Zaktad Badawczo Leczniczy Chor6b Nerwowo - Miesniowych
Instytut Medycyny Doswiadczalnej i Klinicznej PAN
ul.Pawinskiego 5, 02-106 Warszawa

Tel/fax/4822/ 658 45 01

Badanie wycinka miesniowego w mikroskopie $wietlnym

Nr: 18/2010

Imie i nazwisko :

Wiek: 39

Rozpoznanie:Dystrofia/miotoniczna/

Data pobrania wycinka: 14 VI1I 2010r.

Miesien: biceps

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

W pobranym wycinku ogromna czes¢ widkien miesniowych wykazuje prawidtowg Srednice i
strukture Ws$rdd nich rozrzucone nieregularnie widkna miesniowe znacznie mniejsze czesto
wykazujgce osrodkowe utozenie jaderW barwieniu diaforazg widkna mate wykazujg cechy
typu 1 i ogniskowe gromadzenie aktywnosci DPNH widoczne takze w matych wiéknach,
wymaga to dalszej oceny w mikroskopie elektronowym.

Whioski: nietypowe cechy uszkodzenia pierwotnie miesniowego wymagajace dalszych
badan.



Zaktad Badawczo Leczniczy Chor6b Nerwowo - Migsniowych
Instytut Medycyny DosSwiadczalnej i Klinicznej PAN
ul.Pawinskiego 5, 02-106 Warszawa

[Tell fax 14822/ 608 65 26

Badanie wycinka migsniowego w mikroskopie $wietlnym i elektronowym

Nr: 18/10

Imie i nazwisko

Wiek:39

Rozpoznanie: Dystrofia / miotoniczna/

Data pobrania wycinka: 14 V11 2010r.

Miesien: biceps

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

W pobranym wycinku ogromna cze$¢ widkien migsniowych wykazuje prawidtowa Srednice i
strukture wsrdd nich rozrzucone nieregularnie widkna migsniowe znacznie mniejsze czesto
wykazujgce osrodkowe utozenie jaderW barwieniu diaforazg wkdkna mate wykazujg cechy
typu 1.Ogniskowe gromadzenie aktywnosci DPNH widoczne takze w matych widknach
wymaga dalszej oceny w M-E.

Ocena ultrastrukturalna ujawnita w niektérych wtoknach nieprawidtowa strukture miofibrylli
z ubytkiem linii A w ukfadzie sarkomerowym .Mate wi6knajedno - jadrowe sa cechg
niedojrzatosci by¢ moze w przebiegu regeneracji wiokna te takze wykazujgzmiany w
budowie sarkomeru.Ponadto obserwowano pojedyncze wakuole prawdopodobnie pochodzace
z kanatow siatki sarkoplazmatycznej.

Prof.dr hab. A. Fidzianska - Dolot



Przypadek 18/10 (27/10 ME)

Rozpoznanie: dystrofia miotoniczna

Fig. 1. Niektore wiokna o nieprawidlowe] strukturze, charakteryzujace si¢ rozpadem aparatu

kurczliwego z ubytkiem linii A w uktadzie sarkomerowym.

Fig. 2,3. Wiokna o malej srednicy, jednojadrowe, wykazujace cechy niedojrzatosci, by¢ moze w
przebiegu regeneracji, rowniez wykazuja zmiany w budowie sarkomerow. Widoczne obrzmiate

mitochondria czesciowo pozbawione grzebieni.

Fig. 4. Obserwowana pojedyncze ,,wakuole” prawdopodobnie wywodzace si¢ z rozdetych kanatow

siatki sarkoplazmatyczne;.

Summary
A 39-year-old patient was examined. A biceps biopsy was performed.

Electronmicroscopy analysis revealed fibers characterized by disruption of the contractile apparatus
and with A line loss in the sarcomeric system (Fig. 1).

Mononuclear fibers of small diameter, showing the features of immaturity, perhaps in the course of
regeneration, also show changes in the structure of sarcomers. Swollen mitochondria partly devoid
of mitochondrial cristae were observed (Fig. 2,3)

Single "vacuoles", probably originating from distended sarcoplasmic reticulum channels were seen

(Fig. 4).
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