TESUTURILE CONJUNCTIVE

ELEMENTE COMPONENTE

_ Tesuturile conjunctive sunt cele mai bine reprezentate tesuturi
din organism, principala lor functie fiind aceea de a lega diferite fesuturi
sau organe, de unde si denumirea de conjunctive (Il_at: conjugo = a uni, a
lega). Au 0 structura heterogena si pot Tndeplini si alte functii: de
sustinere, trofica, metabolica etc.

Tesuturile conjunctive se dezvolta 1n totalitatea lor din
mezoderm; din aceasta se formeaza celulele mezenchimale, celule
nediferentiate, care vor genera un ftesut conjunctlv tanar, numit
mezenchim embrionar. Sub influenta unor factori genetici si metabolicl,
generali sau locali, din acest tesut se diferentiazd o multitudine de
varietati de tesuturi conjunctive.

Elementele componente ale tesuturilor conjunctive sunt
reprezentate de:

- celulele conjunctive;

- matricea intercelulara alcatuita la randul sau din:
- substanta fundamentala,
- fibre conjunctive.



1. Celulele tesutului conjunctiv

Celulele conjunctive sunt elementele structurale esentiale,
deoarece ele participa activ la procesele metabolice care au loc in
diversele organe.

Ele se clasifica in:

a) celule proprii sau autohtone care se formeaza, Sse
maturizeaza si 1si Indeplinesc functiile 1n tesutul conjunctiv. Numite si
celule fixe, acestea se clasifica la randul lor in:

- celule conjunctive tinere sau nediferentiate:

- mezenchimala s1
- celula reticulara:

_ - celule conjunctive mature care 1au nastere din celulele tinere
prin procese de multiplicare si diferentiere, fiind reprezentate de:
- fibroblaste (fibrocite);
- adipocite;
- mastocite;
- celula pigmentara.

bl) celule migrate sau mobile provin din sange. Sunt
reprezentate de macrofage, plasmocite, limfocite si granulocite.



1.1. Celula mezenchimala se gaseste din abundenta
in tesutul conjunctiv tanar din primul trimestru de viata al
embrionului. Numarul lor scade treptat in trimestrul al 11-lea
si al lll-lea de evolutie Intrauterina datorita proceselor de
citodiferentiere si aparitie1 celulelor de tip matur, astfel ca
dupa nastere se gasesc Izolate sau sub forma de Insule
celulare mici, perivascular. Este singura celula a
mezenchimului embrionar care prin multiplicari active
urmate de procese de diferentiere multidirectionale
genereaza celelalte tipuri de celule conjunctive, dar si alte
celule cum sunt celulele hematopoietice, celulele tesutului
muscular neted si miocardic, condroblastele, osteoblastele
etc.




Celula mezenchimala este o celula mare, cu diametrul de
30-40 pum, de forma stelata, cu multiple prelungiri ramificate,
prin Intermediul carora se jonctioneaza cu celulele vecine
formand o retea tridimensionala, Tn ochiurile careia se gaseste
matrice extracelulara. Citoplasma este abundenta, usor bazofila,
continand toate organitele celulare, dar in cantitati crescute se
gasesc ribozomi, mitocondrii si reticul endoplasmic rugos.
Nucleul este mare, rotund, bogat in eucromatina, cu 2-4 nucleoli
vizibili la microsopul optic.

La nivelul prelungirilor celulare, la microscopul
electronic, s-au evidentiat jonctiuni comunicante de tip gap
(nexus) care permit trecerea unor molecule informationale de la
0 celula la alta. Acest schimb intercelular are un rol foarte
Important in procesele de diferentiere celulara. Pe langa functia
de citogeneza, celula mezenchimala sintetizeaza si matricea
extracelulara a tesutului conjunctiv embrionar.



1.2. Celula reticulara reprezinta un stadiu mai evoluat
ontogenetic, care se interpune intre celula mezenchimala si celulele
conjunctive diferentiate. Se gasesc In numar mare la embrion si fat, dar
incepand din trimestrul al Ill-lea de viata intrauterina si apol postnatal
numarul lor se reduce treptat.

Este 0 celula de talie mai mica, avand un diametru de 12-15 pum.
Citoplasma este bazofila si mal putin abundentd decat la celula
mezenchimala. In citoplasma se gasesc toate organitele celulare dar
contine cantitati mal mari de mitocondrii, ribozomi si ergastoplasmid
(RER). Nucleul este rotund, normocrom, situat central, cu nucleoli
vizibili.

Celulele reticulare emit prelungiri care se jonctioneaza cu
prelungirile celulelor vecine prin desmozomi, formand un citoreticul.

In organismul adult, celulele reticulare se gasesc din abundenta Th
organele hemo- si limfopoietice (maduva osoasa rosie, limfoganglioni,
splind etc.), unde se asociaza cu fibrele de reticulina formand stroma
specifica, citofibrilara a acestor organe, cu rol de sustinere pentru
parenchimul mieloid si limfoid.



1.3. Fibroblastul este cea mal raspandita celula
conjunctiva si, datorita faptului ca ea este principala celula
care produce fibrele conjunctive si substantd fundamentala,
a fost numita de multi autori ca “celula stapana a tesutului
conjunctiv'’.

Fibroblastul se formeaza in perioada embrionara din
celula mezenchimala, 1ar dupa nastere din fibroblastele
preexistente. In organismul adult celula se prezintd sub
doua forme cu particularitati morfofunctionale distincte:

- fibroblastul activ, celula tanara capabila de
multiplicari rapide si de sinteze metabolice specifice;

- fibroblastul Tn repaus functional, denumit fibrocit.



Fibroblastul este o celula relativ mare, cu diametrul de 20-
30 pum, alungita sau stelata, cu prelungiri efilate, bi- sau trifurcate,
care se pot jonctiona cu prelungirile altor celule similare. In
microscopia optica conturul celular este greu de evidentiat din
cauza unei plasmaleme foarte subtiri si a prelungirilor foarte fine
care se pierd in substanta fundamentala din jur. Citoplasma
celulel este abundenta, slab bazofild, cu un continut bogat in
organite, 1n special RER, ribozomi si poliribozomi, mitocondrii,
complex Golgi si lizozomi.

Unele fibroblaste, numite miofibroblaste, au caractere
morfologice intermediare fintre fibroblast si fibra musculara

netedd, prezinta n

citoplasma proteine contractile Tn cantitati

crescute (actind si miozina), organizate in microfilamente care le

permit retractia pre
diferentiaza din ce
preexistente Tn cursu

ungirilor si o oarecare mobilitate. Ele se
ulele mezenchimale sau din fibroblastele
procesului de vindecare al plagilor.






