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PROSZTAGLANDINOK ÉS A PETEFÉSZEK 
VÉRÁRAMLÁSA KUTYÁBAN 

V A R G A B E R T A L A N , az o r v o s t u d o m á n y o k k a n d i d á t u s a , U N G V Á R Y GYÖRGY,* az orvos-
t u d o m á n y o k kand idá tusa , és F O L L Y G Á B O R 

Közlésre érkezet t : 1976. V I I . 15. 

Az u t e r u s z b a n a c ik lus tó l (Bland és m t s a i , 1971; S a k s e n a és mtsa i , 1971) 
és a t e rhes ség tő l (Salmon és A m y , 1973) f ü g g ő e n vá l tozó menny i ségű p r o s z -
t a g l a n d i n F 2 a ( P G F 2 a ) képződ ik . A PGF2c l t e n g e r i m a l a c b a n (B la t ch ley és D o n o -
v a n , 1969), p a t k á n y b a n ( P h a r r i s , 1971), n y ú l b a n (Koer ing , 1974) és p r i m á t á k -
b a n (Au le t t a és m t s a i , 1973) lu t eo l i t ikus h a t á s ú . Az u t e r u s z lu teol i t ikus f a k -
t o r a f e l t ehe tően azonos a PGF 2 s ( -va l ( P h a r r i s , 1971; M c C r a c k e n , 1971; B l a n d 
és m t s a i , 1971), h a t á s a az u t e ro -ova r i a l i s e r e k épségéhez k ö t ö t t ( B a i r d és 
L a n d , 1973). Az u te ro -ova r i a l i s véna és az a . ovarica k ö z ö t t e g y , , c o u n t e r 
c u r r e n t " m e c h a n i z m u s m ű k ö d n e a l u t e o l i t i k u s f ak to r , a z a z a PGF2ot p e t e f é -
szekbe t ö r t é n ő veno-a r t e r i a l i s b e j u t t a t á s á n a k b i z to s í t á sá r a , ami o t t é r s z ű k ü -
l e t e t okozva a s á rga t e s t regressz ió já t segí t i elő (McCracken , 1971; B i x o n és 
Hanse l , 1974). Más a d a t o k sze r in t j u h b a n a PGF 2 í ( c s ö k k e n t i a p r o g e s z t e r o n 
szekréciót , de a pe te fészek v é r á r a m l á s á t n e m (Baird , 1974). Álterhes n y ú l b a n 
fokozza a pe t e f é szek s t r o m á b a n a v é r á r a m l á s t , m iközben a s á rga t e s tben csök-
k e n t i ( N o v y és Cook, 1973). M á s o k hasonló k í sé r l e tben c s a k a s t roma v é r á r a m -
lás n ö v e k e d é s é t észlel ték ( J a n s o n és mtsa i , 1975). K u t y á b a n az exogén P G F 2 a 

csökken t i a pe t e f é szek p rogesz t e ron s z e k r é c i ó j á t , a p e t e f é s z e k v é r á r a m l á s á t 
a z o n b a n n e m v i z sgá l t ák ( J ö c h l e és mtsa i , 1973) . 

P r o s z t a g l a n d i n o k n e m c s a k az u t e r u s z b ó l j u t h a t n a k a p e t e f é s z e k b e . 
G o n a d o t r o p h o r m o n s t i m u l u s r a mind a P G F 2 i , mind a p r o s z t a g l a n d i n E 2 

( P G E 2 ) szintézise fokozód ik a pe t e f é szekben (LeMaire és m t s a i , 1973; B a u -
minge r és L i n d n e r , 1975). 

A f en t i ek szer in t a pe t e f é szek é r sze rkeze t ének k ü l ö n ö s je lentősége v a n a 
p r o s z t a g l a n d i n o k ovarial is c ik lus t s zabá lyozó h a t á s á n a k l é t r e j ö t t é b e n . K u -
t y á b a n t a n u l m á n y o z t u k a p e t e f é s z e k á r s ze rkeze t é t , a P G F 2 a - n a k és P G E 2 - n e k 
a pe te fészek t e l j e s és helyi v é r á r a m l á s á r a g y a k o r o l t h a t á s á t . A v á l t o z á s o k ér-
te lmezéséné l ezeke t e g y ü t t e s e n v e t t ü k f i g y e l e m b e . 

