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Czy drogi zétciowe majg wlasny system obronny?

Do the biliary tracts have their own defensive system?
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Streszczenie

W artykule przedstawiono koncepcje wspolnego uktadu odpornosciowego bton sluzowych (MALT), wy-
stepujgcego w formie rozsianej (d-MALT) oraz w postaci skupisk zorganizowanej tkanki chtonnej (o-MALT).
Wysunieto hipoteze o istnieniu analogicznego systemu obronnego w $cianie drég zétciowych. Na pod-
stawie uzyskanych wstepnych wynikéw badan autorzy wnioskuja o istnieniu w drogach zoéfciowych ukta-
du MALT w postaci rozsianej (d-MALT). Wystepowanie poszczegélnych postaci MALT ma zwigzek z typo-
wymi drogami inwazji patogendéw.

Stowa kluczowe: btona $luzowa, drogi zéiciowe, wspdlny uktad odpornosciowy bton $luzowych (MALT)

Abstract

The concept of common immune system of mucous membranes (MALT) was presented, MALT exists in
diffuse form (d-MALT) and as aggregations of organized lymphatic tissue (o-MALT).

The hypothesis of the existence of an analogous defensive system in biliary tracts walls was presented.
On their own preliminary results the authors conclude on the presence of d-MALT in biliary tracts walls
This may be explained by the influence of the route of pathogen invasion.
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Organizm ssakéw dysponuje wieloma mechanizma-
mi obronnymi, ktére chronig go przed inwazjg obcych
patogenow [1, 2]. Miejscem szczegolnie narazonym na
kontakt z obcymi antygenami jest powierzchnia bton $lu-
zowych (zwtaszcza przewodu pokarmowego). Mechani-
zmy obronne manifestujg sie ostatecznie obecnoscia
w zewnetrznych ptynach ustrojowych (np. w soku jelito-
wym) immunoglobulin A (sg to tzw. wydzielnicze IgA
—secretory IgA, slgA), ktére przewazaja ilosciowo nad
IgG. Wystepuja rowniez stosunkowo znaczne ilosci IgM.
W warstwie nabtonkowej bton $luzowych znajdujg sie
liczne limfocyty (IEL, intraepithelial lymphocytes), zas
w blaszce wtasciwej skupiska zorganizowanej tkanki
chtonnej. Obie grupy komérek sa odpowiedzialne za funk-
cje obronne bton $luzowych [3-5].

Higher mammalian organisms have in their disposal
afew defensive mechanisms, which protect them against
strange pathogens [1, 2]. The most exposed contact site
with strange antigens arethe mucosa surfaces (particu-
larly those of digestive tract).

The protective mechanism are eventually manifest-
ed by the presence in body fluids (e.g. bowel juice) of A-
-immunoglobulins (they are so called secretory immu-
noglobulins A, slgA, which prevail comparing with 1gG).
There are in some amounts IgM, as well. In the epithelial
layer of mucous membranesthere are many lymphocytes
(intraepithelial lymphocytes, IELs), while in the lamina
propria there are aggregations of organized lymphatic-
tissue. Both the cell populations are responsible for im-
mune functions and closely co-operate together [3, 4, 5].
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Pokrewienstwo czynnos$ciowe oraz pewne wspodlne
cechy morfologiczne (chtonka nie przeptywa przez tkanke
limfatyczng jak dzieje sie to w przypadku weztéw chton-
nych) stanowiag podstawe pojecia wspolnego systemu
obronnego bton $luzowych. Wigkszos$¢ autorow bierze tu
pod uwage wszystkie skupiska zorganizowanej tkanki
chtonnej (grudki chfonne) zwigzanej z bfonami $luzowymi
(MALT, mucosa-associated lymphatic tissue) [6]. Odpo-
wiednio wyréznia sie: GALT (gut associated lymphatic tis-
sue, tkanka chtonna zwigzana z przewodem pokarmo-
wym); NALT (nose associated lymphatic tissue, tkanka
chtonna zwigzana z jamag nosowg i nosowa czescig gar-
dta); BALT (bronchial associated lymphatic tissue, tkanka
chtonna zwigzana z btong $luzowa oskrzeli); DALT (duct
associated lymphatic tissue, tkanka chfonna drég fzowych)
i tkanka chtonna zwigzana z drogami moczowo-pfciowy-
mi. Najlepiej poznano, jak dotad, GALT (grudki chtonne
samotne i skupione, tzw. kepki Peyera) [7, 8].

