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temat pracy: ,, Wartosci predykcyjne wybranych sfingolipidow osocza u pacjentek z porodem
przedwczesnym”

Streszczenie

Biorgc pod uwage, iz pordd przedwczesny jest glowng przyczyna S$miertelnosci
i chorobowos$ci noworodkow, wysitki naukowcow i lekarzy powinny skupia¢ si¢ na gruntownym
poznaniu patogenezy tego schorzenia oraz mozliwych do implementacji dziatan prewencyjnych. W
pracy dokonano analizy mechanizméw patogenetycznych prowadzacych do przedwczesnego
zakonczenia cigzy, ze szczegdlnym uwzglgdnieniem substancji o budowie sfingolipidowej. Jest to
szeroka grupa zwiazkéw chemicznych zaangazowanych w szlaki sygnalowe zwigzane ze stanem
zapalnym, apoptoza i odpowiedzig immunologiczng.

Celem badania byta ocena osoczowych stgzen sfingolipidéw u pacjentek prezentujacych
objawy porodu przedwczesnego. Wyniki pordwnano z grupa pacjentek z falszywym porodem
przedwczesnym. Oznaczono osoczowe stezenia nastgpujacych sfingolipidow: sfingozyny,
sfinganiny,sfingozyno-1-fosforanu, C14 Ceramidu, C16 Ceramidu, C18:1 Ceramidu, C18 Ceramidu,
C22 Ceramidu, C24:1 Ceramidu oraz C24 Ceramidu.

Wiyniki skorelowano ze stezeniami uznanych wyktadnikéw stanu zapalnego w postaci TNF-a
oraz PGE-2.

Zawartos¢ osoczowg pochodnych sfingolipidowych oznaczono w pojedynczej probce przy
uzyciu ultrasprawnej chromatografii cieczowej (Agilent 1290) i1 tandemowego spektrometru
masowego typu potrojny kwadrupol (Agilent 6460) z jonizacja metoda elektrorozpylania (UPLC-
ESI-MS/MS), natomiast ocena stezen TNF-a oraz PGE-2 zostala wykonana za pomoca
standardowych zestawow ELISA.

Po uwzglednieniu kryteriow wiaczajacych 1 wytaczajacych do badania zakwalifikowano 61
pacjentek z porodem przedwczesnym i 40 z porodem przedwczesnym fatszywym.

Zaobserwowano istotny statystycznie wzrost osoczowego stgzenia Ceramidu 16
u pacjentek z przedwczesnym zakonczeniem cigzy w poréwnaniu do grupy z porodem
przedwczesnym falszywym (warto$¢ p<0.0048). Ceramid ten byt najlepszym predyktorem w grupie
pacjentek z umiarkowanym porodem przedwczesnym (po 32 tygodniu cigzy). SPA (sfinganina)
okazata si¢ by¢ najlepszym czynnikiem predykcyjnym w grupie pacjentek z bardzo przedwczesnym
porodem (miedzy 28 a 32 tygodniem cigzy). Wykazano réwniez znamiennie istotny wzrost st¢zenia
PGE-2 w grupie porodu przedwczesnego (wartos¢ p = 0.02). Potwierdza to aktualnie obowigzujgce



poglady dotyczace patofizjologii przedwczesnego zakonczenia cigzy i udzialu w nim pochodnych
kwasu arachidonowego. Stwierdzono ponadto dodatnig korelacje pomigedzy TNF-o w podgrupie
porodu bardzo przedwczesnego (28 do 32 tygodni) z Ceramidem C18:1.

Wyniki, ktére uzyskatem, sugeruja zaangazowanie sfingolipidow w szlaki metaboliczne
prowadzace do przedwczesnego zakonczenia cigzy. Istnieje uzasadnione przypuszczenie, ze
ingerencja nakierowana na enzymy i substancje lipidowe moze by¢ potencjalnym $rodkiem
terapeutycznym. Niniejsze obserwacje implikuja konieczno$¢ kontynuacji badan w tym kierunku,

rozszerzenia panelu badanych substancji lipidowych i oceny na wigkszych grupach pacjentek.



