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Biologiczna aktywnos¢ ptynu podsiatkowkowego
w wybranych testach in vitro :
Biological activity of subretinal fluid in chosen in vitro tests

Alina Bakunowicz-tazarczyk, Tadeusz Moniuszko!, Andrzej Stankiewicz, Matgorzata Mrugacz

Purpose: The aim of this study was to evaluate the ability of SRF to activate autolognus leucocytes derived from the
peripheral blood.

Material and method: We studied 49 patients with idiopathic retinal detachment. Leucocyte migration inhibition, proliferation
of T-lymphocytes after PHA stimulation, nonspecific suppressor activity induced by Con A, T-lymphocytes IL-2 production
and basophils histamine release were assessed.

ymphocytes obtained from patients with retinal detachment lasting 3-4 weeks exhibited in vitro in the presence of
ed ability to produce IL-2, increased proliferation after PHA stimulation and increased nonspecific T-suppressor
iuced by Con A. SRF enhanced also leucocyte migration inhibition and release of histamine from basophils.

Slowz kiuczowe: plyn podsiatkéwkowy, odwarstwienie siatkowki

Key wards: subretinal fluid, retinal detachment

Poczgtkowe badania dotyczace ptynu podsiat-
kéwkowego (SRF) siggajg lat szescdziesiatych (2, 3,
5). Na przestrzeni lat stwierdzono w nim obecnos¢
biatek, enzymow, lipidéw i pochodnych kwasu ara-
chidonowego oraz zbadano jego sktad morfologiczny
(1, 4, 6-9, 13).

Wszystkie te badania mialy na celu wyjasnienie
patomechanizmu odwarstwienia siatkowki. W 1973 r.
Niebroj wykazat pobudzajgcy wptyw SRF na zdol-
nos¢ fagocytarng leukocytéw krwi obwodowej, suge-
rujactym samym istnienie jego wiasciwosci biologicz-
nych (10).

Nasze prace stanowig kontynuacje tych badan,
a ich przedmiotem jest ocena zdolnosci SRF do akty-
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wacji komérek immunologicznych krwi obwodowej
w wybranych testach in vitro.

Materiat i metodyka

Do badan stosowano plyny podsiatkowkowe oraz
krew obwodowg z zyly tokciowej pobierane od 49 cho-
rych (26 kobiet i 23 mezczyzn w wieku od 18 do 80 lat)
operowanych w latach 1988-1994 z powodu samoist-
nego odwarstwienia siatkéwki. U 15 oséb stwierdzono
krotkowzroczno$¢, w tym u 1 osoby — mata, u 5 — $red-
nig, a u 9 — wysoka. Czas trwania odwarstwienia wyno-
sit w 15 przypadkach od 1 do 3 tygodni, w 14 — od 3 do
4 tygodni, w 11 — od 5 do 8 tygodni, zas u pozostatych
9 os6b powyzej 8 tygodni. W 32 przypadkach stwier-
dzono zmiany zwyrodnieniowe obwodu siatkéwki w oku
z odwarstwieniem. W 21 oczach bylo to zwyrodnienie
rozwarstwiajace siatkowki, w 6 — kraciaste, w 2 — typu
$ladow slimaka, w 3 — zaniki siatkéwkowo-naczyniow-
kowe. Odwarstwienie siatkéwki u 22 chorych dotyczyio
2 kwadrantéw, u 17 — 3 kwadrantéw, a u 10 bylo to cat-
kowite odwarstwienie siatkéwki. W 29 oczach znale-
ziono pojedynczy otwér w siatkéwce, w 3 dwa otwo-
ry, w 6 przypadkach wystepowaly liczne otwory. Ode-
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rwanie siatkowki od rgbka zgbatego _sthe
oczach, u 8 zas otworu nie udalo sig Znal€
stopnia C wykazano w 11 przypadkach, stopni
a stopnia A w 12 oczach. s

Chorych operowano metodg Schepensa z uzyciem
wszczepu $rodtwardowkowego (gabka odcmkpwa -24
osoby, silikon + opaska — 7 os6b, opasanie gﬁbka
z odcinkiem $rédtwardowkowym — 14 osob). U 4 0sob
zafozono wszczep nadtwardéwkowy (gabka). SRF
pobierano przez nakfucie twardéwki nozem Graefegq,
w miejscu najwiekszego uniesienia siatkowki, ale naj-
dalej od otworu. Z badar wyeliminowano SRF zanie-
czyszczony krwia. Pobierano od 0,3 ml do 1,1 ml SRF.
W przypadku matej ilosci ptynu podsiatkowkowego,
nie udalo sie wykonac wszystkich testow, dlatego bada-
ne grupy réznig sie liczebnoscia.

