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Ievads. Musu zinatniska grupa konstatejusi atSkirigu proliferacijas aktivitati dazadas epitélij-
kermenisu patologijas, tade] butu mérktiecigi analizét Stinu vairo$anas traucéjumu molekularo bazi,
t. sk. Stnas cikla regulatorproteinus ar potenciali dualu darbibu. Pétijumi dzivnieku modelos liecina
par ciklina D1 bitisku lomu paratireoida patologija (Imanishi et al., 2001). p21 darbiba savukart var bt
duala (Cazzalini et al., 2010). Precizakai izpratnei nepiecieSami petijumi lielaka grupa, kas musdienas
Klust iesp&jami, uzlabojoties paratireoido patologiju diagnostikai.

Darba merkis, materials un metodes. Petijuma merkis bija novertet Sunas cikla regulatorpro-
teinu ekspresiju un tas heterogenitati epitelijkermenisu patologija. Retrospektivi izvertejot 179 epitéelij-
kermeniSu audus (102 adenomas, 27 hiperplazijas gadijumus, 45 normalus dziedzerus, 5 karcinomas),
ar imunhistokimiskas vizualizacijas un datormorfometrijas algoritmu tika noteikta p21 un ciklina
D1 ekspresija, mérot pozitivo parenhimalo Stunu vid€jo frakciju (%), bet heterogenitates raksturo-
jumam - zemako un augstako ekspresijas limeni (%) katra petamaja gadijuma. Datu analizei izmantota
aprakstoSa statistika, ka ar1 Kruskal-Wallis tests.

Rezultati. Petamajas grupas konstatetas statistiski nozimigas atSkiribas gan p21, gan ciklina
D1 ekspresijas noteiktas frakcijas. p21 ekspresiju, vertejot pozitivo Stnu videjo frakciju, konstatéja
12,8% [95% ticamibas intervals 11,4-14,2] adenomas Sunu; 15,7% [13,4-18,0] Stnu hiperplastiskos epite-
lijkermeniSos un 7,6% [0,0-18,8] karcinomas Stnu, pretstata 3,1% [2,3-3,9] Sinu normalos epitéelijker-
meniSu audos. Heterogenitati raksturo Sadi zemakas / augstakas ekspresijas dati: 2,4 / 23,7% adenoma,
2,5/ 29,8% hiperplastiskos epitelijkermeniSos, 1,5/ 15,6% karcinoma un 2,3 / 3,8% normalos dziedzeros.
Statistiski ticamas atSkiribas konstatétas vidéejas (p < 0,001) un augstakas (p < 0,001), bet ne zemakas
(p = 0,432) ekspresijas limenos. Ciklina D1 ekspresiju konstateja 12,0% [10,5-13,6] adenomas $unu,
24.,8% [14,6-35,0] Sunu hiperplastiskos dziedzeros, 31,5% [0,0-80,1] véZa Stinu un 10,1% [6,8-13,4] Sinu
normalos dziedzeros. Heterogenitati raksturo Sadi zemakas / augstakas ekspresijas dati: 3,4 / 22,8%
adenoma, 12,2 / 42,5% hiperplazijas gadijuma, 21,8 / 41,8% karcinoma, 8,8 / 11,9% normalos dzie-
dzeros. Statistiski ticamas atSkiribas konstatétas zemakas (p = 0,006) un augstakas (p = 0,002), bet ne
videjas (p = 0,095) ekspresijas limenos.
Secinajumi.
1. Ciklina D1 un p21 ekspresijas limenis statistiski ticami atSkiras epitelijkermeniSu prolifera-
tivo patologiju, t. sk. hiperplastisku un neoplastisku izmainu, vidu.
2. Petito proteinu ekspresija saistita ar ieverojamu heterogenitati, kas izpauZas ari labdabigos
audzejos un hiperplastiskos audos.
3. Biologiskos peétijumos un diagnostisko Kkriteriju izstrades procesa nepiecieSams pieverst
uzmanibu heterogenitatei ka bieZam un visparejam patologisko procesu raksturlielumam.
Heterogenitate ietekme diagnostisko kritériju informativitati.
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