Miofibroblaste.
IHC alfa actina




Cantitatea si pozitia organitelor citoplasmatice sunt variabile n
functie de activitatea metabolica a celulei. Astfel, fibroblastele cu
activitate predominant fibrilogenetica, au 1n cntoplasma numerosi
ribozomi si poliribozomi izolati sau grupati in jurul reticulului
endoplasmic (ce confera o bazofilie accentuatda acesteia) si mitocondrii
sub forma de bastonase concentrate perinuclear, in timp ce fibroblastele
care elaboreaza substanta fundamentalda prezinta O citoplasma cu un
aspect usor vacuolar si bazofilie scazuta, datorita prezentei unor cisterne
largi ale reticulului endoplasmatlc rugos si aparatului reticular Golgi ce
contin gllcozamlnogllcanl S1 gllcoprotelnele structurale nou sintetizate.

~In citoplasma fibroblastelor se mai pot gisi incluziuni de tip
lipidic, granule de pigment, granule PAS-pozitive, resturl celulare, etc.

~ Fibroblastele prezinta numeroase echipamente enzimatice:
enzimele ciclului Krebs, enzime ale gicolizel anaerobe, ATP-aze,
leucinaminopeptidaze etc.

| Nucleul celulei este voluminos, ovalar, hipocrom, dispus central
si cu nucleoli evidenti.

Fibroblastul este o celuld capabild sa se diferentieze in alte celule
ca: _ (celulele conjunctive din
tendoane) si chiar



Functiile fibroblastelor

Functia de sinteza: sintetizeaza si secreta principalele proteine
fibrilare ale matricel extracelulare (colagen, elastina, reticulina),
precum si complexele glicoproteice de tipul glicozaminoglicanilor,
proteoglicanilor si glicoproteinelor structurale ce intra in alcatuirea
substantei fundamentale. De asemenea, fibroblastele secreta interferon
tip I, o glicoproteina cu greutatea moleculara de 16 000 - 20 000 de
daltoni, cu actiune antivirala s1 antitumorala, asemanatoare
Interferonului secretat de leucocite.

Activitatea secretorie a fibroblastelor este influentata de
numerosi factori. Dintre acestia, factorii hormonali au o0 influenta
deosebita, fibroblastul fiind considerat o celula hormonosensibila. De
exemplu, hidrocortizonul si ACTH-ul inhiba sinteza de precursori ali
proteinelor fibrilare, Tn timp ce STH-ul si hormonii sexuali stimuleaza
proliferarea fibroblastelor si sinteza de matrice extracelulara.

Functia de microfagocitoza si pinocitoza. Fibroblastele au
capacitatea de a Tngloba prin pinocitoza unele molecule provenite din
mediul extracelular, n special lipoproteine cu densitate mica,
aminoacizi, ollgopeptlde etc. care sunt utilizate Tn activitatile sale
metabolice.



Desi este considerata 0 celula fixa, fibroblastul is1 poate
modifica aspectul morfologic prin retractia prelungirilor, proces
cunoscut sub numele de modulatie. De asemenea, se poate
mobiliza, deplasandu-se foarte incet in tesutul conjunctiv si in
mediul de cultura, sub influenta unor factori chemotactici din
matricea extracelulara ca: fibronectina, laminina, peptidele
derivate din elastina.

Un fenomen esential observat la fibroblaste este cel de
non-echivalentda, prin care celulele, desi sunt identice morfologic
sl au aceeasl origine, pot contine informatii pozitionale diferite.
S-a demonstrat ca fibroblastele dermice din diferite regiuni ale
pielil induc formarea unor zone de epiderm diferite morfologic si
functional. Transplantarea unor portiuni de derm din patul
ungheal sau dintr-o regiune cu par abundent intr-o regiune glabra
este urmata de aparitia unor productiuni cornoase (unghii, par) la
nivelul epidermulul zonei respective.



Fibrocitul are dimensiuni mult mail reduse,
citoplasma acidofila, organite intracitoplasmatice putine,
nucleul mic si tahicrom. In conditii de stimulare, cand
este necesara sinteza de matrice conjunctiva sau fibre de
colagen, fibrocitul se transforma in fibroblast, luand
toate particularitatile morfofunctionale ale acestuia.



1.4. Adipocitul intra Tn constitutia tesutului adipos (unul
din depozitele energetice ale organismului). Etimologie
latina: adeps = grasime)

Celulele adipoase 1au nastere din celulele mezenchimale
incepand din saptamanile 26-30 de viata intrauterina. Primele
celule care se formeaza, numite lipoblaste, sunt asemanatoare
fibroblastelor, dar contin vacuole mici cu lipide dispersate in
toata citoplasma. In stadiul urmaitor de dezvoltare, celulele devin
rotunde si contin vacuole mai mari de grasime ce disperseaza
organitele celulare, nucleul ramanand situat central. Este stadiul
de preadipocit. Ulterior, prin confluarea tuturor vacuolelor de
grasime, S€ formeaza 0 vacuola unica care ocupa partea centrala
a celulei, Tmpingand la periferie nucleul si citoplasma cu
organitele celulare, realizand un aspect caracteristic de "inel cu
pecete". Acesta este stadiul de adipocit matur.

_ In viata postnatald adipocitele se formeaza s1 din
fibroblaste trecand prin aceleasi stadii de evolutie.




~ Atat la nou-nascut cat si la organismele adulte exista doua tipuri
de adipocite:

- adipocite uniloculare sau galbene
- adipocite multiloculare sau brune.

Adipocitele uniloculare sunt cele mai numeroase. Sunt celule
voluminoase, avand diametrul de 50-150 pm, de forma sferica sau
poligonala (datorlta compresiunii reciproce), continand 0 picaturd mare
de grasime semilichida Tn centru, Tn timp ce citoplasma si nucleul sunt
dlslocate si reduse la un inel perlferlc subplasmalemal. Lipidele din
citoplasma, Indiferent de marimea lor, nu sunt delimitate de membrane
proprii. Nucleul este turtit, hipocrom si nucleolat.

In citoplasmi se gisesc toate organitele celulare relativ bine
dezvoltate si unele sisteme enzimatice implicate in procesele de
lipogeneza si lipoliza (lipaze, diaforaze, enzime ale ciclului Krebs,
fosfataze).

Plasmalema prezinta numeroase vezicule de pinocitoza,
demonstrand o activitate metabolica intensa si 0 Implicare a acesteia in
metabolismul lipidic.



Pe preparatele histologice prelucrate in tehnica histologica clasica
a includerii la parafina, adipocitele apar ca niste vacuole mari, lipsite de
continut, delimitate de o fina peliculd citoplasmatica, datorita dizolvarii
lipidelor de catre solventii organici utilizati (alcool, benzen, toluen,
xilol).

Evidentierea grasimilor adipocitare se poate realiza fie pe
preparatele proaspete congelate, fie pe preparatele fixate in formol,
congelate si sectionate la microtomul cu gheata sau criotom. Colorarea se
face cu coloranti specifici: Sudan Ill, Sudan IV, Scharlach Roth,
sulfatul albastru de Nill sau acidul osmic.

