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Bevezetés 

L a u r e n s Heister 1732-ben í r ta le az epehólyag d u c t u s cys t icusában a ké-
sőbbiekben róla e lnevezet t b i l len tyűt (He i s t e r 1732), m e l y az ana tómia i t a n -
könyvekbő l va lvu la spiral is , illetve plica spiralis néven ismeretes és f e l t ehe tően 
a hó lyagba be- és k imenő epeáramlás szabá lyozásában já t sz ik szerepet (Kiss 
1963). Az epekő-képződés m e c h a n i z m u s á b a n az elsődleges tényezőt az epe 
összetételének kóros e lvá l tozásában l á t j á k (Small 1967, A d m i r a n d , Smal l 1968, 
Sugár és m t s a i 1976 Megjelenés alat t ) . Az epekövek tú lnyomórész t epehólya-
gon belüli e lőfordulása v i szon t arra is f e lh ív ja a f i g y e l m e t , hogy a l i thogen 
epe képződése mellett az epehólyag te l t sége , kiürülési v iszonyai f on to s szere-
p e t j á t s z h a t n a k a kőképződésben (Sugár és mtsai 1976, megjelenés a la t t ) . 
Fe lve tődik az a lehetőség, hogy számos egyéb t ényező mel le t t az epehó lyag 
te l tségét befolyásoló Heis ter -b i l lentyű kó ros elvál tozásai ugyancsak elősegít ik 
az epepangás t , ill. a n n a k fokozódásá t , í gy az epekőképződésben a p r i m a e r 
tényezők mel le t t súlyosbí tó szerepet j á t s z h a t . E z é r t indokol tnak l á t s z a n a k 
azok a v izsgá la tok , me lyek a Heis ter -bi l lentyű kevéssé i smer t , f i nom szerke-
zetére és kó ros e lvál tozásai ra v o n a t k o z n a k . Jelen m u n k á n k b a n epeköves és 
epebetegségtől mentes be tegek Heis te r -b i l l en tyű jének pá rhuzamos fény- , 
t ransmiss iós és scanning e lek t ronmikroszkópos v izsgála táró l .számolunk b e . 

Anyag és módszer 

38 cholelithiasis m i a t t műtét i leg e l távol í to t t e m b e r i epehólyagból és 
azok d u c t u s cyst icusából n y e r t ü k az a n y a g o t . A Heis te r -b i l l en tyűn l á t h a t ó 
kezdet i e lvál tozások v izsgá la ta volt a cél, ezért h á r t y á s fa lú , nem lobos , n e m 
hydropsos epehólyagok d u c t u s cys t icusa i ke rü l tek feldolgozásra. T ö b b 
esetben a b i l l en tyű e l s zakad t , ezért a t o v á b b i a k b a n c s a k 24 kész í tmény vizs-
gá la t á t végez tük , mely a p repará lás so rán sérülés-mentes m a r a d t . Összehason-
l í tás cél jára 5 esetben 12 ó rán belül bonco lás ra kerü l t — epekövesség és m á j -
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betegségben n e m szenvedő — te t emből n y e r t ü n k anyago t . A f ixálást N a -
cacodi la t ta l p H 7,4-re puf fe re i t 2 1/2 %-os Glu ta ra ldehydde l végeztük, m a j d 
u t ó f i x á l t u k 2 % - o s 0 s 0 4 - d a l , Pa l ade szer int (Palade, 1952). Transmissiós 
e lek t ronmikroszkópos (ТЕМ) v izsgá la t cé l já ra dehydrálás u t á n az a n y a g o t 
D u r c u p a n ACM-be (Fluka) á g y a z t u k . Fénymikroszkópos v izsgá la t ra a fél-
v é k o n y m e t s z e t e k e t Toluidin-kékkel f e s t e t t ü k . Az u l t r a v é k o n y metsze teke t 
u r a n y l a c e t á t t a l és ó lomci t rá t t a l k o n t r a s z t o z t u k (Reynolds, 1963). Scanning 
e lek t ronmikroszkópos (SEM) v izsgála t ra az a n y a g o t a k r i t i k u s pont (Schaff 
és mtsa i 1974) módszerével s zá r í t o t t uk . Fe l ragasz tás u t á n az anyag felszínét 
200 — 300 Á v a s t a g s á g ú a ranyré tegge l f e d t ü k . A felvételek J E M 100 В e lekt -
ronmik roszkóppa l készültek t ransmiss iós ü z e m m ó d b a n 60 k V gyorsító fe-

szültséggel, v a l a m i n t JSM — 50A scanning e lek t ronmikroszkóppal 20 k V 

gyors í tó fesziilséggel. 