*Munkahelye : Országos Munkaegészségügyi I n t é z e t , Budapes t . 
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Módszerek 

Kísér le te inke t 10—20 k g súlyú, f ő k é n t anösztruszos, chloralose-uret-
hannal a l t a t o t t ku tyákon v é g e z t ü k . 

A petefészek keringési ellenállásának (a perfúziós nyomásnak) mérése : 

19 á l l a t b a n a pe te fészkeke t a kö rnyező zsírszövettől és az u terusz szarv-
tó l „in s i t u " izoláltuk. M i n d k é t oldalon kanü löz tük a v . és az a. ova r i ca - t . 
A két a. o v a r i c a - t a bal a . femorálisból ké tcsa to rnás per isz ta l t ikus p u m p á -
val konstans vo lumenű vér re l á t á r a m o l t a t t u k . Az ova r iumok az ál latok sú lyá-
tó l és a k í v á n t perfúziós n y o m á s t ó l (100—120 Hgmm) függően 3—5 ml /min 
volumenű v é r t kap tak . Az a . ovarica-ba v a l ó csat lakozáshoz közel a k a n ü l b e 
ké t elágazást ép í t e t tünk : az egyikben S t a t h a m nyomásá ta l ak í tóva l m é r t ü k 
és reg isz t rá l tuk a perfúziós n y o m á s t , a m á s i k b a n egy infúziós p u m p a segít-
ségével vé le t l en sorrendben a PGF 2 a és PG-E2 (Upjohn) dózisait a d t u k be 
0,1 ml/min v a g y ennél k isebb volumenben 15 percen á t . A k é t v. ovarica vé ré t 
a jobb v. j ugu l á r i sba c sa t l akoz t a t t uk . Az i n fúz ió a la t t a csa t lakozás t megszak í -
t o t t u k , n e h o g y az a lka lmazo t t anyagok a szisztémás ker ingésbe k e r ü l j e n e k . 
A véra lvadás t heparinnal (R ich te r ) gá to l t uk . 

A lokális véráramlás mérése: 

20 k u t y á b a n mindkét oldali pe te fészek s t r o m á j á b a a hossztengellyel 
pá rhuzamosan a véráramlás vál tozások f o l y a m a t o s regiszt rá lására egy-egy h a j -
lékony f ű t h e t ő termoelemet (Honsel és R u e f , 1954) he lyez tünk . A hőveze tés 
elvén m ű k ö d ő módszerek jó l a lka lmazha tók a lokális szövet i vé rá ramlás mi-
nőségi vá l tozása inak f o l y a m a t o s regiszt rá lására (McCaffrey és McCook, 1975). 
A véráramlás vál tozásai t a n y u g a l m i é r t é k h e z (100%) és az állat e lpusz tu lása 
u t á n kapo t t ( 0 % ) értékhez v i szonyí tva száza lékban a d t u k meg . A v é r n y o m á s t 
az a. f emora l i sban mértük S t a t h a m nyomásá ta l ak í tóva l . Mivel a PG-ok je len-
tősen h a t n a k a szisztémás vérker ingésre , lokális a lka lmazásuk szükséges 
vo l t . Az a. ovar ica -ba való közvet len csa t l akozás nem vo l t megoldható , egy-
részt az é r l u m e n beszűkítése m i a t t , más ré sz t az ér kanülözése hepa r inozás t 
igényel, ez v i s zon t a t e r m o e l e m körüli h e m a t o m a kia lakulásához v e z e t h e t . 
Ezek elkerülésére a PGF2ct-t és PGE 2 - t a b u r s a ovarica-ba a d t u k egy v é k o n y 
kanülön á t 15 perces i n f ú z i ó b a n , 0,1 m l / m i n vo lumenben . Az előkísérletek 
szerint a b u r s a ovaricából fe lsz ívódásuk j ó , így a lokális adagolásnak ezt a 
m ó d j á t a l k a l m a z t u k . 
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Statisztikai analízis : 

A m e g h a t á r o z o t t idő a l a t t b e k ö v e t k e z e t t v á l t o z á s o k nagyságá t (görbe 
a la t t i t e rü le t ) k i s z á m í t o t t u k és va r i anc i a analízissel, i l l e tve „ t " p r ó b á v a l azo-
k a t e g y m á s h o z h a s o n l í t o t t u k . 

