЫРЬКИ
Семенные пузырьки — парный железистый орган, распо-

ложенный над предстательной железой. Семенные пузырь-
ки своей передней поверхностью прилегают к дну мочевого 
пузыря, а задней — к передней стенке ампулы прямой 
кишки. Выводной проток семенного пузырька сливается 
с семявыносящим протоком, образуя семявыбрасывающий 



12 ГЛАВА 1. ДОБАВОЧНЫЕ ПОЛОВЫЕ ЖЕЛЕЗЫ: СТРОЕНИЕ, ФУНКЦИЯ

проток, проникающий через предстательную железу и от-
крывающийся на семенном бугорке задней части моче ис-
пус кательного канала. Стенка семенного пузырька состо-
ит из наружного соединительнотканного слоя мышечных 
волокон и слизистой оболочки, образующей многочислен-
ные складки, выстланные однослойным цилиндрическим 
эпителием. Семенные пузырьки являются андрогензависи-
мыми секреторными органами, продуцируют семиногель, 
который вызывает коагуляцию эякулята. Повышение содер-
жания семиногеля вызывает повышенную, снижение — 
сниженную вязкость эякулята. Секрет семенных пузырьков 
вязкий, желатинообразной консистенции, беловато-серого 
цвета, без запаха, имеет рН 7,3, содержит простагланди-
ны, белки. Секрет семенных пузырьков составляет основ-
ной объем эякулята. Наиболее важной функцией семенных 
пузырьков является секреция фруктозы — основного энер-
гетического субстрата, обеспечивающего подвижность спер-
матозоидов. Секрет оказывает антимикробное, буферное 
и ферментативное действие на эякулят в целом, ферменты 

Семявыбрасывающий
проток

Бульбоуретральные
железы

Семенные
пузырьки

Мочевой
пузырь

Простата

Уретра

Эпидидимис Яичко

Рис.  1. Мужские половые органы. Семенные пузырьки, предстательную железу 
и бульбоуретральные железы относят к добавочным половым железам


