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Inventia se referd la medicind §i anume la 5 se prognozeaza recidiva bolii ulceroase a duo-
imunologia clinica si gastroenterologie. denului.

Esenta metodei consta in aceea ca se determind Rezultatul este determinarea indicelui care reflecta
parametrii de asociere a receptorilor limfocitelor B, posibilitatea dezvoltarii recidivei bolii ulceroase a
se apreciaza cantitatea procentuald a celulelor, ce duodenului.
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Descriere:

Inventia se refera la domeniul medicinei si anume la imunologia clinica, gastroenterologie.

Este cunoscutd metoda care consta in determinarea secretiei acidogastrice bazale dupa stimularea
prin acupuncturd, cu efectuarea ritmocardiografiei si determinarea indicilor de moda, amplitudine a
variatiei, de tensionare si de activizare a centrilor subcorticali si calculul coeficientilor de prognostic
conform formulelor [1].

Dezavantajul acestei metode constituie traumatizarea, dificultatea efectuarii si necesitatea eva-
ludrii particularitatilor de varsta.

Problema pe care o rezolva inventia este majorarea veridicitatii prognozarii cu excluderea trau-
matizarii.

Inventia prezentd exclude dezavantajele sus-numite prin determinarea parametrilor de asociatie a
receptorilor limfocitelor B, evaluarea cantitatii procentuale a celulelor, ce formeaza agregate mici
(subpopulatia I) si a celulelor in stadiul de caping (subpopulatia II). in cazul prevalentei celulelor ce
formeaza agregate mici, se prognozeaza recidiva bolii ulceroase a duodenului.

Analizand rezultatele obtinute la aplicarea metodei prin determinarea asocierii receptorilor
imunoglobulinici ai limfocitelor B la grupul statistic veridic de copii cu boala ulceroasa a duodenului,
s-a conchis cd celulele subpopulatiei I sunt cele mai inalt diferentiate, deoarece interrelatia
receptorilor imunoglobulinici cu antigenul are loc pe toata suprafata membranei celulare, ceea ce
permite “prepararea informativa” rapida. Astfel, acumularea acestor celule reprezintd reactivitatea
sistemului imun si posibilitatea recidivelor ulterioare ale maladiei. Aceastd tendintd a fost
argumentata de adresarea repetata in stationar a 7 copii din 30 tratati cu boala ulceroasa a duodenului.
Investigatiile endoscopice efectuate repetat inainte de externare au demonstrat cicatrizarea defectului
ulceros la toti copiii. insa, analiza rezultatelor parametrilor de asociere a receptorilor limfocitelor B a
determinat la 7 copii un numar mai mare de celule ale subpopulatiei I si peste 4-6 luni la acesti copii
boala a recidivat.

Rezultatul tehnic consta in determinarea indicilor care reflecta posibilitatea dezvoltarii recidivelor
bolii ulceroase a duodenului.

Metoda se efectueaza in modul urmator: se preleva sange din vena cubitala, se separa celulele
mononucleare in gradientul ficol-verografin cu densitate de 1,077 (Boyum A., 1968), apoi se spald de
2 ori cu sol.-bitampon fiziologica (PBS), se centrifugheaza 10 min la 400 g. Ulterior, cate 50 ul de
celule in concentratie de 2 mIn/ml se aplicd pe lame, acoperite cu pelicula “formvarica” si se
incubeaza 25 min la 37°C. Surplusul de celule este inlaturat prin spalarea ulterioara in 3 pahare cu
PBS, apoi pe monostratul obtinut se aplica o picaturd de ser antiimunoglobulinic uman FITC-marcat.
Se incubeaza 30 min pe gheatd, apoi surplusul serului este inlaturat, preparatele sunt spalate in 3 portii
de PBS reci, se fixeaza cu sol 1 % formalind, ca apoi la microscop optic sd se aprecieze cantitatea
procentuala a celulelor luminescente (limfocitelor B). Pentru aprecierea proceselor de caping si
endocitoza a receptorilor imunoglobulinici se pregiteste o serie de preparate si se incubeaza la 37°C
timp de 0, 2, 5, 8, 12, 16, 20 si 30 min, apreciind numarul celulelor in diferite faze ale capingului si
endocitozei pe un preparat in fiecare perioadd de timp pana la inceputul incubdrii, tinandu-le pe
gheatd. Apoi se determina numarul procentual al celulelor, ce formeaza agregate mici, si al celulelor
in stadiul de caping. in cazul prevalentei celulelor, ce formeazi agregate mici, se prognozeazi
recidiva bolii ulceroase a duodenului.

Exemplu. Bolnava N., 9 ani, in stationar a urmat o serie de tratament al bolii ulceroase a
duodenului cu cicatrizarea ulterioara a defectului, confirmata gastroscopic. Rezultatele parametrilor
de asociere a limfocitelor B au relevat un numar mai mare de celule ce formeaza agregate mici, ceea
ce presupune o posibild recidiva. Dupa 6 luni bolnava a fost internata in stationar cu acuze specifice
unei recidive a bolii ulceroase a duodenului.

Astfel, metoda propusa de prognozare a recidivelor bolii ulceroase a duodenului contribuie la
evaluarea grupelor de risc si prescrierea tratamentului
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57) Revendicare:

Metoda de pronostic al recidivelor bolii ulceroase a duodenului, caracterizata prin aceea ca se
determind parametrii de asociere a receptorilor limfocitelor B, se apreciaza cantitatea procentuala a
celulelor, ce formeaza agregate mici, si a celulelor in stadiu de caping, se compara valorile obtinute si
in cazul predominarii celulelor ce formeaza agregate mici se prognozeaza recidiva bolii ulceroase a
duodenului.
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