Morfológiai módszerek : 

Anösz t ruszos és ösz t ruszos k u t y á k b a n izoláltuk a pe te fészkeke t és ka-
n ü l ö z t ü k az a . és v . ova r i ca - t . Az a r t é r i á s és vénás r e n d s z e r t kü lönböző színű 
la tex-a l , i l le tve h íg í to t t t u s b a n o ldot t 1 — 3 % - o s zse la t inna l t ö l t ö t t ü k fe l . Más 
ese tekben a pe te fészkeke t az u te rusz s z a r v t ó l nem i zo lá l tuk és az o v á r i u m erek 
kanülözésén k ívül m i n d k é t m é h s z a r v a r t é r i á j á t és v é n á j á t is k a n ü l ö z t ü k . E k -
kor az o v á r i u m i rányábó l az u t e rusz , és ford í tva , az u t e ru sz i r á n y á b ó l az 
o v á r i u m erei egya rán t f e l t ö l t he tők v o l t a k . A szerveket az á l la tok e lpusz tu l á sa 
u t á n k i e m e l t ü k és a l a tex-a l t ö l t ö t t p r e p a r á t u m o k a t s ó s a v b a n k o r r o d á l t u k . 
A zsela t inos tussa l in j ic iá l t a n y a g o t f o r m a i i n b a n f i x á l t u k és f a g y a s z t v a soro-
z a t b a n m e t s z e t t ü k (40—100/r), m a j d Spa l teholz (1948) szer int á t d e r í t e t t ü k . 
Mindké t e l járással n y e r t p r e p a r á t u m o k a t sz te reofénymikroszkóppa l v izsgál-
t u k . A v a s t a g m e t s z e t e k e t „ A m p l i v a l " mikroszkóp demons t r ác iós f e l t é t j é -
nek k o o r d i n á t a rendszerére v e t í t e t t ü k és e n n e k segítségével térbeli r e k o n s t r u k -
ciót v é g e z t ü n k . 

Eredmények 

A PGF2lx és a PGE2 hatása a petefészek véráramlására 

Az „ in s i t u " izolált pe t e fé szekben a P G E 2 c sökken t i a perfúziós n y o m á s t , 
é r t á g u l a t o t okoz. Az e l lenkező o lda l ra a d o t t P G F 2 a h a t á s t a l a n (1. áb ra ) . 
A PGF 2 [ t dózisai 25 ,0—50,0—100,0 és 200,0 ng /kg /min t a r t o m á n y b a n n e m 
okoznak köve tkeze tes v á l t o z á s t . A P G E 2 3 ,1—6,2—12,5—25,0 ng /kg /min dózi-
sa inak per fúz iós n y o m á s t c sökken tő h a t á s a arányos a dózisok n a g y s á g á v a l 
(2. áb ra ) . 

P G F 2 a és P G E 2 a b u r s a o v a r i c a b a a d v a je len tősen megnöveli a lokális 
v é r á r a m l á s t a pe tefészek s t r o m á j á b a n (3. ábra) . Az á r a m l á s n ö v e k e d é s dózis 
függő , összefügg a P G F 2 „ 25,0—50,0—100,0—200,0 ng/kg/min , v a l a m i n t 
P G E 2 25 ,0—50,0—100,0 ng /kg /min dóz i sa inak n a g y s á g á v a l . A P G E 2 a vér-
á r a m l á s t lényegesen j o b b a n növel i , m i n t a PGF 2 a (4. á b r a ) . 

