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POPULARNONAUKOWE STRESZCZENIE PROJEKTU

Przelyk Barretta (z j. ang. Barrett’s esophagus, BE) jest schorzeniem btony $luzowej przetyku
powstalym na skutek cofania si¢ kwasnej tresci zoladkowej oraz zasadowej tre$ci dwunastniczej z
powodu ostabionej sprawnos$ci dolnego zwieracza przetyku (refluks, skr. z j. ang. GERD). Objawy tej
choroby refluksowej przetyku odczuwa 20% populacji krajow rozwinietych. BE to jednostka
chorobowa, w ktorej w dolnym odcinku przetyku pojawiaja si¢ metaplazja zotadkowo-jelitowa.
Prawidlowy nabtonek wielowarstwowy ptaski zostaje zastapiony charakterystycznym dla Zotadka
nabtonkiem wielowarstwowym walcowatym. BE w znacznym stopniu zwigksza ryzyko raka przelyku,
dlatego jest klasyfikowany jako zmiana przedrakowa.

Dotychczasowe badania wykazaly, ze endogenny gazomediator jakim jest tlenek wegla
(CO) odgrywa kluczowa role w fizjologii blony $luzowej zotadka oraz dolnego odcinka przewodu
pokarmowego. Wykazano, ze molekula ta dziatajac przeciwzapalnie i1 antyoksydacyjnie jest
czynnikiem gastroprotekcyjnym wzgledem uszkodzen btony $luzowej zotadka oraz jelit
indukowanych aplikacja niesteroidowych lekow przeciwzapalnych, takich jak np. aspiryna, aplikacja
etanolu lub lekow stosowanych w leczeniu osteoporozy- bisfosfoniandw. Wykazano réwniez, ze
molekuta ta dziala przeciwzapalnie w przebiegu schorzen jelit. Wyniki te byty podstawa do powstania
nowych prolekéw, uwalniajacych CO w matych ilosciach.

W literaturze specjalistycznej brak jest jednak doniesien dotyczacych roli endogennego CO
oraz uwalnianego z jego farmakologicznych donorow w protekcji btony $luzowej przetyku przed
chroniczng ekspozycja na tre§¢ zotadkowo-jelitowa charakterystyczng dla choroby refluksowe;j
prowadzacej do BE. Nie zdefiniowano takze mechanizmoéw potencjalnie zaangazowanych w
aktywno$¢ wspomnianego gazomediatora w tej czgsci przewodu pokarmowego. Nie wiadomo réwniez
czy CO, endogenny lub uwalniany z jego farmakologicznych donoréw jest czynnikiem ochronnym,
ktory moze opdzniaé rozwoj tej jednostki chorobowe;.

Dlatego tez, celem projektu jest okreslenie funkcji CO w blonie §luzowej przetyku oraz
zdefiniowanie mechanizmow fizjologicznych z tym zwigzanych. Bardzo istotne bedzie okreslenie
czy CO produkowany endogennie lub uwalniany z jego egzogennych donoréw jest istotnym
czynnikiem ochronnym w patofizjologii i progresji zmian zachodzacych w blonie §luzowej przetyku w
kierunku BE. Badania beda przeprowadzone z wykorzystaniem najnowszych technik laboratoryjnych
in vitro oraz specjalistycznych technik in vivo, a takze z uwzglednieniem materialu od pacjentow ze
zdiagnozowanym BE w celu uzyskania wynikow, ktére beda mialy jak najlepsze przelozenie na
kliniczny obraz tej choroby obserwowany u ludzi.