Oceniano wplyw SRF na aktywnos$¢ autologiczng
leukocytéw krwi obwodowej w tescie zahamowania mi-
gracji, na transformacje blastyczng limfocytéw, na nie-
swoistg aktywnos¢ supresorowg indukowang Concana-
waling A wg Valverde i wsp. (14), na zdolnos¢ limfocy-
tow do produkcii interleukiny 2 (IL-2) — metoda Gillisa,
i uwalnianie histaminy z autologicznych bazofiléw krwi
obwodowej (metoda Skora i Norna) (11, 12). Analize
wynikéw przeprowadzono metoda statystyczng opartg
na tescie t-Studenta, uwzgledniajac odchylenie stan-
dardowe p<0,05.

Wyniki

Analizujgc wyniki, stwierdzono brak réznic zaleznych
od wieku chorych. Istotny przy ocenie okazat sie jedynie
czas trwania odwarstwienia. Stwierdzono, ze SRF z od-
warstwienia trwajgcego 3-4 tygodnie hamuje migracje
leukocytow krwi obwodowej. Przy innym czasie trwania
odwarstwienia nie obserwowano tego zjawiska. SRF
0 3-4-tygodniowym czasie odwarstwienia powoduje
proliferacje limfocytéw krwi obwodowej stymulowanych
nieswoistym mitogenem. Takiego wplywu nie wykaza-
no w przypadku SRF pochodzacego zaréwno z odwar-
stwien trwajacych krocej, jak rowniez diuzej niz 3-4 ty-
godnie (tab. I).

0, Andrzej Stankiewicz, Malgorzata

Mrugacz Klinika Oczna 1997, % (g)

Stwierdzono, ze komorki supresorowe indukowa
w obecnosci SRF pochodzqcego z 3’4'tV9°dniowe
odwarstwienia wykazywa.%y istotny ?t?tyStYCZnie Warog
aktywnosci SUpresorowe;. Obecno$é SRF w $rodow.
sku limfocytow wskaznikowych powodowata Obnizenjg
aktywnosci SUpresorowe ukfadu (Fab. 11).

SRF pochodzacy Z 3—4—tygodmowego OdwaFStWIenia
zwickszat produkcje IL-2 przez Ilmfocyty krwi obwo, b
wej stymulowane nieswoistym mitogenem. Uwalnianjg
histaminy pod wplywem SRF byto znamiennie statys-
tycznie wyzsze niz pod wplywem anty-IgE w 9rupie
z odwarstwieniem od 3 do 4 tygodni (tab. lII).

ne

Omowienie

Na podstawie przeprowadzonych badan stwierdzo.
no, ze SRF hamuje migracje autologicznych leukocy-
tow w tescie kapilarnym. Przemawia to za obecnoscig
w SRF czynnikéw stymulujacych produkcje takich lim-
fokinow, jak czynnik hamujacy migracje makrofagow
(MIF) i czynnik hamujacy migracje leukocytow (LIF),
Nie jest wykluczona antygenowa natura tych czynni-
kéw. W powyzszym mechanizmie dziatania nalezy
réwniez bra¢ pod uwage wzrost ekspresji receptoréw
dla MIF i LIF na powierzchni odpowiednich komaérek.

W badaniach wykazano réwniez pobudzzjgcy wplyw

SRF na przemiany blastyczne autologic: limfocy-
tow krwi obwodowej w tescie transformacii biastycznej
z uzyciem PHA. Zjawisko to moze by¢ zwi= “=ne z dzia-
faniem IL-2. Produkcja tej interleukiny przez . iologiczne
limfocyty wyraznie wzrastata, gdy stymuilti.y mitogen
dziatat na komérki w obecnosci SRF.

Za aktywnoscig przynajmniej niektorye: subpopu-
lacji limfocytéw w SRF przemawia faki, - plyn ten
wykazuje zdolnosé stymulacji procesu iri . kgji limfo-

cytow supresorowych.

