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5. Zusammenfassung

Wachstumsfaktoren sind fiir die Wundheilung von Bedeutung. Thre Lokalisation ist wichtig fiir
das Verstindnis ihrer Funktion und wurde in der bisherigen Literatur nicht ausreichend analy-
siert. Wir haben Wachstumsfaktoren an menschlicher Schleimhaut im gesunden und im patholo-
gisch verdnderten Gastrointestinaltrakt immunhistochemisch charakterisiert.

Es gelangen folgende Ergebnisse:

Die Epithelien enthielten fiir alle Wachstumsfaktoren positives Material mit geringen Unter-
schieden im Verteilungsmuster. Die Basalmembranen zeigten keine Anféarbbarkeit fiir EGF im
gesamten Gastrointestinaltrakt, sie firbten sich fiir TGF o nur im Osophagus und im gesunden
Duodenum, fiir PDGF nur in der Speiserohre und waren bei bFGF im Bereich der Epithelien
positiv, bei den gastralen Driisen unterbrochen und schwach, bei der gesamten Duode-
nalschleimhaut ebenfalls nur in den oberflidchlichen Bezirken und bei den Ulzera ventriculi mit
deutlich weniger bFGF positiven Material vertreten als in der gesunden Schleimhaut. Die Lami-
na propria enthielt bFGF, sehr wenig TGF o und kein EGF und PDGF. Gefaf3e lieen sich bei
den Farbungen fiir EGF, PDGF und bFGF darstellen, positives Material fiir TGF o konnte nicht
nachgewiesen werden. Die Wachstumsfaktoren TGF o, PDGF und bFGF fanden sich in den
Brunnerschen Driisen von gesunder Duodenalschleimhaut. Die Brunnerschen Driisen von ulze-
rierter Duodenalschleimhaut enthielten kein fiir PDGF positives Material. Eine Untersuchung
iiber das Vorkommen von EGF im Bereich der Brunnerschen Driisen — als Ort seiner Bildung-
sowohl an gesunder als auch an ulzerierter Mukosa gelang nicht, ebenso wie die Untersuchung
von TGF a und bFGF an ulzerierter Duodenalmukosa, da bei diesen Férbungen die Biopsien
kein Material fiir die zu untersuchenden Strukturen aufwiesen. EGF kommt im Randbereich von
Ulzerationen vor, TGF o und PDGF sowohl im Rand als auch im Grundbereich und bFGF mehr
in der Regenerationszone des Ulkusgrundes vor. Der Ulkusnarbenbereich lie sich nur fiir PDGF
und bFGF anférben.

Dies deutet auf eine mogliche Regulationsfunktion der Wachstumsfaktoren bei der Ulkushei-
lung. Die Verteilung der Wachstumsfaktoren war in der gesunden und in der ulzerierten Mukosa
gleichartig, wobei sich typische Verteilungsmuster zeigten, zum einen Teil bestitigt werden
konnten, aber zum anderen auch neu ermittelt wurden, wie die Verteilung fiir bFGF im Bereich
der Basalmembranen. Unsere Ergebnisse sind den Tieren gleich. Ubertragung auf Wundhei-

lungsmodelle ist moglich.



