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Ocena ekspresji krazacych miRNA u pacjentéow z wybranymi pierwotnymi bolami glowy

O migrenie styszal niemalze kazdy, a okoto 15% populacji jej doswiadcza. Migrena jest czyms
wiecej niz tylko silnym bolem glowy. Czgsto towarzysza jej nadwrazliwo$¢ na $wiatto 1 dzwiek, nudnosci
i wymioty, a objawy moga trwa¢ nawet siedemdziesigt dwie godziny. Cho¢ jest chorobg czgsta i znana,
aleczenie jest dostepne, wielu dotknietym nig osobom nadal utrudnia wykonywanie obowigzkow
zawodowych, cieszenie si¢ zainteresowaniami czy uczestnictwo w wydarzeniach towarzyskich. Wedtug
raportu WHO Global Burden of Disease Study migrena nalezy do schorzen z najwigksza liczba lat
przezytych w niepelnosprawnosci (ang. Years Lived with Disability).

W poréwnaniu z nia, klasterowy bol glowy jest zdecydowanie rzadszy. Prawdopodobnie dlatego,
cho¢ jego objawy sa charakterystyczne, czesto przez wiele lat pozostaje nierozpoznany. Chorzy odwiedzaja
réznych specjalistow, takich jak laryngolodzy, stomatolodzy czy okulisci, a cze$¢ z nich zwraca si¢ w strong
medycyny alternatywnej, zanim, nierzadko po wielu latach, postawiona zostanie wtasciwa diagnoza. Zdarza
si¢, ze niepotrzebnie przechodza operacje zatok, przegrody nosowej, czy ekstrakcje zebow. Najczesciej
jednak u 0sob cierpigcych na bol klasterowy btednie diagnozowana jest migrena.

Obecnie pierwotne boéle glowy, czyli te, ktorych przyczyng nie jest zadna inna choroba,
rozpoznawane sg na podstawie objawow klinicznych, najczegsciej opisywanych przez chorego podczas
wywiadu, duzo rzadziej obserwowanych przez lekarza. Mimo, iz kryteria diagnostyczne poszczegdlnych
zespolow bolowych zostaty precyzyjnie okreslone, taki sposdb stawiania diagnozy pozostawia miejsce
na bledy komunikacyjne. Dotyczy to zwlaszcza sytuacji utrudnionej interakcji z pacjentem spowodowanej
na przyktad bariera jezykowa lub demencja, lub przeprowadzania badania przez klinicyste z niewielkim
doswiadczeniem. Biorgc to pod uwagg, obiektywny, mierzalny biomarker mogtby utatwi¢ wiasciwe
rozpoznanie i rozréznianie zespotéw bolowych miedzy sobg.

Jednym z zaproponowanych, potencjalnych markeréw migreny sa krazace mikroRNA (miRNA),
czyli krotkie czasteczki kwasu rybonukleinowego, biorace udziat w regulacji ekspresji genéw. Do niedawna
sadzono, ze znajduja si¢ wylacznie w komorkach, zostaly jednak wykryte rowniez we krwi, plynie
mozgowo-rdzeniowym, moczu, mleku czy nasieniu. Cho¢ ich biologiczna rola nie zostala jeszcze doktadnie
poznana, dzigki temu, ze do ich pozyskania potrzeba mato inwazyjnych procedur, a same czasteczki cechuja
si¢ duzg trwatoécia, krazace miRNA zyskuja rosnace zainteresowanie jako biomarkery stanow
patologicznych. Badania wykazaly, Ze profil krazacych miRNA rozni si¢ od zdrowej populacji miedzy
innymi u chorych z r6znymi rodzajami nowotwor6éw, chorobami neurodegeneracyjnymi, takimi jak choroba
Alzheimera czy Parkinsona, czy zespotami bolowymi jak kompleksowy zespot bolu regionalnego.

Dotychczasowe badania nad ich rola w migrenie wykazaly, ze rowniez u tych pacjentow poziom
poszczegdlnych krazacych miRNA rozni si¢ od wykrywanego u zdrowej grupy kontrolnej. Niewielkie liczby
przebadanych oséb, a takze réznice w rodzaju badanego materiatu i sprawdzanych miRNA nie pozwalajg
jednak na jednoznaczne wylonienie tych czasteczek, ktore moglyby petni¢ role biomarkeréw tej choroby.
Nie badano takze r6znic pomiedzy wynikami os6b z migreng epizodyczng i przewlekta, a wyniki badan nad
innymi potencjalnymi markerami daja podstawy by sadzi¢, ze takie moga wystgpowac. Do tej pory
nie przeprowadzono tez podobnych badan u pacjentéw z innymi zespotami bolowymi glowy, takimi jak bol
klasterowy — nie wiadomo wigc, czy rdznice w poziomie poszczegdlnych miRNA moglyby by¢ przydatnym
narzedziem w rozréznianiu tych schorzen.

W naszym projekcie planujemy poréwnanie profilu krazacych miRNA oséb cierpigcych na migreng
epizodyczng i przewlekta lub klasterowy bdl gtowy z profilem oséb zdrowych, dobranych pod wzgledem
wieku i plci. Dzigki wlaczeniu do badania pacjentdw zarowno z migreng, jak i klasterowym bolem glowy,
sprawdzimy, czy profil ten jest charakterystyczny dla konkretnego rodzaju bolu glowy a jego ocena
potencjalnie pozwoli na rozréznienie tych schorzen. Bedziemy mie¢ réwniez szansg¢ na porownanie wynikow
0s0b z epizodyczng i przewlekla postacig choroby, co moze dostarczy¢ nowych informacji o procesie
chronifikacji bolu. Wyniki projektu stanowi¢ beda podstawg do dalszych badan nad mozliwym
wykorzystaniem krazacych miRNA nie tylko jako markeréw diagnostycznych, ale rowniez terapeutycznych.