Aktywowane limfocyty wydzielajg wiele radiatoréw
odgrywajacych gtéwna role w procesie zap=inym przez
uwalnianie histaminy przy udziale czynnika HRF, de-
granulacje komoérek tucznych oraz wytwarzanie limfokiny
uwalniajacej leukotrieny z granulocytéw. SRF uwalnia
wiecej histaminy z autologicznych bazofilow krwi ob-

Tabela I: Wplyw SRF na migracje leukocytéw oraz przemiany blastyczne limfocytéw krwi obwodowej chorych z odwarstwieniem

siatkowki

Table I: The effect of SRF on the migration inhibition of leucocytes and PHA

with retinal detachment

-stimulated lymphocyte proliferation from patients

Biologiczna aktywno$¢ ptynu podsiatkéwkowego w wybranych testach in vitro

Lp Liczba chorych Czas trwania Rozleglos¢
glosc Indeks migracji P
If\lun{vbe; od(warst\menia odwarstwienia (%) : % k%f\n(éi)ek P;i;ﬁ:’:ef)
of patients tygodnie) siatkowki Ind :
/ lex of blastycznych blastycznych
Duration of retinal (.kwadranly) migration % of blastic % o;l blasy!ic
detachment Width of retinal Il ¢ I
(weeks) detachment i R
(quadrants)

$rednia+SD $redniaxSD $rednia+SD

: = mean+SD mean+SD mean+SD
1-2
- - - 2-3 1,05+0,21 64,0+7 4 60,1+7.8
-4
2-4 0,60+0,23 59,046 4 72,87,6
p 1/2<0,01 p 1/2<0,01
e ]
> = = = p a/b<0,01
- . — - 0,80:0,31 61,7+7,0 64,5:8.4
b 0,98+0,25 57,8+
, 86,2 17,4
SD — odchylenie standardowe / standard deviation g —SM/J
L0 - O
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Tabela Il: Wplyw SRF na nieswoista aktywno$é sup sorowa induk 3 Cc ina A (%)
Table Il: The effect of SRF on the non-specific Suppressor activity induced by Con A
Lp. Liczba chorych Czas trwania Rozleglosé Ni ista aktywnosé
Numper ieni d i wyrazona w %
of patients (tygodnie) siatkowki Non-specific supressing activity as %
(n) Duration k )
of retinal Width of retinal a b C
detachment detachment $redniatSD $redniazSD $redniatSD
(weeks) (quadrants) mean+SD meantSD mean+SD
1 10 1-2 23 34,8+10,06 33,5¢9,3 28,949,2
2 10 3-4 2-4 31,0£12.8 47,7118 14,6+11,8
p 1/2<0,05 p 1/2<0,01
p a/b<0,01
p alc<0,01
3 8 5-8 2-4 32,0£12,8 36,3:12,0 28,6+10,5
4 9 >8 2-4 29,9+10,8 30,8+10,3 33,4:12,1
SD - odchy star / d

a - nieswoista aktywno$¢ supresorowa indukowana Con A bez obecnosci SRF / non-specific supressing activity induced by Con A without SRF
b — uktad, w ktérym komérki supresorowe indukowano w obecnosci SRF / induction of suppressor cells in the presence of SRF

¢ — ukiad, w ktérym komérki wskaznikowe znajdowaly sie w Srodowisku SRF /

cells in the pi of SRF

Tabela Ill: Wplyw SRF na produkcje IL-2 przez limfocyty oraz na uwalnianie histaminy z bazofiléw krwi obwodowej chorych

z odwarstwieniem siatkowki

Table lll: Effect of SRF on production of IL-2 by peripheral blood lymphocytes and on histamine release from peripheral blood

basophils of patients with retinal detachment

Lp Liczba chorych Czas trwania Rozleglos¢ Produkcja IL-2 Produkcja IL-2 % uwalniania histaminy
Number C bez obecnosci w obecnosci % of histamine release
0 ents (n) (tygodnie) siatkowki SRF (%) SRF (%)
Duration (kwadranty) Production of IL-2 Production of IL-2
of retinal Width without SRF (%) with SRF (%)
! detachment of retinal
| (weeks) detachment
{ (quadrants)
b a b
$rednia+SD SredniaxSD anty-IgE SRF
mean+SD meantSD (4000 1U/ml) (20 pl)
Srednia£SD $rednia+SD
meanzSD meanSD
1| 10 12 23 26,4477 24,7:8,0
a0 34 24 28.647,0 39,5:10,6 35,6:11,3 49.8+12,1 p
p 1/2<0,01 p a/b<0,05
al/b<0,05
3 3 5-8 2-4 31,0£8,9 36,7£11,3 30,9+9,7 39,1+13 4
4 9 >8 2-4 27,3+7,4 28,87,9

SD - odchylenie standardowe / standard deviation

wodowej niz anty-IgE. W procesie tym uczestniczg,
prawdopodobnie mediatory uwalniane przez makrofa-
gi, limfocyty i komaérki nabtonka barwnikowego.