Principala functie a adipocitelor este aceea de a depozita si a
metaboliza trigliceridele. Acizii grasi liberi reprezinta principala sursa de
energie a organismului. Ei provin fie din alimentatie, fie din trigliceridele
sau complexele lipoproteice sintetizate in ficat. Adipocitele extrag acizii
grasi din sange si 1l combina cu glicerolul resintetizand trigliceride,
forma principala de depozitare a lipidelor.



De asemenea, adipocitele au capacitatea de a sintetiza
lipide pornind de la glucoza, datorita sistemelor enzimatice de
care dispun.

Lipogeneza este controlatd neuro-endocrin, in special
prin insulina, membrana adipocitelor continand aproximativ
160 000 de receptori pentru acest hormon, care favorizeaza
patrunderea glucozei n celula si sinteza de glicerol necesar
resintezel trigliceridelor adipocitare.

Eliberarea acizilor grasi din adipocite (lipoliza) are loc
sub actiunea unel lipaze adipocitare, enzima hormonosensibila.
Astfel, s-a constatat ca aceasta enzima este stimulatd de
catecolamine, glucagon, STH, ACTH, TSH si glucocorticoizi.

Activitatea metabolica complexa a adipocitelor este
posibila datorita bogatiei de capilare sanguine ce se gasesc 1n
tesutul gras.



au forma ovalara sau
poligonala si sunt mai mici decat adipocitele uniloculare.
Citoplasma este abundenta si contine numeroase vacuole de
lipide de dimensiuni variabile. Nucleul este rotund, normocrom,
situat central.

In citoplasmi se gisesc toate organitele intracelulare, dar
abunda mitocondriile. Acestea sunt voluminoase, cu lungimea
de pana la 6 microni si contin cantitati crescute de citocromi
care dau culoarea maro-brun acestor celule. Ultrastructura
mitocondriilor este complexa, ele prezentand numeroase criste
paralele care traverseaza organitul in totalitate. La nivelul
acestora exista numeroase sisteme enzimatice, in special enzime
oxidoreducatoare.

Aceste adipocite au capacitatea de a metaboliza lipidele
continute s1 de a transforma energia chimica a acestora in
caldura.












este o0 celula proprie tesutului conjunctiv fiind
localizata Tn special Tn jurul vaselor sanguine. Se gaseste Tn orice tip
de tesut conjunctiv, dar mai ales n derm si Tn corionul mucoaselor
respiratorii si digestive, fiind considerate "adevarate santinele la
principalele porti de intrare a antigenelor Tn organism".

Originea mastocitului a fost mult timp discutabila. Datorita
asemanarilor morfologice cu polimorfonuclearele bazofile din sange
au fost considerate N prin diapedeza din patul vascular
in tesuturile conjunctive. In sprijinul acestei Ipoteze a venit si
constatarea ca cele doua tipuri de celule au granule cu un continut
similar, iar mecanismul de eliberare al mediatorilor chimici din aceste
granule este identic. Deci celula susa a mastocitului ar fi celula stem
pluripotenta a tesutului mieloid.

O alta ipoteza considera ca mastocitul isi are originea in celula
mezenchimald embrionard, lar n organismul adult rezulta din
celulele mezenchimale cantonate in jurul vaselor sau prin self-
replicare. Aceasta ipoteza are la baza observatiile histologice care au
surprins mastocite in diviziune (in mitoza).



Mastocitul este o celula de forma ovalara, cu contur usor
neregulat, avand un diametru de 15-20 um. Nucleul este sferic, bogat in
heterocromatina, Situat central.

Citoplasma_este abundenta, dar contine cantitati reduse de
organite celulare. In citoplasma mastocitul prezinta numeroase sisteme
enzimatice care iIntervin 1n sintezele celulare: ATP-aze, enzime
respiratorii, enzime ale ciclului Krebs, fosfataze, hidrolaze lizozomale,
enzime ale glicolizei anaerobe.

Aspectul histologic caracteristic, definitoriu pentru mastocit, este
prezenta In citoplasma a humeroase , Intens bazofile,
cu diametrul de la 0,2 pana la 2 pum, delimitate de 0 membrana proprie si
dispersate relativ uniform. Granulele se evidentiaza specific in urma
colorarii preparatelor histologice cu albastru de toluidina sau albastru de
metilen, cand apar colorate in rosu-purpuriu. Majoritatea
granulelor sunt metacromatice si slab PAS-pozitive si numai un numar
redus sunt ortocromatice (cu colorantii enumerati mai sus se coloreza n
albastru-violet) si intens PAS-pozitive. Fenomenul de metacromazie
apare datorita compozitici biochimice a granulelor si in primul rand
prezentei glicozaminoglicanilor in structura lor.



_ Granulele mastocitelor contin heparina, histamina, acid
hialuronic, serotonina (5-hidroxitriptamina), factorul chemotactic pentru
eozinofile, substanta reactivda Tn socul anafilactic (SRS-A). Unele
mastocite pot sintetiza si dopamina si leucotriene.

Heparina reprezinta aproximativ 4% din greutatea uscatd a
glranul_elor, motiv pentru care mastocitul a fost denumit si "heparinocit™
eparina este un glicozaminoglican sulfatat cu actiune anticoagulanta.

Histamina are efect vasodilatator si de crestere a permeabilitatii
vaselor mici, facilitand, in infectiile locale si n reactiile imuno-alergice,
trecerea 1n tesutul conjunctiv. a _anticorpilor, a fractiunilor
complementului seric si a celulelor cu rol in fagocitoza.

Factorul chemotactic pentru_eozinofile este un mediator chimic
care atrage eozinofilele in tesutul conjunctiv.

Serotonina estte 0 amind biogend care actioneaza asupra
musculaturii netede din peretele vaselor sanguine si cailor respiratorii
producand vaso- si bronhoconstrictie, 1ar substanta reactiva a socului
anafilactic, care este eliberata din granulele mastocitelor numai TR
reactiile anafilactice, produce o contractie puternicd a muschiului neted
dlI]’cl_ caile aeriene (bronhoconstrictie) ducand la aparitia fenomenului de
asfixie.

Datorita capacitatii sale de sinteza a numerosi mediatori chimicl,
mastocitul este considerat o glanda unicelulara.



Plasmalema contine pe suprafata sa receptori specifici
pentru IgE. Complexele Imune, formate din antigene si
Imunoglobulinele E, se cupleaza Cu receptorii membranari
ducand la ruperea plasmalemei, dispersia granulelor
citoplasmatice si eliberarea mediatorilor chimici n mediul
extracelular, proces cunoscut sub numele de degranulare
mastocitara.