Komentarza wymagajg terminy dotyczace MALT
w ukfadzie oddechowym: NALT obejmuje drobne skupi-
ska tkanki chtonnej w btonie $luzowej jamy nosowej i no-
sowej czesci gardfa (nosopharynx), zas BALT dotyczy
oskrzeli. Nie obejmuje jednak oskrzelikdw oddechowych
ani pecherzykéw ptucnych, gdzie mechanizmy obronne
sg catkowicie odmienne (decydujaca role odgrywajg ma-
krofagi, a przeciwciata IgG przewazaja ilo$ciowo nad IgA).
Ciekawy jest fakt, ze na pograniczu drég oddechowych
i przewodu pokarmowego znajduje sie szczegodlnie duzy
zespdt MALT (zaliczany do NALT) — migdatki (bardzo do-
brze rozwiniete tylko u cztowieka, u innych ssakéw stabiej
wyksztatcone), znane od dawna jako tak zwany pierscien
gardtowy (Waldeyera). Wydaje sig, ze lokalizacja nie jest
przypadkowa.

Jak juz wspomniano, wiekszo$¢ autorow do MALT
zalicza tylko skupiska zorganizowanej tkanki chtonnej.
Oddzielnie traktuje sie wystepujace w nabtonkach IEL. Nie
ulega jednak watpliwosci, ze obie populacje komérek Sci-
Sle ze sobg wspotdziatajg. Dlatego ostatnio traktuje sie
tacznie IEL (stosuje sie nazwe d-MALT, diffuse MALT) oraz
skupiska zorganizowanej tkanki chtonnej (o-MALT, orga-
nized MALT) [1]. W tym miejscu nalezy podkresli¢, ze jest
to zgodne z aktualng definicjg uktadu chionnego, do kté-
rego zalicza sie przestrzenie okotonaczyniowe — miedzy-
komdérkowe, naczynia chtonne wszystkich typow, wezty
chtonne, inne skupiska zorganizowanej tkanki chtonnej
oraz wszystkie limfocyty [9, 10].

Odrebne zagadnienie, nabierajgce coraz wiekszego
znaczenia, stanowi powigzanie czynnosciowe MALT i re-
gionalnych weztéw chtonnych. Chociaz problem ten jest
prawdziwym wyzwaniem dla badaczy i mimo intensyw-
nie prowadzonych badan, w pis§miennictwie wcigz jest
mafo danych na ten temat [11].

Nie dziwi to, jesli wziag¢ pod uwage, ze poszczegodline
elementy uktadu (MALT z jednej strony, regionalne wezty
chfonne z drugiej) nie sa do konca poznane.

Jak przedstawiono wyzej, nie budzi watpliwosci ist-
nienie jednolitego systemu obronnego bfon $luzowych.
Niemniej, w pi$miennictwie $wiatowym zupetnie nie ma
danych dotyczacych uktadu odpornosciowego drég zof-

The functional relationship and some common mor-
phologic features (the lymph does not flow throughout
the lymphatic tissue, as it appears in lymph nodes) are
the theoretical basis for concept of the common immune
system of mucous membranes.

The majority of authors takes into account all the ag-
gregations of organized lymphatic tissue (lymph noduli)
associated with mucous membranes (so called mucosa-
associated lymphatic tissue, MALT). It is distinguished
gut-associated (GALT), nose-associated (NALT), bronchi-
associated (BALT), ducts of lacrimal or salivary glands
associated (DALT), urogenital tracts associated lymphatic
tissue, respectively. The best of all is, so far, known the
GALT (Peyers patches) [7,8].

Some remarks are necessary regarding the MALT in
the respiratory system. It involves the NALT (aggrega-
tions of the lymphatic tissue in the mucous membrane
of the nose and nasopharynx) and BALT, refering to bron-
chi. It does not refer neither to respiratory bronchioli, nor
to alveoli, where the defensive mechanisms are quite
different (the decisive role play macrophages, and the
IgG are in prevalent amounts).