Eredmények 

A Heis ter -b i l lentyû n y á l k a h á r t y á j á t az epehólyaghoz hasonló ep i the l 

s e j t ek b o r í t j á k . A fénymikroszkópos fe lvé te leken megf igyelhető , hogy a h á m -
se j t ek nagy része világos, oszlopszerű, ún . co lumnár i s epi thel se j t (1., 3. á b r a ) . 
K ö z ö t t ü k kevesebb számban keskenyebb , m e g n y ú l t a b b , s ö t é t cy top l a smá jú , 
pá lc ika a lakú, ú n . pencil se j t ek és a h a s a i m e m b r á n h o z s imuló basalis se j tek is 
megf igye lhe tők (3. ábra). Az oszlopszerű s e j t e k ha rán t me t sze t e i lépesméz-
szerű képet n y ú j t a n a k . 

Scanning e lek t ronmikroszkóppa l kis n a g y í t á s t ha szná lva jól k ö v e t h e t ő 
a duc tus cys t icus lumenébe beemelkedő , k ígyószerűen t eke rgő bi l lentyű, m e l y 
epithellel b o r í t o t t (5. ábra) . A nagy í t á s t növe lve a n y á l k a h á r t y a redőzöt tsége 
szembe tűnő . A felvételeken e lkü löní the tők a szederszerűen összeilleszkedő 
ep i the l se j tek , melyek felszínét a t ransmiss iós e lekt ronmikroszkópos k é p n e k 
megfelelően microvil lusok b o r í t a n a k (4. á b r a ) . A n y á l k a h á r t y a sérüléseinél 
készül t oldal i r á n y ú fe lvéte leken a sej tek la te ra l i s felszíne és egymáshoz v a l ó 
v i szonya t é r b e n is jól megf igye lhe tő (6., 7. á b r a ) . 

N a g y o b b nagyí tással a szé tvá l t se j t fe lszínek mentén hernyószerű k i t ü -
remkedések l á t h a t ó k (9. ábra ) , melyek f e l t ehe tően a t ransmiss iós fe lvételeken 
megf igyel t v i l l i form in te rd ig i ta t iók e redménye i (8. ábra) . 

Transmiss iós e lekt ronmikroszkópos v izsgá la t ta l jól l á t h a t ó , hogy az ep i the l 
s e j t e k konvex felszínét t ö b b n y i r e vál tozó s z á m b a n microvi l lusok b o r í t j á k . 
A szomszédos se j t ek összefekvő felszínén in terdig i tá ló se j tkapcso la tok f igyel -
h e t ő k meg, m e l y e k e t a l umen felé desmosomák zárnak le (2., ábra) . A basa l -
m e m b r á n köze lében , elsősorban a söté tebb se j t ek közöt t , az in te rd ig i ta t iók 
vi l l i form je l legűek (8. ábra) . A m i t o c h o n d r i u m o k többny i re subapical isan, a 
ke rekded n y á l k a g ranu lumok és mul t ives icular is testecskék apical isan helyez-
k e d n e k el (2. á b r a ) . 
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A hul lai a n y a g v izsgá la táná l mind a b i l l en tyű t , mind a epehólyagot 
bélelő h á m o t épnek t a l á l t uk . A m ű t é t i p r e p a r á t u m o k o n az epehólyag h á m j a 
épsége mel le t t a He is te r -b i l l en tyűn minden e se tben változó nagyságú , t ö b b -
nyire kis k i t e r j edésű , h á m f o s z t o t t t e rü le teke t f i gye lhe tünk m e g a környeze t tő l 
élesen e lha t á ro l t an (6., 7. ábra ) . Ezen apró erosiók a lapja egyenet len , széli 
részein duzzad t , szabá ly ta lanu l összeilleszkedő hámse j t ek , n y á k és vörösvér-
tes tek l á t h a t ó k (6. ábra ) . A h á m f o s z t o t t t e r ü l e t e k e t nagyobb számban a bi l-
l en tyű t e t e j é n , k isebb számban a n n a k mindké t o lda lán észlel tük. 