Eliberarea granulelor se poate face treptat, granuld cu
granuld sau brutal, cand se elibereaza rapid tot continutul
granular al citoplasmei.

Fenomenul de degranulare mastocitara mai poate fi
provocat si de factori fizici (caldura), factori chimici (morfina,
penicilina, cofeina) sau chiar de stress. Degranularea mastocitara
poate fi redusa sau blocata de unele medicamente care actioneaza
ca stabilizatori ai membranei celulare prin cresterea concentratiei
de AMP-ciclic (teofilina, izoproterenolul) sau impiedica cuplarea
complexelor imune cu receptorii membranari.



Mastocitul este o , avand pe suprafata
membranel receptori pentru unii hormoni. Astfel, STH-ul Ti stimuleaza
activitatea secretorie, lar tiroxina si estrogenii 1i stimuleaza degranularea.
TSH-ul hipofizar reduce atat numarul cat si activitatea de sinteza a
mastocitelor.

~ Pana la ora actuala au fost identificate si caracterizate biologic si
biochimic doua tipuri de mastocite:

- mastocitele fesurului conjunctiv care contin Tn granule
preponderent heparina;

- care contin preponderent condroitin-
sulfat.

Mastocitele intervin si Tn metabolismul tesutului conjunctiv local,
stabilind relatii stranse cu alte celule. Astfel, cu adipocitele se
interconecteaza functional in procesele de hpogeneza s1 de lipoliza, iaf
cu fibroblastele se stimuleaza reciproc in sinteza matricei intercelulare.

Rolul esential al mastocitelor este de
ea intervenind in declansarea reactiilor de hipersensibilitate imediata si a
socului anafilactic la anumite antigene.















1.6. Celula pigmentari. In organismul uman existi
mai multe tesuturi care se diferentiaza Th mod fiziologic de
cele din jur prin prezenta unor culori particulare. Astfel,
nucleul rosu si substanta neagra din mezencefal, sangele,
muschii, pielea, tesutul gras, retina etc., prezinta culori
particulare datorita prezentei Tn structura lor a unor celule
ce contin un pigment specific.

In tesutul conjunctiv exista doud tipuri de celule
pigmentare:

- pigmentoblastele sau melanoblastele (gr. melanos
= negru) - celulele care au capacitatea de a sintetiza
melanina;

- pigmentoforele - celulele care pot capta prin
endocitoza pigmentul elaborat de melanoblaste.



au origine ectodermica ele luand nastere din
crestele neurale. Tn cursul evolutiei ontogenetice, acestea migreaza in tot
organismul, dar mai ales de-a lungul membranei bazale dintre derm si
epiderm, devenind functionale din luna a IV- a de viatd intrauterina. In
viata extrauterind numarul lor se mentine aproximativ constant prin self=
replicare.

Melanoblastele (melanocitele) sunt celule de forma neregulata
prezentand prelungiri numeroase, lungi si ramificate. Nucleul este
rotund, normocrom, nucleolat, situat central. Tn coloratiile uzuale
citoplasma apare saraca, slab acidofila, dar microscopia electronica a
evidentiat faptul ca citoplasma este abundenta si bogata in organite, in
special Tn mitocondrii, aparat Golgi, ribozomi si poliribozomi.

In citoplasma se gisesc numeroase granule de pigment melanic;
numite , ce pot acoperi si nucleul. Acestia sunt formatiuni
ovoidale cu diametrul de 0,3-0,7 microni, delimitate de 0 membrana
proprie. Continutul melanozomilor este format din melanina si proteine.



Melanoblastul sintetizeaza melanina pornind de la
aminoacizil tirozina sub actiunea tirozinazel sau de la
fenil-alanina prin actiunea enzimei DOPA-oxidaza.
Prezenta acestor enzime a permis diferentiera specifica a
celulele pigmentoblaste care dau reactii histochimice
DOPA si tirozinazo-pozitive de celulele pigmentofore care
Nu prezinta aceste reactii.

Prin pigmentul pe care-l produc, melanoblastele
realizeaza un ecran protector Tmpotriva razelor luminoase
si Tn special a radiatiilor ultraviolete care, Tn doze mari, pot
produce modificari Importante ale materialului genetic
nuclear.



Celulele pigmentofore (melanofore) sunt
reprezentate de macrofage, reticulocite, fibrocite sau
keratinocite, celule capabile de a endocita pigmentul
elaborat de melanoblaste Tn anumite conditii fiziologice sau
patologice.

Celulele pigmentare prezinta o patologie proprie.
Astfel se cunoaste boala cu determinism genetic numita
albinism  caracterizata  prin  absenta  pigmentarii
tegumentulul, a firelor de par si a irisulul, datorata absentei
congenitale a procesului de melanogeneza.

Proliferarea tumorald a acestor celule determina aparitia
unor afectiuni foarte grave, a melanoamelor maligne.
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1.7. Macrofagul sau histiocitul este o celula
prezentd 1n toate tesuturile conjunctive, gasindu-se din
abundenta Tn corionul mucoaselor digestive, respiratorii,
genitale si Tn organele hemolimfopoietice.

Aceste celule 1si au originea Tn celula stem
pluripotenta din mdaduva osoasa rosie din care, dupa mai
multe etape de multiplicare si diferentiere, se formeaza
monocitele. Acestea trec in sangele circulant unde raman
aproximativ 72 de ore. De aicl, prin diapedeza, parasesc
vasele sanguine si ajung in tesutul conjunctiv, unde devin
functionale. In tesutul conjunctiv macrofagele tisulare se
pot multiplica prin mitoza (daca sunt stimulate).

Durata de viata a macrofagelor tisulare este de
cateva luni de zile.



_ Macrofagele tisulare sunt celule relativ mari, avand un
diametru cuprins intre 15 si 50 pm, In functiec de starea lor de
activitate. Macrofagele mici sunt mai putin active, in timp ce cele mari
au activitate intensa.

Forma lor este rotunda sau ovalara cu numeroase pseudopode
sau valuri citoplasmatice. Nucleul macrofagului este rotund, uneori
reniform, normocrom, asezat central, cu 1-2 nucleoli mari. Citoplasma
Ie_ste abundenta, cu 0 morfoplasma bine dezvoltata, dominata de
1Izozomi.

In citoplasma se gdsesc numeroase vacuole determinate de
prezenta fagolizozomilor secundari, dandu-I un aspect spumos. Tot in
citoplasma se gasesc numeroase microfilamente de actind si miozina
care iIntervin atat in procesul de deplasare a macrofagului, prin
formarea de pseudopode, dar si in procesul de fagocitoza, precum si
numeroase sisteme enzimatice: enzime oxidoreducatoare, fosfataze
acide si alcaline, hidrolaze acide, esteraze, colagenaze, etc.

Citoplasma poate contine si humeroase Incluzii sub forma de
vacuole, granule sau picaturi, reprezentand materiale supuse
procesului de fagocitoza sau materiale inerte.