A P G F 2 s bursa o v a r i c á b a t ö r t é n ő in fúz ió j a u tán a s t r o m a m e g n ö v e k e d e t t 
v é r á r a m l á s á b a n s inus-hu l lámszerűen i smé t lődő pe r iod ikus vá l tozások f igyel-
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h e t ő k meg (3. ábra ) . A d a t a i n k b ó l nem í t é l h e t ő meg, hogy az előfordulás g y a -
korisága m e n n y i b e n függ a P G F 2 a dózisaitól, v iszont f r e k v e n c i á j a közel azonos 
az összes dózisok esetében (1. t áb láza t ) . 

K u t y á b a n ál talában é v e n t e kétszer v a n ösztrusz ( tüzelés) . Az ová r iu -
m o k aktív á l l a p o t a 20—30 n a p i g tar t . Mivel kísérleteink éves periódust fog-

Legzés 

Perfúziós nyomós 
Bal a. o v a r i c a 

perc 

Perfúziós nyomás 
Jobb a. o v a r i c a 

1. ábra: A P G E 2 és P G F 2 a h a t á s a , ,in s i tu" izolált petefészekben a per fúz iós nyomásra 

1. táblázat 

A petefészek s t roma lokális vé rá ramlásának ritmikus vá l tozása a bursa ovar ica -ba adott 15 perces 
P G F „ , infúzió u t á n 

PGFOT dózis 
(ng/kg/min) 

Az előfordulás 
gyakorisága Periódus/min 

50,0 3/5 0,445 
100,0 2/6 0,440 
200,0 4/5 0,485 
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2. ábra: Különböző dózisú P G F 2 a és P G E , h a t á s a a pe r fúz iós középnyomás ra . ZlHgmm = e l t é -
rés a ki indulási é r téktő l . d H g m m • perc = a 15 perces i n f ú z i ó alatti v á l t o z á s o k összege. § = 

= á t lag ± S. E . = a kísér le tek száma. * = p < 0 , 0 5 ; ** = p < 0 , 0 1 

n a k á t , n é h á n y ösz t ruszban levő k u t y á n is e lvégez tük a f e n t i v izsgá la toka t . 
Szembe tűnő kü lönbség az ösztruszos és anösz t ruszos ál latok k ö z ö t t nem v o l t 
megf igyelhető . 

Morfológiai vizsgálatok 

A petefészek ar té r iás és vénás rendszere a genitális vasculár is a r c a d 
részét képezi . Az o v á r i u m o t ellátó a r té r iák a geni tá l is a rcadbó l spirál a l a k b a n 
lépnek a petefészek hi lusába. A petefészekből a genitális a r c a d b a két n a g y o b b 
véna csat lakozik, szorosan összefonódva az a r t é r i á s ágakkal . A hilusban és a 
s t r ó m á b a n mind a vénák , mind az a r té r iák k ö z ö t t sa já t rendszeren belül i 
(veno-venosus, ar ter io-arter iál is , ) és t ö b b ar ter io-venosus anasz tomózis f igyel -
he tő meg (5/a. ábra ) . 

A s t romából a kéregbe lépő (secunder) a r t é r i á k ágainak száma, ka l ibere , 
elágazási té rségének a l a k j a függ a petefészek funkcionál i s á l l apo tá tó l . A p r i m é r 
és secunder tüsző t n é h á n y enyhén görbülő a r t é r i á s kapilláris öleli körül. A fol -
l ikulus növekedése során a theca se j t j e i ep i the lo id jelleget ö l t enek és k ö z é j ü k 
a s zámban megsokszorozódot t a r té r iákból a t h e c a externa fe lő l számos kap i l -
láris nő be, amelyek bőséges há lóza to t a l a k í t a n a k ki (5/b—с áb ra ) . 
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3. ábra: A bursa ovarica-ba(i . b . )ado t t P G E , illetve P G F 2 a ha t á sa a petefészek s t r o m á j á b a n a szöveti vé rá ramlás ra (A) és a vé rnyomás ra 
(B). — Időjelzés; az „ A " görbe függőleges beosztása 2 perc, a „ B " görbe ezzel szinkron 
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A bursa ovar ica-ba ado t t kü lönböző dózisú P G F 2 a és P G E 2 h a t á s a a petefészek s t r o m á -
szöveti vé rá ramlás ra . = el térés a ki indulási ér téktől . A°/0 • p e r e = a 75 perces idő-
a la t t i százalékos vál tozások összege. § = á t l a g ± S . E., a k í sé r le tek száma dóz ison-

kén t = 5, * = p < 0 , 0 5 ; * * = p < 0 , 0 1 

A cor tex felszínének vére l lá tása szegény. Az artériás és vénás kapi l lár i -
sok a pr imér tüszők közöt t a felszínre merőlegesen f u t n a k , de azt nem ér ik 
el. A cor tex-ben a-v- anasztomózisok nem t a l á l h a t ó k . (5/b. á b r a ) . 

