Formowanie mikroczastek pochodzenia plytkowego a wysoka resztkowa reaktywno$¢
plytek krwi i zaawansowanie miazdzycy tetnic szyjnych u chorych po niedokrwiennym

udarze mo6zgu leczonych kwasem acetylosalicylowym

STRESZCZENIE

Wprowadzenie: Mikroczastki pochodzenia ptytkowego (ang. platelet-derived microvesicles,
pMVs), wykazujace wiasciwosci prozapalne i prozakrzepowe, uczestnicza w rozwoju zmian
miazdzycowych, a ich  zwigkszone stezenie  obserwowano w  chorobach
sercowo-naczyniowych, w tym w udarze niedokrwiennym mdzgu. Wpltyw kwasu
acetylosalicylowego (ang. acetylsalicylic acid, ASA), stosowanego m.in. w profilaktyce
wtornej udaru niedokrwiennego mézgu, na uwalnianie pMVs jest ograniczony,

mimo udowodnionego hamujacego wplywu na agregacje ptytek krwi.

Cele: Celem badania byla ocena zwiazku uwalniania pMVs, ich potencjatu prozapalnego
oraz prozakrzepowego z zaawansowaniem miazdzycy tetnic szyjnych, wysoka resztkows
reaktywnosci ptytek krwi w trakcie leczenia (ang. high-on treatment platelet reactivity, HTPR)
oraz wystgpowaniem nawrotowych incydentéw naczyniowych u chorych po przebytym

udarze niedokrwiennym moézgu leczonych za pomocg ASA.

Materiaty i metody: Do badania wigczono chorych po przebytym udarze niedokrwiennym
mozgu (n=93), osoby obcigzone czynnikami ryzyka chordb sercowo-naczyniowych (n=100)
oraz zdrowych ochotnikéw (n=50). Ocen¢ ilodciowa i jakosciowa pMVs przeprowadzono
z wykorzystaniem cytometrii przeptywowej wysokiej rozdzielczosci. Oceny skutecznodci
terapii ASA dokonano poprzez pomiar stgzenia tromboksanu B2 w surowicy oraz agregacii
plytek pod wptywem kwasu arachidonowego z wykorzystaniem agregometru impedancyjnego
Multiplate.

Wyniki: U chorych po udarze niedokrwiennym moézgu z miazdzyca tetnic szyjnych
stwierdzono wyzsze stezenia pMVs oraz pMVs wykazujacych ekspresje markerow
prozapalnych (CD62P) i prozakrzepowych (PAC-1). Przyjmowanie ASA, jak réwniez zmiana
jego dobowej dawki, nie spowodowaty zmian w stezeniach badanych pMVs u chorych
po udarze mdzgu oraz w grupie kontrolnej. Ponadto nie wykazano zalezno$ci miedzy HTPR

a stezeniami badanych mikroczastek pochodzenia ptytkowego. W grupie chorych



po udarze niedokrwiennym mozgu, ktérzy doznali ponownego zdarzenia naczyniowego
wykazano wyzsze st¢zenia pMVs z ekspresja powierzchniowa CD62P, PAC-1 i CD3 1.

Whnioski: Wyniki niniejszego projektu potwierdzaja zwigzek pMVs oraz ich fenotypow
z zaawansowaniem miazdzycy tetnic szyjnych u chorych po udarze niedokrwiennym mézgu.
Potwierdzone zostato takze ograniczone dziatanie ASA nie tylko na uwalnianie ale réwniez
prozakrzepowe i prozapalne funkcje pMVs. Nie wykazano zwiazku migdzy pMVs a agregacija
plytek krwi, wydaje si¢ natomiast, ze niektore fenotypy pMVs moga byé czynnikiem
predykcyjnym w wyzwalaniu ponownych zdarzen naczyniowych u chorych po przebytym

udarze niedokrwiennym mézgu stosujacych ASA w profilaktyce wtorne;.
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