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Introducere

In ultimii ani, o atentie mare se acorda rolului oxidului nitric (NO)
in patogeneza diverselor patologii, inclusiv ale tractului gastrointesti-
nal. NO joaci un rol important in procesele fiziologice si patologice
la nivelul tractului digestiv [1]. In organismul uman NO rezulti
din reactia de transformare a L-argininei in L-citrulind, proces
catalizat de NOS. Produsele finale ale NO in organism, formate
prin reactia de oxidare, sunt nitritii (NO,) si nitratii (NO,) [2, 4].
Oxidul nitric este un mediator de protectie a mucoasei gastrice,
regleazd motilitatea canalului digestiv, microcirculatiei regionale,
poseda actiune citoprotectoare [2]. Cantitatea excesivd de oxid
nitric se poate conjuga cu oxigenul, formand peroxinitrit, astfel
provocand procese inflamatorii in stomac, pancreas, intestin [3].
Rolul oxidului nitric in afectiunile acidodependente este bazat pe
determinarea metabolitilor lui in serul sanguin, iar interesul clinic
este directionat spre studierea concentratiei metabolitilor oxidului
nitric in sucul gastric. Avand in vedere ca acest compartiment este
insuficient elucidat, noi ne-am pus ca scop de a determina nivelul
metabolitilor oxidului nitric in sucul gastric la pacientii cu boala
de reflux gastroesofagian, in dependentd de gradul de severitate
al maladiei.

Material si metode

In studiu au fost inclusi 20 de pacienti cu BRGE, dintre ei
11 cu BRGE non-eroziva si 9 pacienti cu BRGE, forma eroziva.
Vérsta medie a constituit 38,8 ani. Diagnosticul a fost confirmat
in baza datelor clinico-anamnezice si a explorarilor instrumentale
(FEGDS). Modificarile concentratiei metabolitilor NO au fost eva-
luate prin cercetarea in sucul gastric. Grupul de control a constat
din 12 subiecti sdnatosi, care nu prezentau acuze la moment si au
fost supusi examenului endoscopic cu prelevarea sucului gastric.
Nivelul de metaboliti NO in sucul gastric a fost determinat prin
metoda colorimetrica.

Rezultate si discutii

Analizand concentratia metabolitilor oxidului nitric in sucul
gastric constatdm ca la persoanele sdnitoase ea constituie 27,9
pmoli/l. Pacientii care suferd de BRGE au un continut de meta-
boliti ai oxidului nitric mai inalt. Astfel, in grupul de pacienti cu
BRGE non-eroziva acest indice constituie 46,15 + 1,31 pmoli/l,
iar la pacientii cu BRGE, forma erozivi alcdtuieste 52,27 + 3,66
umoli/l (tab.1).

Tabelul 1
Indice Grupulde | BRGE, forma | BRGE, forma

control non eroziva eroziva

n=12 n=11 n=9
Concentratia nitriti-
lor in sucul gastric, 27,9 46,15 + 1,31 52,27 + 3,66
pumoli/l

Concluzii

1) La pacientii cu BRGE, in timpul perioadei de exacerbare
exista un nivel ridicat de oxid nitric in sucul gastric, mai mare
decat la indivizii sdnétosi.

2) In forma mai severi a BRGE concentratia metabolitilor
oxidului nitric este veridic mai sporitd, ceea ce sugereaza faptul ca
nivelul concentratiei metabolitilor oxidului nitric in sucul gastric
este direct dependent de gradul de severitate al procesului.
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