A sá rga tes teke t a r té r iákból , a r t e r io lákból , venulákból és vénákból ál ló 
ér ré teg veszi körü l , amelyek a sá rga tes t s e j t j e i közöt t gazdag kapilláris há lóza-
to t a l ak í t anak ki (5/d. ábra) . A sárga tes t be l se jében az erek k i t e r j ed ten anasz -
tomozá lnak (5/e—f ábra) , az egyik sá rga tes t vasculáris h é j a viszont a m á s i k 
sá rga tes t vasculár is hé jával n e m közlekedik . A tüsző és a sárgates t a r t é r i á s 
é rhá lóza tának sémás váz la t á t a 6. ábra m u t a t j a . 

Megbeszélés 

J u h b a n (Koering, 1974) és t e n g e r i m a l a c b a n (Hor ton és Poyser, 1973) 
igazol tnak látszik, hogy az u t e rusz lu teo l i t ikus faktora azonos a P G F 2 a - v a l . 
A petefészek és az u terusz szoros vasculár is kapcso la ta v e z e t e t t arra a f e l t é t e -
lezésre, hogy az u te ruszban t e rme lődö t t P G F 2 a az utero-ovar ia l is vénán ve -
noconst r ic t ió t okozva (Pharr is , 1971), v a g y j u h b a n egy „ c o u n t e r c u r r e n t " 
mechan izmus révén a pe tefészekbe j u t v a (McCracken, 1971) sá rga tes t i schémiá t 

2* Orvostudomány 27, 1976 



192 VARGA - U N G V Á R Y - FOLLY 

vá l t ki, a m i luteolizishez v e z e t . Bai rd (1974) PGF2ct h a t á s á r a j uh p e t e f é s z e k b e n 
n e m t u d o t t i schémiát megf igye ln i . A PGF 2 o t ál terhes n y ú l pe te fészkében a vér-
eloszlást v á l t o z t a t t a meg ú g y , hogy a c o r p u s l u t e u m b a n csökkent i a v é r á r a m -
lás t , a s t r o m á b a n és fo l l iku lá r i s szöve tben viszont fokozza (Novy és Cook, 1973). 
Mások h a s o n l ó kísér le tben c s a k a pe te fészek s t r o m á j á b a n f i gye l t ek meg v é r á r a m -
lás n ö v e k e d é s t , az ová r ium t ö b b i k o m p a r t m e n j é n e k v é r á r a m l á s a nem v á l t o z o t t 
(Bruce és Hi l l e r , 1974; J a n s o n és mtsa i , 1975). Te rmoe lemes méréseink a l a p j á n 
ú g y t ű n i k , h o g y a PGF2 c t k u t y á b a n is f o k o z z a a pe tefészek s t r o m a v é r á r a m l á s á t , 
a szerv vascu lá r i s el lenál lása u g y a n a k k o r vá l toza t l an m a r a d . A P G F 2 a t e h á t a 
pe tefészek v é r á r a m l á s á n a k a szerven be lü l i eloszlását v á l t o z t a t j a meg. E z n e m 
t ö r t é n h e t a ké reg r o v á s á r a , mive l a-v . anasz tomóz i sok k u t y á k b a n is, m á s spe-
ciesekhez hason lóan ( W a t z k a , 1957) csak a h i lusban és a s t r o m á b a n m u t a t h a t ó k 
ki . Va lósz ínűbb , hogy a h i l u s - s t roma h a t á r o n levő s h u n t ö k zá ródásáva l és esetle-
ges col la tera l i sok m e g n y í l á s á v a l a to t á l pe t e fé szek v é r á r a m l á s nagyobb h á n y a d a 
l á t el n u t r i t i v f e l a d a t o k a t a s t r o m á b a n . 