- Membrana celulara este_subtire, licgolljroteiqé, trilaminata si
rezinta pe suprafa‘ia el receptori pentru IgG, 1gM si pentru cel de-al
reilea component al complementului (C3).



Macrofagele prezinta trel proprietati fundamentale:
- mobilitatea;

- capautatea de fagocitoza;
- secrefida.

Macrofagul este o celula mobild, care se deplaseaza cu ajutorul
vélurilor i expansiunilor citoplasmatice. Mobilitatea sa spontana esté
accentuata de prezenta In tesutul conjunctiv a unor factori chemotacticli

cum sunt Dbacteriile, toxinele microbiene, virusurile, proteinele
denaturate, diverse structuri antigenice etc.

Fagocitoza este proprietatea fundamentald a macrofagelor si
constd Tn indepartarea din tesuturi, cu ajutorul sistemelor enzimatice

proprii, a diferitelor antigene: microorganisme, complexe imune, resturi
celulare si1 tisulare etc.

Fagocitoza poate fi: specifica sau nespecifica.

Fagocitoza specifica este mediata de receptorii  pentru
fibronectind, laminina sau de receptorii pentru IgG, IgM, C3; cea
nespecifica nu este mediata de receptori si prin aceasta functic pot fi
inglobate in macrofage unele materiale Inerte din punct de vedere
biochimic si imunologic cum sunt particulele de carbune, siliciu, asbest,
celuloza, poluanti industriali.






Procesul de fagocitoza Tncepe prin recunoasterca particulelor ce
urmeaza a fi fagocitate si atasarea lor pe suprafata membranei celulare, pe
receptori specifici sau prin interactiuni nespecifice. Dupa fixarea acestora pe
plasmalema, celula emite pseudopode care inconjoara particula si prin
unirea capetelor pseudopodelor se formeaza 0 vezicula numita fagozom.

Fagozomul este deplasat prin citoplasma datorita unor miscari de tip
mioid sau reoid produse de microfilamentele de proteine contractile. In
final, fagozomul fuzioneaza cu lizozomii citoplasmatici formand un
fagolizozom sau un fagozom secundar, n interiorul caruia particula
endocitata este degradata de enzimele hidrolitice.

Activitatea macrofagelor se intensifica Tn procesele inflamatorii
datorita unor factori sintetizati de limfocitele T numite limfochine, care
atrag macrofagele in focarul inflamator si Induc sporirea cantitatii de
organite citoplasmatice, marireca Vvolumului celular si dezvoltarea
pseudopodelor. In plus, activitatea macrofagelor este stimulata si de
prezenta Mmicroorganismelor, a toxinelor bacteriene, precum si de
hormonii estrogeni. Cand stimularea este intensa, macrofagele cresc n
dimensiuni si lau un aspect epiteloid sau fuzioneaza mai multe formand
celule gigante multinucleate (celule polikariote).

~Factorii care inhiba activitatea macrofagelor sunt bolile neoplazice,
septicemiile, radiatiile Ionizante, senescenta.



Macrofagele sunt capabile sa sintetizeze si sa secrete
anumite componente ale matricei extracelulare, participand la
formarea substantei fundamentale din tesuturile conjunctive. De
asemenea, ele pot sa sintetizeze si proteine specifice, cum ar fi
proteinele pirogene raspunzatoare de aparitia febrel, interferon
CU actiune antivirald si1 antineoplazica, enzime (lizozim,
clastaza, colagenaza).

Macrofagele prezinta si proprietatea de coloidopexie prin
care inglobeaza coloizi electronegativi (albastru de tripan, tus de
China, carmin litinat) sub forma de vacuole mari, bine vizibile
la microscopul optic. De asemenea sunt capabile de pinocitoza
S1 MICropinocitoza.






























1.8. Plasmocitul este o celuld conjunctiva care ia nastere prin
diferentierea locala a limfocitului B.

In tesutul conjunctiv normal, plasmocitele se gasesc Tn numar
redus, dar sunt abundente in organele limfopoietice (splind, ganglioni
Ilmfat|C| amigdale palatlne placi Peyer etc.) si la "portile de Intrare ale
antlgelne)lor In organism" (corionul mucoaselor digestive, respiratorii si
genitale

In procesele inflamatorii cronice locale, specifice sau nespecifice,
numarul acestora creste foarte mult, constituind impreuna cu limfocitele
“Infiltratul limfo-plasmocitar”. In sangele periferic se gasesc In mod cu
totul exceptional.

Plasmocitul este o celula de forma rotunda sau ovalara, cu
diametrul de 15-20 um. Nucleul este rotund, nucleolat, asezat excentric
la un pol, cu cromatina dispusa in bulgari heterocromatici asezati "in
spita de roata" sau ''cadran de ceasornic'.

Citoplasma este abundenta si Intens bazofila. Bazofilia
citoplasmel, determinata de abundenta reticulului endoplasmic rugos si a
poliribozomilor, este neomogena. Ea se reduce progresiv de la perlferla
celulei spre nucleu, unde se observa 0 zona clara sau usor acidofila, ca un
halou perinuclear.



Morfoplasma este bine reprezentatd. Pe langa RER ce se dispune
concentric si ocupa aproape toata citoplasma, se mai gasesc ribozomi liberi si
atagati, numeroase mitocondrii, aparat reticular Golgi dispus perinuclear,
lizozomi s1 un centrozom juxtanuclear.

Pe alocuri, mai ales perinuclear, reticulul endoplasmic prezinta
cisterne mari, cu un diametru de 2-3 um ce contin produsi de secretie sau
proteine denaturate. Acestea se coloreaza acidofil si constituie corpii Russell.
(Celulele Mott sunt plasmocite prezente in procesele inflamatorii cronice n
care corpil Russell sunt foarte abundenti si dispusi in toatd citoplasma,
comprimand nucleul si aparatul Golgi), Prezenta abundenta a RER face ca
citoplasma sa se coloreze puternic cu verde de metil-pironina, de unde si
denumirea plasmocitului de "'celula pironinofila a tesutului conjunctiv''.

Functia principala a plasmocitului este de a sintetiza si secreta toate
tipurile de anticorpi din organism. Anticorpii sunt globuline specifice
produse de aceste celule ca raspuns la patrunderea unor antigene in organism.
Pentru fiecare antigen plasmocitele claboreaza un anticorp specific care
neutralizeaza actiunea antigenulul.

Durata de viata a plasmocitelor este de 15-20 de zile.


















2. SUBSTANTA FUNDAMENTALA

Numitd si substanta interfibrilara sau intercelulara,
substanta fundamentald a tesuturilor conjunctive este mal abundenta
sau mai siracd, in functie de varietatea de tesut conjunctiv. In functie
de cantitatea de apa pe care 0 contine, poate fi mal viscoasa sau mai
semilichida. Impregnata cu saruri minerale, consistenta acestela creste
devenind dura sau semidura.