Megbeszélés 

Az epehólyag n y á l k a h á r t y á j a epithel s e j t j e i nek f inomszerkezetével az 
u tóbb i években számos köz lemény foglalkozik, elsősorban egyes á l l a t fa jok 
eseteiben ( H a y w a r d : 1962, H a y w a r d : 1966, K a y e és mtsa i : 1966, Wahlin és 
mtsa i : 1974). Az ember i epehólyag u l t r a s t r u k t ú r á j á t is le í r ták normál és kóros 
á l l apo tban ( E v e t t és mtsa i : 1964, Chapman és m t s a i : 1966, H ä k k i n e n , La i t io 
1970, Yox : 1972, La i t io , Neva la inen : 1972, La i t i o , Nevala inen: 1972, Nevalai-
nen, Lai t io : 1972, Luc iano , Wolpers : 1973, L u c i a n o és mtsa i : 1974, Schaff és 
mtsa i : 1974, Lai t io , Neva la inen : 1975, Lait io, Neva la inen : 1975). 

Az e lmúl t években a mucosa scanning e l ek t ronmikroszkóposán is észlel-
h e t ő elvál tozásairól , acu t fekélyek k ia lakulásáró l és a chronicus cholecysti t is 
felszíni képéről is be számol t ak (Schaff és m t s a i : 1974). A Heis te r -b i l l en tyű 
u l t r a s t r u k t ú r á j á n a k leírására vona tkozóan n e m t a l á l t u n k a d a t o t az i rodalom-
b a n . A klasszikus hisztológiai leírások i smer te t ik , hogy az epehólyag nyá lka -
h á r t y á j a f o l y t a t ó d i k a duc tus cys t icusban és a p l ica spiralist b o r í t ó epi thelben 
(Kiss: 1963). U l t r a s t ruk tu rá l i s megfigyeléseink igazol ják a f énymikroszkópos 
megál lap í tás t . Az epehólyag n y á l k a h á r t y á j á r a je l lemző 3 s e j t t í p u s t ; a világos 
oszlop a lakú , a sö té t pálc ikaszerű és basalis s e j t e k e t a plica n y á l k a h á r t y á j á b a n 
is meg ta lá l juk . A n y á l k a h á r t y a redőzöt tsége és szederszerű képe , mely az 
epehólyag scanning e lekt ronmikroszkópos fe lvé te le in olyan je l legzetes (Schaff 
és mtsa i : 1974), a b i l l en tyű m u c o s á j á n is megf igye lhe tő . 

É rdekes megfigyelés az epi thel sej tek la te rá l i s felszínén scann ing elektron-
mikroszkóposán l á t h a t ó hernyószerú n y ú l v á n y o k képe, me ly re vona tkozóan 
i rodalmi u t a l á s t n e m t a l á l t u n k . Vé leményünk szer in t ezek a szé tvá l t epi thel 
se j tek in terdigi tá ló se j tkapcsoló s t r u k t ú r á j a n y ú l v á n y a i n a k fe le lnek meg. 