A P G F 2 i terhes k u t y á b a n c s ö k k e n t i a progesz teron szekréciót ( J ö c h l e 
és mtsa i , 1973). F e n n á l l h a t a n n a k a lehetősége , hogy a PGF 2 A k u t y á b a n is 
azonos az u t e r u s z l u t eo l i t i kus f a k t o r á v a l . Az u te ro -ovar ia l i s é rszerkezet ku-
t y á b a n is megfe le l a z o k n a k a k ö v e t e l m é n y e k n e k , a m e l y e k a lap ján m á s spe-
ciesekben a „ coun t e r c u r r e n t " m e c h a n i z m u s t fe l té te lez ik . V i t a to t t a z o n b a n , 
hogy a veno-ar te r ia l i s specia l i s a n y a g t r a n s z p o r t az u t e r u s z és a p e t e f é s z e k 
közö t t f iz iológiás k ö r ü l m é n y e k közö t t létezik-e ( C o u d e r t és mtsa i , 1974). 
Kísé r le te ink a l ap j án v i s z o n t n e m va lósz ínű , hogy a lu teol iz is k i a l a k u l á s á b a n 
i s chémiának elsődleges s ze repe lenne. 

A s á r g a t e s t vé re l l á t á sa a bőséges anasz tomóz i s sa l rendelkező é r b u r o k 
á l t a l kü lönlegesen b i z t o s í t o t t . A kapi l lár is há lóza t r e n d k í v ü l bő, m inden s e j t e t 
kapi l lár is ölel körü l . Ez l ehe tősége t b i z to s í t a r ra , hogy a v é r b e érkező t r o f i k u s 
v a g y l i t ikus ágens egy időben é r j e el az összes se j teket , és a gyors f u n k c i o n á l i s 
vá l tozások végbemehes senek . 

A b u r s a ovar ica-ba a d o t t P G F 2 a a kísérletek n a g y részében je l l egze tes 
r i tmikus v á l t o z á s t idézet t e lő a pe te fészek v é r á r a m l á s á b a n . A kb. 2 pe rcen -
k é n t i s m é t l ő d ő hu l l ámok k ia laku lása f e l t ehe tően a pe te fészekben j e l e n t ő s 
m e n n y i s é g b e n t a l á lha tó s i m a i z o m e l e m e k kon t rakc iós t evékenységéve l f ü g g 
össze. A P G E 2 adagolása u t á n hasonló v á l t o z á s nem f i g y e l h e t ő meg. Észle lé-
s ü n k ö s s z h a n g b a n van a z o k k a l az a d a t o k k a l , miszerint a petefészek k o n t r a k -
ciós e lemei t az P G F 2 a ö s szehúzódás ra s e rken t i , a P G E 2 viszont e l e rnyesz t i 
( V i r u t a m a s e n és mtsai , 1972; O 'Sea és Ph i l l ips , 1974). 

K u t y á b a n az ACTH je l en tősen f o k o z z a a pe te fészek v é r á r a m l á s á t ( S t a r k 
és mtsa i , 1967; S ta rk és V a r g a , 1968). Az ACTH-hoz h a s o n l ó ha t á s t f e j t k i a 
P G E 2 , az A C T H ha tá sa v i s z o n t p r o s z t a g l a n d i n szintézis t gá t ló i n d o m e t h a c i n -
n a l j e l en tősen c sökken the tő . Ú g y t űn ik , h o g y az A C T H v é r á r a m l á s t s t i m u l á l ó 
h a t á s á b a n a P G E 2 m e d i á t o r (S ta rk és V a r g a , 1975). A g o n a d o t r o p h o r m o n o k 
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közül az L H v á l t k i vérbőséget a petefészekben (Wur tman , 1964), bár anösz t -
ruszos k u t y á b a n a k u t ha tásá t n e m t u d t u k megf igyeln i (Stark és Varga, 1968). 
A tüszőérés és az L H stimulus so rán a P G E 2 és a PGF2s t f o k o z o t t mennyiség-
ben képződik a petefészekben (LeMaire és m t s a i , 1973; Bauminge r és L indner , 
1975). A ke le tkeze t t p rosz tag landinoknak a szteroidogenezisben (Kuehl 1974; 
Marsch és LeMaire , 1974) és az ovuláció f o l y a m a t á b a n (Vi ru tamasen és m t s a i , 
1972; O'Sea és Phi l l ips 1974; Bic l iman és m t s a i , 1974) t u l a j d o n í t a n a k fon to s 
szerepet . E r e d m é n y e i n k arra u t a l n a k , hogy a P G E 2 a pe tefészek teljes ( to tá l ) 
és helyi (szöveti) v é r á r a m l á s n a k szabá lyozásában egyarán t szerepet j á t s z -
h a t , míg a P G F 2 a a petefészken belül a véreloszlás megvá l tozásá t o k o z h a t j a . 
Mindezeknek f o k o z o t t je lentőségük lehet az ösz t rusz és a t e rhesség a la t t , ami -
kor a petefészek megnagyobbod ik és benne a különböző szövetféleségek a r á -
n y a megvál tozik . 

