
d11p148 de Ofe viabilitatea lor prin a:>lorare aa albastru de tripan. 
Cdalele rezistente la UD anumit citostatic ~i păstreaia viabilitatea, 

formiDd frel.'yeat lllicroalloo.ii similare manorului, iar cele care sunt sensibile au se 
multipld. Seasibilitatea oclulelor faţ.l de citostaticele folosite a fost variata. Nu am 
amstUat Dici UD caz de rezistenţi la adriblastiD şi farmorubicin. Numărul mic de 
cazuri au permite tra~ unor a:>aduzii apredabile, dar eviden\iazA oponunitatea 
âeaulrii ODC:Ob~ ID ficcue caz, ID soopul aplicării unei terapii individualizate. 

fARALEUSM INTRE FENOMENUL APOPTOZĂ-NECROZĂ 

stud.. C.O. ~ anul O med. gen. 
~~ Prol. dr. Maria Eleu Gocu) 

DilcipliDa de billo6ocie 
lJ1Iivalilala de Medicial p Farmacie Oaj-Napoca 

Apoptoza este UD proces de dez\loltare celulara, care apare tn faza de 
preimpLunare ~ implantare embrionar! şi ID toate stadiile organogeaezei, fiind 
evident ID special la iavoluţia mQUerian! şi wolffiana, ID fonnarea lumenelor 
org;melor (CII:IIlplu: avitlţile a:>rdului etc). 

Apoptoza a:>atnbuie ID cursul vieţii la atrofia \e5Utului mamar sub inlluen\3 
&timulilor eadocriai (aempha: atrofia fiziologica post lacta\ie), la reducerea 
a1UD1nalui limfocitelor T şi B dupa dispariţia stimulilor reaqiilor imunologice etc. 

Patolop: apare ID atrofia parotidei duplligatura duetului principal Stenon. 
Necroza apare la circumstanţe diferite, ca: bipoxie, modificarea 

&cmpenhlrii IDamjllJ'Itoare aa alia~ c:nremelor, expunerea la toxine, iafeqii cu 
vinlsari litice eu:. 

Autonll preziDII aspectele cardiaaJe morfologice ID care se recunoaşte 
kaoalaul de apoptoz1, III a:>mpa.ra\ie cu fenomenul oecrotic. 

Sut treane ID revistl mecanismele de producere a apoptozei şi de 
rec•w ~a cdllidor apoptotice. 
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