Poniewaz w pi$miennictwie okulistycznym dane
na temat podobnych badan sg nieliczne, nasze wyni-
ki moga jedynie sugerowac koricowe wnioski.

SRF z odwarstwienia ,$wiezego” zawiera rozno-
rodne komérki i uwalniane przez nie mediatory, ktore
stanowig o jego biologicznych wiasciwosciach.

Whnioski

1. SRF z krotko trwajacego odwarstwienia (3-4 ty-
godnie) wplywa na biologiczna aktywnos¢ limfocytow
i bazofilow.

2. Mozna przypuszczaé, ze w mechanizmach od-
warstwienia siatkowki udziat bierze proces zapalny
0 charakterze immunologicznym.
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Ksiazka ta rozpoczyna przygotowywana przez nas serig podrecznikéw specjalistycznych dia stomatologéw.
Omdwiono w niej m.in.:

— choroby zakazne (m.in. gruzlicg jamy ustnej, polpasiec, ki, chorobg AIDS),

~ ziaminiakowato$¢ jamy ustnej (m.in. chorobe Crohna, zespdl Melkerssona-Rosenthala),

— nowotwory (m.in. raki, gruczolaloraki, biataczke, czemiaki, migsaki, widkniaki),

— choroby gruczoléw wydzielania wewnetrznego i zaburzeri metabolicznych,

~ choroby krwi, narzaddw kewiotwdrezych i ukladu kraZenia,

~ schorzenia tkanek migkkich jamy ustnej,

~ choroby skome (m.in. pgcherzyce, luszczyce, liszaj plaski, zespél Aschera),

~ wady rozwojowe (m.in. naczyniaki chlonne, zespd Ehlersa-Danlosa),

— zarucia, uboczne dzialanie lekéw, urazy (m.in. zatrucie igeia, chorobg Alzheimera, mocznicowe zapalenie jamy ustnej).
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Diagnostyka laboratoryjna z elementami biochemii klinicznej

Praca zbiorowa pod redakcjg prof. dr hab. Aldony Dembinskie-Kie¢
i prof. dr. hab. Jerzego W. Naskalskiego

Ksiazka ta zawiera podstawy biocheii Kinicznej i diagnostyki. Autorzy tego podrecznika przygotowali nowoczesne i pelne opracowanie,
Kidre nie ma aktualnie konkurenta na polskim rynku wydawniczym. Publikacia ta moze by¢ najlepszym kompendium wiedzy przeznaczonym nie
tylko dla lekarzy i anal aletakze dia ycyny. Podrecznik spelnia wymogi europejskiego programu TEMPUS w zakresie na-
uczania biochemii klinicznej. Moze byé dobra baza do przygotowywania do egzaminéw specjalizacyjnych. Calo$¢ materialu zostala podzielona
na cztery podstawowe grupy tematyczne:

— pobieranie i przechowywanie materialu do badari,

— podstawowe techniki i metody stosowane w diagnostyce laboratoryjnej,
- podstawy badari z zakresu analityki lekarskiej,

- podstawy diagnostyki hematologicznej.
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Zarys mikologii lekarskiej
Praca zbiorowa pod redakcj prof. dr. hab. Eugeniusza Barana

W pierwszej czesci pracy autorzy starall sig przekaza¢ najnowsze dane dotyczace biologii i ekologii grzybow. Opisy botaniczne zostaly

b ysunkami, kidre doskonale uzupeiniajg dane morfologiczne. W kolejnych rozdzialach przedstawiono patomechanizm zakazer
grzybiczych oraz obraz Kliniczny poszczegéinych jednostek chorobowych. Zasady diagnostyki mikologicznej oraz leczenie i profilaklyka grzybic
zajmuja kolejne rozdzialy podrecznika.

Monografia jest kierowana do lekarzy réinych specjalnosci oraz mikrobiologdw i botanikéw pracujacych w pracowniach mikologicznyeh.

Rok wyd. 1998, 658 stron, 21 2djec czamo-bialych, 82 zdjgcia kolorowe, 112 rycin, 41 tabel, ISBN 83-85564-17-9
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