Köszönetnyilvánítás ! 

Ezúton m o n d u n k köszönete t Kiss Zsuzsannának , T ö r e k y Gézánénak és 
H o r v á t h J á n o s n a k a kiváló t echn ika i segí tségért . A kísér le te inkben haszná l t 
p rosz t ag l and inoka t Dr. J . E . P i k e (Upjohn Co., Kalamazoo, U. S. A.) bocsá-
t o t t a rendelkezésünkre . 

Összefoglalás 

Az ovarial is ciklus kü lönböző szakaszában levő k u t y á k a t chloralose-
u rc thanna l a l t a t t á k és középső l apa ro tómiá t végeztek. Az á l l a tok egyik cso-
p o r t j á b a n a pe tefészkeket ,,in s i t u " izolál ták és mérték a P G F 2 a és P G E 2 

h a t á s á t a pe r fúz iós nyomásra , amelynek vá l tozásábó l a sze rv teljes, ( to tá l ) 
vé rá ramlásá ra köve tkez t e t t ek . Az állatok m á s i k c sopor t j ában , a pe tefészek 
erek érintése né lkü l , t e rmoelemet vezet tek mindkéto lda l i pe tefészek s t r o m á -
j á b a és mér ték a bu r sa ovar ica-ba adot t P G F 2 a és P G E 2 h a t á s á t a helyi, szö-
ve t i vé rá ramlás ra . A petefészek érszerkezetét l a t e x és zselatinos tu s fel töltéssel 
v izsgál ták . A P G F 2 a 25,0—50,0—100,0 és 200,0 ng/kg/min 15 perces i. a. i n f ú -
ziója nem okoz következetes vá l tozás t a pe r fúz iós n y o m á s b a n , ugyanakko r a 
P G E 2 3,1 — 6 ,2—12,5 és 25,0 ng /kg /min 15 pe rces i. a. i n fúz ió j a a rányosan a 
dózisok nagyságáva l csökkenti az t . A bu r sa ovarica-ba 15 percig i n f u n d á l t 
50,0—100,0 és 200,0 ng /kg /min PGF2ct v a g y 25,0—50,0—100,0 ng /kg /min 
P G E 2 a dózisok nagyságával a rányosan fokozza a petefészek s t r o m á j á b a n a 
vé rá ramlás t . Fel té te lezésük szer in t a P G F 2 a a hilus — s t r o m a ha tá ron l evő 
shun tök re h a t v a , úgy v á l t o z t a t j a meg a pe te fészken belüli véreloszlást , h o g y 
a te l jes v é r á r a m l á s megvál tozása nélkül a n n a k nagyobb h á n y a d a áramlik á t 
a s t roma kapi l lá r i s szerkezetén. A PGE 2 a pe tefészek te l jes és helyi v é r á r a m -
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l á sának megnövelésére egya rán t képes . A két P G - n a k jelentősége az 
ovarialis ciklus és terhesség a la t t a pe tefészekben a véreloszlás és v é r á r a m l á s 
szabá lyozásában . 
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