N e m meglepő, de érdekes a d a t , hogy a choleli thiasisos b e t e g e k makrosz-
kóposán h á r t y á s f a lú epehó lyag jának Heis ter -b i l len tyűin á l l andó jelleggel 
észlel tünk h á m f o s z t o t t t e rü le t eke t . Ezen h á m h i á n y o k a t e lsősorban a b i l lentyű 
t e te jén észlel tük, kevésbé az oldalakon. A je lenség, hasonló az epehólyag 
n y á l k a h á r t y á j á n k i a l aku l t vá l tozó nagyságú h á m h i á n y o k h o z , melyet a cu t 
cholelithiasis esetén í r t a k le (Schaff és mtsa i : 1974). K ia l aku lá sának mecha-
n izmusára ké t m a g y a r á z a t lehetséges. Fe lmerü l , hogy az epehólyag köves 
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elvál tozása kapcsán az epével ürülő k i sebb kőrészletek „ d u r v á b b á " tesz ik az 
epét, me ly így mechan ikus ú ton sérti a plica n y á l k a h á r t y á j á t . E z t a fel tétele-
zést igazolná , hogy a legsúlyosabb e lvá l tozásoka t a b i l l en tyű t e t e j én t a l á l j uk , 
mely a m e c h a n i k u s á r t a l m a k n a k l e g j o b b a n k i te t t . A m á s i k lehetséges m a g y a r á -
zat , hogy az epekövesség kapcsán megvá l t ozo t t be l ső miliő a n y á l k a h á r t y a 
fiziológiás á l l apo tá t is befo lyásol ja , és a csökkent „e l lená l lás" mul t ip lex billen-
t y ű e ros iókban is ki fe jezésre j u t . 

J e l e n vizsgálati a n y a g u n k b a n szándékosan az epekövesség kapcsán 
esetlegesen lé t re jövő kezde t i e lvá l tozások regisz t rá lására t ö r e k e d t ü n k , ezért 
csak h á r t y á s fa lú epehó lyagoka t do lgoz tunk fel. E r e d m é n y e i n k f e l h í v j á k a 
f igye lmet a r r a , hogy az epekövesség k i a l aku lá sában , i l le tve a f o l y a m a t súlyos-
b o d á s á b a n az epeelvezető rendszer egészé t kell v izsgá lnunk , hiszen a nyá lka-
h á r t y a e lvál tozások n e m csak a h ó l y a g r a lokal izá lódnak. Az epehó lyag hám-
bélését é p n e k t a lá l tuk , a b i l l en tyűn jó l körül í r t h á m f o s z t o t t t e r ü l e t e k e t ész-
le l tünk. A b i l len tyű n y á l k a h á r t y á j á n a k , fe l tehetően kezde t i e lvál tozásai , cir-
culus v i t i o sus t h o z h a t n a k létre oly m ó d o n , hogy a gyu l l ad t , később iekben he-
gessé vá ló b i l lentyű a k a d á l y o z h a t j a az epe kiürülését . Így , ha n e m is döntő 
t ényezőkén t , de h o z z á j á r u l h a t n a k az epepangás fokozásához . 

Összefoglalás 

Szerzők 24 cholecys tec tomiával e l távol í to t t h á r t y á s falú epehólyagból 
és 5 epebetegségtől m e n t e s hullai e se tben vizsgálták az epehólyagot és a ductus 
cys t icusban levő va lvu la spiralist (Heis te r ) borí tó ep i the l t fény, t ransmiss iós 
és scanning e lek t ronmikroszkóppal . Megá l l ap í to t t ák , h o g y a Heis te r -b i l len tyűt 
borító h á m felszíni s t r u k t ú r á j a az epehólyag hámbélésé re emlékez te tő , sze-
derszerű és jellegzetes redőzöt t ségű. Cholelithiasis ese tén minden e s e t b e n nagy 
számban észleltek a b i l l en tyűkön a p r ó h á m f o s z t o t t t e rü le teke t , e ros iókat , 
mely e se t ekben az epehólyag hámbélése máshol még é p n e k b izonyul t . E j o n n an 
észlelt e lvá l tozáskén t l e í r t ák , hogy scann ing e lek t ronmikroszkópos vizsgálat 
során a s zé tvá l t epithel s e j t ek lateralis felszínén hernyószerűen k iemelkedő nyúl-
ványok l á t h a t ó k , me lyek fe l tehetően a t ransmissiós e lek t ronmikroszkóppa l 
észlelhető in terdigi tá ló sej tkapcsoló s t r u k t ú r á k n a k fe le lnek meg. 
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