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Popularnonaukowe streszczenie projektu

Cukrzyca (DM, fac. diabetes mellitus), bedaca przewlektym schorzeniem metabolicznym, uznawana
jest za chorobg XXI na §wiecie. Brak wydzielania lub brak dzialania insuliny u pacjentow zmagajacych si¢ z
cukrzyca powoduje zbyt wysoki poziom glukozy we krwi, co z kolei prowadzi do szeregu powiktan, z
ktorych najwigksze zagrozenie dla zycia stanowi kardiomiopatia cukrzycowa (DiabCM, ang. diabetic
cardiomyopathy). Powyzszy termin obejmuje zmiany patologiczne oraz czynnosciowe, jakie zachodza sercu
podczas cukrzycy, spowodowane przewlekta hiperglikemia. Zmiany te prowadza do ostabienia funkcji serca
1 jego niewydolnosci, i polegaja na zaburzeniach w mikrokrazeniu, przeroscie serca, odkladaniu lipidow w
cytoplazmie kardiomiocytow, widknieniu serca. Zmiany w mikrokrazeniu odgrywaja znaczaca role w
rozwoju kardiomiopatii. Literatura naukowa oferuje bardzo obszerna wiedz¢ na temat budowy i funkcji
naczyn krwionosnych podczas rozwoju chordob metabolicznych, w tym cukrzycy i kardiomiopatii
cukrzycowej. Innym typem naczyn serca, odpowiedzialnym za odprowadzanie do ukladu krwionos$nego
nadmiaru ptynéw, elektrolitow i bialek z tkanek, oraz za transport komoérek odpornosciowych jest uktad
naczyn chtonnych. Przez wiele lat system chlonny serca byt traktowany jako nieistotny w prawidlowej
funkcji serca, i dlatego byt pomijany jako przedmiot badan naukowych. Jednak rola naczyn chtonnych jest
réwnie istotna i niec moze zosta¢ pominigta w badaniach nad kardiomiopatia. Prawidtowa morfologia oraz
integralno$¢ naczyn chlonnych, zapewniajace staly przeptyw chlonki jest istotnym elementem
zapewniajacym wlasciwe dziatanie serca. Zaktadamy, Zze podczas rozwoju kardiomiopatii cukrzycowej
naczynia chtonne beda ulegaty niekorzystnym przemianom, skutkujacym ostabieniem funkcji serca. Dlatego
tez celem niniejszego projektu jest charakteryzowanie naczyn chtonnych serca w cukrzycy, przedstawienie
ich morfologii, fenotypu $rodbtonka naczyn chtonnych, macierzy pozakomoérkowej sasiadujacej ze $ciang
naczyn i charakteru potaczen migdzykomoérkowych. Badania bgda prowadzone na zwierzegcym modelu
cukrzycy typu 2 — myszach transgenicznych db/db, ktore nasladuja objawy cukrzycy u ludzi i dla
porownania na kontrolnych myszach zdrowych. Na catych sercach i skrawkach serc wybarwione zostang
markery charakterystyczne dla naczyn chtonnych, a takze macierzy pozakomorkowej, zarowno te, ktore
powinny wystepowa¢ w warunkach prawidlowych, jak i te, ktorych obecno$ci mozna si¢ spodziewac, ze
wzgledu na stan patologiczny. Mikroskop konfokalny umozliwi analiz¢ wielobarwnych obrazéw ukladu
naczyn chtonnych. Ponadto komorki $rodblonka naczyn chlonnych beda wyizolowane z serc myszy, a
nastgpnie scharakteryzowane przy pomocy cytometru przeplywowego, ktéry jednoczesnie umozliwi ich
analize ilosciowa. Wysortowane komorki zostana przebadane metoda molekularna (qQPCR), dzigki ktorej
dowiemy sie jakie geny ulegaja zwickszonej ekspresji w komoérkach, co dostarczy informacji na temat ich
potencjatu (tzn. czy sa w stanie wykonywaé¢ swoja funkcje, czy moga zwigksza¢ liczbg, jaka jest ich
witalno$¢, i €zy maja potencjat do tworzenia nowych naczyn chtonnych). Wiedza na temat zmian, jakie
zachodza w budowie oraz naczyniach chtonnych podczas rozwoju kardiomiopatii bedzie stanowi¢ podstawe
do stosowania innowacyjnych terapii umozliwiajacych naprawianie niekorzystnych zmian w ukladzie
chtonnym serca, a takze moze okaza¢ si¢ przydatna do skutecznego zapobiegania niekorzystnych
komplikacji w systemie naczyn chtonnych w kardiomiopatii cukrzycowej.



