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Czesc IL: mikroskopia Swietlna i elektronowa transmisyjna
zesc 1L

the influence of different drugs on the production of tear flujq

Experimental St“di;:rfnn. Light and transmission electron microscopy

i 1. betanechol, mesna and
4 er the influence of ambroxol, : .
g;l:lmnm:(yi'uelﬂy;f:ch?sgde on the morphologic appearance of the lacrimal glands in

jed wi i d transmission electron microscopy. The
abbi s studied with the use of llght and tra . :
iil;ﬁi;;:im of the lacrimal glands in light microscopy has shown in comparison

with the control group an increase in the number of secretory granules in rabbit

:th different drugs. In electron microscopy in anima}s, after
%rl::;j;xeﬁ,e rmtlrlZin:lZI:te ‘;lrtélminent rough gendoplasmic reticulum with a consxdc.:rable ?
distention of the cistenae and increase of the n'umber. of secretory granples in the 1
cytoplasm of the cells were seen. The greatest stlmulathn pf the production of tear [
fluid was observed after treatment with mesna. Nearly similar results were obtained

|

after betanechol and slightly worse after ambroxol. The least potent drug was
bromhexine.

Hasla: gruczot lzowy, mikroskopia $wietlna, mikroskopia elektronowa, kroliki

Key words: lacrimal gland, light microscope, electron microscope, rabbits

Wykonane uprzednio badania doswiadczalne wy-
kazaly, ze po zastosowaniu mesny, betanecholu,
ambroksolu i bromheksyny dochodzi do zwigkszenia
wydzielania ptynu tzowego przez gruczot Izowy. Naj-
)vi;kszy efekt zaobserwowano po podaniu mesny
1 betanecholu. W badaniach tych do oceny wy-
dzielania plynu tzowego uzyto test Schirmera I oraz
lizozymowy. W niniejszej pracy postanowiono ocenié
zmiany morfologicznego gruczotu zowego po za-
stosowaniu wymienionych lekow.

Material i metodyka
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w znieczuleniu ogélnym stosujac podawana dozylnie
ketaming. W dolno-skroniowej czesci oczodotu naci-
nano spojowke zatamka i przegrode oczodotowa
i odszukiwano gruczot tzowy, ktory wycinano przy
pomocy nozyczek. Z kazdej z 8 grup badanych
krolikow wycinki gruczotéw lzowych pobierano
po 7 dniowym podawaniu lekoéw. Pobrane tkanki
utrwalano w 4% buforze kakodylanowym 0,1 M
o pH 7,4, nastepnie odwadniano w seriach alkoholo-
wych i tlenku propylenu, oraz zatapiano w surm\'iq_'
Spurr-low viscosity. Preparaty krojono na skrawki
polcienkie i ultracienkie a nastepnie barwiono. Prepi-
raty polcienkie ogladano w mikroskopie $wietlnym f
za$ ultracienkie w mikroskopie elektronowym (rans-
misyjnym.

Wyniki

Badania gruczotow tzowych w mikroskopie $%
o Wwykazaly, ze w porownaniu z grupa kontro!
W preparatach pochodzgcych od krolikow, u Ktor
Stosowano leki, dochodzito do zwiekszenia Iic
e W)’C!Zieliny w cytoplazmie komorek nablo
Ef;h;flykow Zi,“m“, te byly umiejscowione 74

) W szezytowej czgsci komorek lecz czasami W1

Wydzielanie plynu lzowego

Ryc. 1. Gruczol zowy krolika pojedyncze ziarna wydzeliny

w polu widzenia. Stopien 0. Barwienie-blgkit metylenowy i azur.
Pow. 50 «

SRR =S >
Ryc. 2. Gruczol Izowy krolika — niewielka liczba ziaren wydzieliny
w polu widzenia. Stopien 1. Barwienie-blekit metylenowy i azur
Pow. 50 x

srednia liczba z1aren wydzichiny

Ryc. 3. Gruezol Izowy krolika
w polu widzenia stopien 2

nialy cata cytoplazme. Nalezy zaznaczyC, ze po-
szczegolne pecherzyki wykazywaly rozny stopien
czynnosci wydzielniczej.

W zaleznosci od liczby ziaren wydzieliny w polu
widzenia mikroskopu, wyrdzniono nastgpujace stop-
nie wydzielania ptynu tzowego.

Ryc. 4. Gruczol izowy krolika — duza liczba ziaren wydzieliny
w polu widzenia — stopien 3

Ryc. 5. Gruczol lzowy krolika w grupic kontrolnej. Widoczne
komorki wydzielnicze z obfita szorstka siatka endoplazmatyczna
o splaszczonych cysternach — oraz rozdetych cysternach ()
MET. Pow. 15000 x

0 — wystepowanie tylko pojedynczych ziaren
w polu widzenia; obserwowany w grupie
kontrolnej
(ryc. 1)

1 — niewielka liczba ziaren wydzieliny w polu
widzenia; obraz stwierdzony w grupie po
bromheksynie w kroplach i iniekcjach.
(ryc. 2)

2 — érednia liczba ziaren wydzieliny w polu

widzenia; zmiany tego rodzaju obserwowa-

no po podaniu ambroksolu w kroplach

i iniekcjach oraz betanecholu w iniekcjach.

(ryc. 3)

duza liczba ziaren wydzieliny w polu widze-

nia; po podaniu mesny i betanecholu w kro-

plach.