Privita la microscopul optic aceasta apare, in general, amorfa,
astructuratd, omogena, transparenta si optic vida. In coloratiile uzuale
este usor acidofila si PAS pozitiva.

Analizata la microscopul electronic de transmisie, substanta
fundamentald prezintd 0 structura complexa, fiind formata dintr-o
retea plexiformda, neomogena, tridimensionala de macromolecule
filamentoase ramificate si anastomozate, in ochiurile careia se afla
macromolecule globuloase.



Aspectul histologic al substantei fundamentale difera de la o
varietate de tesut conjunctiv la altul, deoarece Tn compozitia
biochimica a acesteia se gasesc, pe langa constituentii produsi de
celulele proprii fiecarui tesut conjunctiv (proteine colagene si
necolagene, glicozaminoglicani, glicoproteine structurale), si unii
produsi de provenienta sanguina (apa, saruri minerale, ioni,
albumine si globuline serice, metaboliti, hormoni, enzime, vitamine,
factori de crestere etc.).

Consistenta substantei fundamentale reprezinta un criteriu
de clasificare a tesuturilor conjunctive in:

- fesuturi conjunctive cu substantid fundamentald moale
(tesuturile conjunctive propriu-zise);

- tesuturi conjunctive cu substanta fundamentald semidura
(tesutul cartilaginos);

- tesuturi conjunctive cu substanta fundamentala dura
(tesutul 0s0s).



2.1. Apa constituie componenta cea mal abundenta a
substantei fundamentale din tesuturile conjunctive mol, unde
poate sa reprezinte pana la 70-80% din greutatea acestora. Ea se
gaseste TNtr-o continua miscare de tnnoire si schimb cu apa din
vasele sanguine si limfatice favorizand circulatia unor
componente biochimice din vase spre tesutul conjunctiv si invers,
fiind mediul de desfasurare a metabolismului local.

In jurul celulelor si fibrelor conjunctive existd spatii
ultrafine, numite spatii de difuziune, prin care circula lichidul
interstitial. Aicl, Tn conditii patologice, se pot acumula cantitati
mai mari de lichide constituind edemul tisular.

In tesuturi, apa liberd se giseste intr-o proportie foarte
mica, cea mal mare parte a acesteia fiind legata de structurile
glicoproteice ale tesutului conjunctiv, realizand un gel mai mult
sau mal putin vascos. Din aceasta cauza Injectarea unor solutii
apoase 1n tesutul conjunctiv produce o bula de edem.



2.2. Glicozaminoglicanil, cunoscuti de mai mult timp si sub
denumirea de mucopolizaharide, reprezinta componente majore ale
substantei fundamentale. Sunt complexe polizaharidice nesulfatate (acidul
hialuronic, condroitinul) sau sulfatate (condroitin-sulfatii, keratan-sulfatii,
heparan- sulfal,‘u) formate din unitati repetitive de acid uronic (glucuronic
sau iduronic) si hexozamine (glucozamina sau galactozamina).

Acidul hialuronic se gaseste Tn majoritatea tesuturilor conjunctive
dar mai ales in cordonul ombilical, corpul vitros, derm, tendoane, ligamente,
lichidul sinovial, valvulele cardiace etc. Are rol lubrefiant la nivelul
articulatiilor, tendoanelor si ligamentelor datorita vascozitatii sale crescute,
rol Tn retentia apel si in controlul mecanismelor de difuziune, rol inhibitok
sau reglator al activitatii unor enzime etc.

_Condroitinul a fost pus in evidenta numai 1n tesutul propriu al
corneei.

Condroitin-sulfatii (A,B,C) se gasesc in oase, tendoane, derm,
aorta, valvule cardiace etc, avand rol important n procesul de cicatrizare.

Keratan-sulfatii se gasesc in cornee, tesutul cartilaginos, nucleul
pulpos al disculul intervertebral.

Heparan-sulfatii, avand ca reprezentant principal heparina, sunt
substante CU actiune anticoagulanta.




2.3. Proteoglicanii sunt structuri complexe rezultate din legarea
covalenta a glicozaminoglicanilor (cu exceptia acidului hialuronic) cu
diverse molecule proteice. In structura acestora, molecula proteica,
reprezentata de un lant polipeptidic, formeaza un "miez" central, iar
glicozaminoglicanii, reprezentand 80-90% din greutatea moleculara, se
leaga covalent sub forma de lanturi multiple laterale.

Impreund cu acidul hialuronic, proteoglicanii controleazd
gradul de hidratare al matricei extracelulare si 1l confera acesteia
plasticitate si suplete.

Datorita organizarii sub forma de gel hidratat, el faciliteaza
migrarea celulara si intervin in procesele de adezivitate celulara.

Glicozaminoglicanii si proteoglicanii sunt sintetizati de celulele
conjunctive, in special de fibroblaste, printr-un mecanism similar
sintezel glicoproteinelor. In matricea extracelulara, el sunt degradati
dupa 4-10 zile de catre macrofagele locale.



2.4, Glicoproteinele structurale sunt formate din lanturi de
oligopeptide liniare sau ramificate, legate covalent de lanturi polipeptidice.
Cel mai adesea monozaharidul terminal este acidul sialic, motiv pentru care
sunt cunoscute si sub numele de sialoproteine. Cele mai cunoscute
glicoproteine sunt: lamininele, fibronectinele si condronectinele.

Lamininele sunt glicoproteine prezente in lamina rara a
membranelor bazale, ceea ce sugercaza interventia lor n adezivitatea
acestora la membrana bazala. De asemenea, ele intervin in adezivitatea unor
proteoglicani la moleculele fibrilare (colagen V) din structura membranelor
bazale.

Fibronectinele se gasesc Tn matricea extracelulara, pe suprafata
celulelor, Tn membranele bazale si chiar in plasma sanguina. Principala
functie a fibronectinelor este aceea de a media adezivitatea celulelor la
fibrele de colagen sau la alte componente ale matricei extracelulare, dar
Intervin si In procesele de migrare celulara, In fagocitoza si chiar Tn
hemostaza.

Condronectina este o glicoproteina sintetizata de condrocite. Ea
mediaza specific adezivitatea acestor celule la fibrele de colagen din
structura cartilajului.



_ In substanta fundamentala se gaseste In cantitate mica un lichid
tisular cu 0 compozitie similara cu a plasmei sanguine. Acesta trece in
tesutul pongunctl_v din capilarul sanguin deoarece presiunea hidrostatica a
sangelui este mai mare decat presiunea coloid-osmotica a plasmei sanguine.
Prin circulatia limfatica, apa impreuna cu unil metabolitt se Intorc in
circulatia sanguina.

