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Badanie wycinka miesniowego w mikroskopie $wietlnym i elektronowym

Nr: 9/14

Imie i nazwisko

Wiek:54

Rozpoznanie: Podejrzenie zapalenia wielomige$niowego

Data pobrania wycinka: 11.03.2014r.

Miesien: biceps dx.

Barwienie: H-E, trichrom Gomoriego, DHB, DHM, DPNH, ATP-azy

W pobranym wycinku widkna migsniowe o niewiele roznigcej sie Srednicy tworza peczki
oddzielone sladowsa iloscig tkanki tgcznej.Pewne roznice w Srednicy widkien polegajana
obecnosci nielicznych widkien nieco mniejszych jak i lekko przerostych.Podziat widkien na
typy metaboliczne zachowany z niewielka przewaga wiokien typu 2. W kilku widknach w
barwieniu dehydrogenaza bursztynianowa widoczne aktywnie barwigce sie obrzezenia
mogace sugerowac¢ gromadzenie mitochondriéw ze wzgledu na znikoma ilo$¢ takich widkien
ocena ich w M-E bedzie raczej trudna.

Whioski :obraz morfologiczny wyklucza cechy zapalne.

Analiza ultrastrukturalna ujawnita we widknach typu | nieprawidtowosci w architekturze
mitochondriéw ubytek grzebieni mitochondrialnych,obrzmienia mitochondriow i obecno$¢
kropli ttuszczu sugeruje defekt enzymatyczny do oceny poziomu palmitylotransferazy
kamityny.

Analiza biochemiczna palmitylotransferazy karnityny w miesniu wykazata
2,22 nM/mgB/min norma /6,5 - 18 nM/mgB/min/



Przypadek: Nr 9/14
Rozpoznanie: Podejrzenie zapalenia wielomigsniowego

Fig. 1,2,3. W wioknach miesniowych obecne krople ttuszczu i lizosomy oraz nieprawidtowe,
obrzmiate mitochondria, czeSciowo lub calkowicie pozbawione grzebieni. Brak cech stanu
zapalnego.

Summary

An S54-year-old patient with suspected polymyositis was examined. Biceps biopsy was performed.
Light microscopy analysis revealed unchanged muscle fibers separated by a small amount of
connective tissue. Ultrastructurally, swollen mitochondria were observed. They were characterized
by total or partial lack of mitochondrial cristae. Fat droplets and lysosomes were visible (Fig. 1,2,3).
An enzymatic defect was suspected, which was confirmed by a biochemical examination of

carnitine palmityltransferase (2,22nM/mgB/min).
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