(ryc. 4)

Badania preparatow w transmisyjnym mikrosko-
pie elektronowym pozwolity dokladniej oceni¢ zmiany
we wnetrzu komorek nablonka wydzielniczego przed
i po podaniu lekow. W preparatach grupy kontrolnej

v
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ta ob-
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Chmkm}l,(s'[)g:?l?a z;cc}ilgplazmatyczpa 0 sglazsbz:z;:)r'gg
o Szomh‘l raz stosunkowo niewielka lic e
cysternach O ¢. 5). Przeprowadzone obserngr (J:e' i
\v);dle::lsrtlgp(urj);c.y cykl wydzielniczk); ng;ﬁoendoplaz-
e i€j  szorstkiej ]
wienie Si¢ tz):rg;;zjszzgg;?nﬁ cystemamj, pos.tggeq_]ascig
bl cystern, $wiadczace 0 zwiekszaja! d =
S 'Jejxvydzieln{czej komorki oraz pos:;/p _|Zaze
Czygrlll(l)(ic'é: ziaren wydzieliny wlcxtoplazm;f, dzﬂrg &
mmc}szz::s St;;lzzﬁlgizl?cgbgta szors.tka siatka endo-
gﬁlz‘:ﬁg’czna i mniejsze rozdecie jej cystern.

Ryc. 6. Gruczol {zowy krolika po stymulacji mesna w kroplach.
Widoczna szorstka siatka endoplazmatyczna o rozdetych cyster-
nach oraz tworzace si¢ W jej obrebie ziarna wydzieliny o roznej
gestosci elektronowej. MET. Pow. 28000 x

L >

R)_'c. 7. Gruczol 1zowy kri
Widoczne bardzo liczne zj
nowej wypelniajgce

7000 x s

olika po stymulacij ; :

- YMuldc) mesna w kroplach.
arna \VdelCllEl’y o duzej gestosci elSklro-
stawowa czggé komorki, MET. Pow
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Stopien czynnosci wydzwlmc,zej POszezegh).
nych pecherzykow oraz poszcz,e_golny.ch komére
w obrebie pgcherzyka byl tak rozny, ze uniemqyy;.
wial ustalenie dokladnych kryteriow oceny dzjat,.
nia poszezegolnych lekow w mikroskopii elektro.
nowej. ; B el
Stwierdzono jedynie, ze na]w1¢}(szq Stymulacj¢
wydzielania obserwowano po podaniu mesny w kro.
plach.

Omoéwienie

Na podstawie otrzymanych wynikéw badanp
w mikroskopie $wietlnym i elektronowym stwier.
dzono, ze wszystkie cztery badane leki pPowoduja
zwigkszenie wydzielania ptynu igowego. Badania wy-
cinkow gruczotow lzowych w mikroskopie swietlnym
wykazaly, ze najsilniej dziala mesna i betanecho]
w kroplach. Doktadna analiza preparatéw w mikro-
skopie elektronowym, pozwolila jedynie na stwier-
dzenie, ze najwigksza stymulacj¢ wydzielania obser-
wowano po podaniu mesny w kroplach. Badania te
potwierdzily uprzednio otrzymane wyniki testu Schir-
mera I i lizozymowego. W wyborze lekow do badan
kierowano si¢ ich wlasciwosciami farmakologicznymi
(opisanymi w I czeSci pracy) oraz niewielkimi lub
brakiem dziatan ubocznych. Powik}ania po stosowa-
niu 0,2% kropli bromheksyny nie sa znane 567
Ambroksol, bedac jej pochodna, nie powinien takze
powodowa¢ miejscowych powiklan. Mesna stosowa-
na w postaci inhalacji w 20% stezeniu moze by¢
przyczyna kaszlu z podraznienia, ktory nie wystepo-
wal po rozcieficzeniu leku do 10%. Mesna nie byla
uprzednio podawana do worka spojowkowego i dla-
tego trudno jest ocenic jej dzialanie uboczne na gatke
oczng. Betanechol nie stosowany dotad miejscowo
W postaci kropli jest w swoim dzialaniu bardzo
podobny do karbacholu. Dlatego tez nalezy sadzic,
ze po jego zakropieniu moze dojs¢ do przejsciowej
krotkowzrocznosci, zwezenia zrenicy lub innych rea-
keji zwiazanych z pobudzeniem uktadu Nerwowego
parasympatycznego ’. W zwiazku z tym wydaje sie,
ze betanechol bedzie najgorzej tlolerowany przez
chorych.

_Podsumowujac otrzymane wyniki nalezy stwier-
dzq:, ze do dhuzszego stosowania najlepiej nadaja si¢
leki W postaci kropli, przede wszystkim mesna.
a takze ambroksol i nastepnie betanechol.

Slyml.llatory Wydzielania lez moglyby znalez¢ za-
stosowanie przede wszystkim u chorych z czgsciowo
zachowany produkcja tez >8. Leki te powinny stano-
WIC wartosciowe uzupetnienie stosowanych metod
leczem'a Za pomocy substytutow lez oraz zamknigcia
punktow tzowych 14,
nyc}\:v\)a,vI;;(k'l» przedstawion)"’ch b:ad;m doé\’viququ—
- nadazugg.na ’ce_lowosc ponga?ia badan klmug{
ambrokSOIqullwosc121 zastosowania mesny, a takzc

U 1 betanecholu jako stymulatorow W)

dzielanj ‘
g0 o?([;l_a Plynu fzowego u chorych z zespolem suche

P

Wydzielanie plynu lzowego
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= absolutnie bezpieczne - ze statym filtrem
dajgce $wiatto zielone, zotte, czerwone

= jedyny na Swiecie laser Yagowy bez Q switcha (plamka
<4 mikrony, prowadzenie promienia poprzez mikroskop Leica)

= waga od 17 kg

= moc do 8W pure green, 100000 W/cm?
= wszystkie w technologii EDO

= ceny juz od 23 000 $
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Reprezentantem na terenie Polski jest:
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