~ Compozitia biochimica a substantei fundamentale difera de la o
varietate de tesut conjunctiv la altul si chiar de la 0 zona la alta a aceluiasi
tesut, In functie de varsta, starea de nutritie sau de hidratare, conditiile
metabolice celulare si hemodinamice locale etc. Cu toate acestea,
compozitia biochimica a substantei fundamentale ramane relativ constanta
pentru un anumit tesut sau organ, in mentinerea acestel homeostazii locale
Intervenind unii hormoni (glucocorticoizit), factori de crestere, vitamine si
chiar moleculele matriceale.

_Substanta fundamentala are funcgii multiple. In primul rand are rol
mecanic si plastic, fiind un material de adezivitate intercelulara,
interfibrilara si de sustinere a acestora, contribuind in acelasi timp la
realizarea formei unor organe sau chiar a corpului uman. Are de asemenea
rol lubrefiant.

~ Permitand_ circulatia lichidului interstitial spre toate celulele
conjunctive, constituie un adevarat “mediu intern” al tesutului conjunctiv
propice realizarii schimburilor metabolice locale. Substanta fundamentala
Intervine si_ in procesele de apdrare locala, pe de-o parte prin
Imunoglobulinele pe care le contine, 1ar pe de alta parte actioneaza ca 0
bariera ce limiteaza propagarea procesului inflamator.



3. Fibrele conjunctive

Sunt nglobate Tn substanta fundamentala fiind produsul de sinteza al
celulelor conjunctive locale.

Exista trel varietati de fibre conjunctive:

- fibre de colagen;
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Colagenul tIP IV nu formeaza fibre. Se gaseste din abundenta 1n
structura membranelor bazale.

Colagenul tip V estg E[ezent in structura membranelor bazale ale
celulelor musculare s1 vaselor de sange.



Molecula de colagen, numita si tropocolagen are
lungimea de aproximativ 280 nm si grosimea de 1,5 nm. Ea este
formata din trei lanturi polipeptidice, diferite din punct de vedere
al structurti chimice, denumite lanturi alfa, rasucite helicoidal
unul T jurul celuilalt ca firele intr-o franghie. Fiecare lant
polipeptidic contine aproximativ 1050 de aminoacizi in secventa
liniard. Dintre acestia, glicina reprezinta 33%, prolina 12%, iar
hidroxiprolina 10%, astfel ca formula moleculara a colagenului
este: (glicina-X-Y)333. In cantitdti mici se mai gisesc si alti
aminoacizi ca: tirozina, alanina, lizina, histidina, izoleucina.

Trebuie mentionat ca molecula de colagen contine dol
aminoacizi specifici, hidroxiprolina si hidroxilizina, care nu se
gasesc decat exceptional Tn alte proteine. Lipsesc doi aminoacizi
importanti: triptofanul si cisteina.



Sinteza moleculeil de colagen este un proces specific ce
se desfasoara 1n principal Tn fibroblaste, condroblaste,
osteoblaste, dar si iIn fibrele musculare netede, celulele
reticulare, celulele Schwann, hepatocite, celulele endoteliale etc.
Sinteza lanturilor de aminoacizi se desfasoara dupa modelul
obisnuit al sintezelor proteice 1n lumenul reticulului
endoplasmic rugos. Tot aici cele trel lanturi se asociaza, initial
prin legaturi de hidrogen, apol prin legaturi covalente
disulfidice, constituind un triplul helix caracteristic moleculei
de colagen. Astfel constituita, molecula de colagen este
exocitata Tn mediul extracelular. Aici, sub influenta unor factori
locali (vitamina C, ioni de fier), are loc polimerizarea
moleculelor de tropocolagen si realizarea microfibrilelor de
colagen. Acestea au un diametru de 10-200 nm, lungimi
variabile si o alternanta regulata de benzi clare si intunecate
(striatii transversale) care se succed la intervale de 64 nm.



Microfibrilele se grupeaza formand fibrilele de colagen,
groase de 0,2-0,5 microni. Legarea microfibrilelor intre ele se
realizeaza la Tnceput prin legaturi necovalente, dar dupa
realizarea definitivda a fibrilet apar legaturi covalente
transversale, puternice, ce stabilizeaza structura acestela.
Fibrilele de colagen se asociaza Tn numar diferit constituid
fibrele de colagen. Fibrilele, dispuse in manunchiuri, sunt unite
prin lanturi oligozaharidice bogate Tn hexoze, care dau reactie
PAS-pozitiva fibrelor de colagen.

Fibrele de colagen sunt cele mai raspandite fibre, fiind
prezente in toate tesuturile conjunctive. Denumite si fibre
conjunctive propriu-zise, pe preparatele proaspete au o culoare
alba. Prin fierbere se transforma intr-o substantd gelatinoasa,
foarte adeziva, de unde deriva si denumirea lor (gr. kolla=cleli;
gennan=a naste).



Pe preparatele prelucrate histologic si colorate cu hematoxilina-
eozina ele se coloreaza in roz. Pentru a le evidentia electiv se utilizeaza
coloratia tricromica Masson (albastru de anilina) care le coloreaza in
albastru, coloratia tricromica Goldner-Szeckely (verde de lumina ) care
le coloreaza in verde, coloratia tricromica van Gieson (picrofuxina)
care le coloreaza n rosu.

Examinate dupa colorare la microscopul fotonic fibrele de
colagen apar ca benzi lungi, sinuoase, cilindrice, acidofile, striate
longitudinal cu aspect de suvite de par, datoritd orientarii aproximativ
paralele a fibrilelor. Datorita acestel organizari relativ regulate, fibrele de
colagen sunt birefringente in lumina polarizata. Ele au un diametrul de 1-
12 pum si lungime variabila.

Fibrele de colagen sunt inextensibile, flexibile, rezistente la
tractiune, Intrand Tn constituirea structurilor conjunctive care au functii
mecanice: aponevroze, tendoane, fascil, ligamente, capsule, oase,
cartilaje etc. Sunt rezistente la actiunea tripsinel, dar sunt digerate de
pepsina si colagenaze (cliveaza molecula de colagen in cele trei lanturi
componente ceea ce permite ulterior studiul biochimic al fiecarui lant).



In tesutul conjunctiv fibrele de colagen sunt degradate si
refacute Tn mod continuu. Degradari intense ale colagenului apar n
procese inflamatorii locale, mai ales in urma infectiilor bacteriene care
elibereaza o cantitate mare de colagenaze (MMP).

Colagenazele sunt eliberate si de fibroblaste, leucocite
polimorfonucleare, macrofage, celule sinoviale, celule epiteliale etc.
Dupa degradare resturile moleculelor de colagen sunt captate si
digerate de macrofagele locale. In acelasi timp insd este stimulati si
refacerea fibrelor de colagen de catre fibroblaste, astfel ca Tn conditii
fiziologice exista un raport optim Tintre distrugerea si refacerea
colagenului.