It is of onterest that on the border line of the respira-
tory and the digestive tracts there is remarkable com-
plex of MALT — the tonsills, known as the throat lym-
phatic ring (Waldeyer’s ring), the tonsills are well devel-
oped anly in man, not in other species. It seems, this
location is not accidental.

As it was mentioned, the majority of authors, dealing
with the MALT, takes into account all the accumulations
of organized lymphatic tissue only. Separately are dis-
cussed intraepithelial lymphocytes (IELs). However, it is
no doubt that both those cell populations closely coop-
erate. Therefore, recently, IELs (the term diffuse-MALT,
d-MALT is used) and aggregations of lymphatic tissue
(organized MALT, o-MALT) are considered together [1].

One ought to be stressed that this concept is in ac-
cordance with modern formulation of the lymphatic sys-
tem, which lymph nodes, other accumulations of organ-
ized lymphatic tissue and all the lymphocytes [9, 10].

A distinct problem, of still increasing significance, are
functional relationships between MALT and regional
lymph nodes. Despite of the fact that it is the true chal-
lenge for investigators, despite of the intensity of inves-
tigations, in the literature are still little date [11]. It is not
surprising with regad to the fact that particular elements
of the system (MALT and on the other hand, regional
lymph nodes) are not ultimately recognized.

As it was said erlier, it is doubtless the existence of the
uniform mucosal protective system. Howev er, there are in
literature lack of date concerning the immune system of
biliary ducts. On the other hand, there are not prerequisites
suggesting the unusual position those ducts. They are fre-
quently the place of the course of pathologic processes,
where the lymphatic system elements play the important
role [12]. In turn, MALT is functionally and often morpho-
logically connected with the lymphatic system. It may be
vividly said that MALT is to some extent the “protruding
arm” of the lymphatic system. In the biliary ducts walls are
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ciowych. Nie istniejg tez przestanki, ktore mogtyby suge-
rowaé wyjatkowa pozycje btony sluzowej tych drég. Cze-
sto wystepujg w nich procesy chorobowe, w ktérych zna-
czaca role odgrywaja elementy nalezace do uktadu chton-
nego, czynnosciowo (a wielu przypadkach réwniez ana-
tomicznie) powigzanego z MALT [12]. Obrazowo mozna
powiedzie¢, ze MALT stanowi niejako ,wysuniete ramie”
uktadu chtonnego. W $cianie zewnatrzwatrobowych drog
zo6tciowych wystepujg naczynia chtonne, w poblizu zloka-
lizowane sg wezty chtonne.

Te ostatnie sg wprawdzie czynnos$ciowo zwigzane
gtéwnie z watroba, jednak otrzymuja pewne ilosci chtonki
ze Sciany drog zotciowych. Wydaje sie bardzo niepraw-
dopodobne, ze drogi zo6tciowe stanowityby wyjatkowe
miejsce w organizmie, gdzie rola uktadu chtonnego ogra-
niczataby sie tylko do udziatu w transporcie zwigzkéw wie-
loczgsteczkowych z catkowitym pominieciem udziatu
w procesach odpornosciowych [13]. Dlatego usprawie-
dliwiona jest hipoteza o istnieniu w bfonie $luzowej drog
z6fciowych wtasnego systemu obronnego. Stwarza to
konieczno$¢ uzyskania jednoznacznych dowodéw mor-
fologicznych istnienia MALT. Autorzy niniejszego opraco-
wania prowadza obecnie badania w celu uzyskania takich
dowodow. Badania te polegajag na ocenie lokalizacji lim-
focytéw Bi T orazimmunoglobulin. Dotychczas uzyskane
wyniki sugeruja, ze system obronny drog zétciowych nosi
charakter d-MALT. Mozna to wigzac¢ z typowymi drogami
inwazji patogenow do $cian drog zoétciowych. W odroz-
nieniu od przewodu pokarmowego znacznie bardziej praw-
dopodobna jest inwazja drogg krwiono$na niz od strony
$wiatfa (ten sposdéb penetracji antygenow warunkuje wy-
ksztatcenie o-MALT).

Nalezy stwierdzi¢, ze odpowiedz na postawione w ty-
tule pytanie przedstawia warto$¢ nie tylko teoretyczna.
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