Colagenul este frecvent implicat in procesele patologice,
incepand cu procesele inflamatorii locale nespecifice si terminand cu
colagenozele majore (lupusul eritematos, sclerodermia, poliartrita
cronica evolutiva).












3.2. Fibrele elastice sunt fibre conjunctive care au capacitatea de
a se alungl pana la 100%, dupa care isi revin la dimensiunile initiale.
Etimologia cuvantului este greaca (elastes = care se intinde).

Denumite si fibre galbene datorita culorii si refringentei lor pe
preparatele proaspete, aceste fibre sunt mult mal subtiri decat cele
colagene, avand diametrul de 0,5-1,5 um. Sunt monofibrilare, fara striatii
transversale, lungi si ramlflcate se pot anastomoza realizand n tesutul
conjunctiv lax ret;ele cu ochiuri mari si neregulate.

Pe preparatele histologice colorate cu hematoxilina-eozina sau n
coloratiile tricromice sunt cromofobe, dar se evidentiaza specific cu
orceina in rosu-brun, cu rezorcin-fuxina (fuxilina Weigert) in rosu-
aprins, sau cu aldehid-fuxina (GOmOri) in negru.

Examinate la microscopul electronic, fibrele elastice au un aspect
heterogen, fiind formate dintr-un material amorf si 0 componenta
microfibrilara cu diametrul de 10-12 nm. Componenta microfibrilara este
reprezentata de un lant polipeptidic numit elastind, 0 scleroproteind ce
contine aproximativ aceiagi aminoacizi ca molecula de colagen, dar se
gasesc 1N cantitati mai mari aminoacizii: prolina, glicina, valina, alanina,
desmozina si izodesmozina. In jurul acesteia se dispun microtubuli de
glicoproteine.




Elastina este produsa de aceleasi celule care sintetizeaza si fibrele
de colagen: fibroblaste, fibre musculare netede, condroblaste. Aceste
celule sintetizeaza si secretd un precursor denumit proelastina, cu
greutatea moleculara de 70 000 daltoni. In mediul extracelular acesti
precursori polimerizeaza si realizeaza fibrele elastice.

Moleculele de elastina sunt sinuoase, de forme diferite, fiind
legate intre ele prin numeroase punti necovalente slabe si rare punti
covalente, care permit fibrelor elastice sa se intinda si sa revina fara
consum de energie. Continutul Tn aminoacizi si glucide se modifica cu
Tnaintarea in varsta, aparand 1n structura elastinei acizi grasi liberi care,
alaturi de sarurile de calciu, duc la degradarea functionala a acesteia.

Elastina este insolubila Tn apa, alcool sau eter. De asemenea este
rezistenta la fierbere, la extractia cu acizi sau baze diluate. Este
hidrolizata de elastaza sucului pancreatic fiind rezistenta la actiunea
celorlalte enzime digestive.

Desi sunt raspandite Tn tot organismul, fibrele elastice se gasesc
in special Tn acele tesuturi si organe care sufera modificari dimensionale:
tunica medie a vaselor sanguine de la baza cordului, plaman, derm,
tesutul conjunctiv lax, cartilajele elastice (epiglota, paV|I|onuI urechit).



Fibrele oxitalanice sunt o varietate de fibre elastice mai
groase, mal rigide, mai neuniforme, mai elastice si foarte
rezistente la hidroliza acida. Aceste fibre sunt rezisente si la
actiunca elastazel. Ele se pot colora cu colorantii specifici
fibrelor elastice (orceina, fuxina) numai dupa tratarea tesuturilor
cu acid peracetic, acid permanganic sau performic.

Descrise pentru prima data de Fullmer si Lillie Tn 1958,
fibrele oxitalanice sunt considerate la ora actuala ca elemente
preelastice sau ca fibre iIntermediare de organizare
macromoleculara ntre fibrele de colagen si elastice. Se gasesc
repartizate in anumite tesuturi a caror elasticitate nu este prea
solicitata: ligamente dentare, gingii, tendoane, tesuturi mucoide.
In procesele inflamatorii sau tumorale ale parodontiului, ca si n
procesele de regenerare, se constata 0 crestere locala a fibrelor
oxitalanice.
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3.3. Fibrele de reticulina. Denumirea de fibre de reticulina (de
etimologie latina: reticulum = refea) este utilizata de histologi pentru a
defini structurile fibrilare prezente 1in majoritatea tesuturilor
conjunctive, de aspect monofibrilar, cu multiple ramificatii si
anastomoze, organizate in retea, evidentiate electiv prin metode de
Impregnare argentica.

In microscopia fotonica aceste fibre apar mai scurte decat
fibrele de colagen sau elastice si mult mai subtiri, avand un diametru
de 0,5 - 1 um. Calibrul lor este variabil deoarece prezintd nodozitati
de-a lungul fibrei, mai ales acolo unde ele se ramifica. Nu se
organizeaza in fascicule. Prin ramificatii si anastomoze realizeaza 0
retea tridimensionala evidenta Tn stroma organelor hemolimfopoietice
(maduva osoasa rosie, splina, ganglioni limfatici etc). Uneori se dispun
sub forma de lamele participand la structuralizarea membranelor
bazale ale epiteliilor de acoperire. Se giasesc de asemenea in cantitate
mare n stroma hepatica, a vilozitatilor intestinale, rinichiului, Tn jurul
adenomerelor glandulare, a capilarelor, a fibrelor musculare striate si
netede, a filetelor nervoase si a capilarelor.




Studii de biochimie si de microscopie electronica au evidentiat
faptul ca fibrele de reticulind au o0 structura apropiata de cea a
colagenului. Ele contin fibrile de colagen tip 111 groase de 45 nm, cu
aceeasi periodicitate de 64 nm ca si fibra de colagen, dar au un procent
mai ridicat de hexoze (6-12%) fata de fibrilele de colagen tip I. De
asemenea contin si alte tipuri de molecule de colagen, glicoproteine si
proteoglicani. Caracterele lor structurale permit modificari de volum ale
organelor Tn timpul functionarii lor.

Fibrele de reticulina fiind prezente Tn numar mare 1n
conjunctivul embrionar si in tesutul de granulatie au fost considerate ca
un colagen imatur (de unde si denumirea de fibre precolagene), dar la
ora actuala sunt considerate ca entitati separate, cu structura si functie
caracteristice. Sunt sintetizate de aceleasi celule ca si fibrele de colagen
si elastice, dar Tn mod deosebit de catre fibroblaste.

Fibrele de reticulina nu se pot evidentia prin coloratiile uzuale
(hematoxilina - eozina, tricromice), dar dau reactiec PAS-pozitiva
datorita continutului ridicat in glicoproteine. Se coloreaza in negru prin
metodele de impregnare argentica GOmori, Bielschowsky (sunt
argirofile).






