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Udar moézgu jest drugg najczestsza przyczyna zgondw oraz trzecig najczestsza przyczyng niepetnosprawnosci
na $wiecie. Ostry udar niedokrwienny, jeden z dwoch gléwnych podtypoéw udaru, jest spowodowany
niedokrwieniem moézgu w wyniku zablokowania tetnicy mozgowej przez skrzepling. Ostatnie lata
zaowocowaly opracowaniem wewnatrznaczyniowej techniki usuwania skrzepow zwanej trombektomia
mechaniczng. Zabieg ten jest wykonywany przy pomocy urzadzen do bezposredniej aspiracji lub urzadzen
typu stent-retriever w celu przywrdcenia drozno$ci tetnicy mozgowej. Trombektomia mechaniczna
zrewolucjonizowala terapi¢ ostrego udaru niedokrwiennego i jest obecnie standardem leczenia.

Niewiele wczesniej bylo wiadomo na temat skrzeplin, ktore powoduja ostry udar niedokrwienny, ze wzgledu
na ich niedostgpno$¢. Wprowadzenie metod trombektomii mechanicznej i ich szerokie zastosowanie
umozliwito catkowite usunigcie skrzepow i ich dalsze badanie. Ponadto, postep w technikach radiologicznych
i dostepnos$¢ innowacyjnych metod obrazowania, takich jak mikrotomografia komputerowa, pozwalaja na
doktadniejsza wizualizacj¢ skrzepow.

Ostatnie doniesienia sugerujg, ze sktad histologiczny skrzepliny moze mie¢ wplyw na leczenie udaru. W
zaleznoéci od ich gtéwnego skladnika, skrzepliny réznia si¢ wlasciwosciami fizycznymi i zachowaniem
podczas mechanicznej trombektomii. Duza liczba obecnie dostepnych urzadzen do mechanicznej
trombektomii wymusza konieczno$¢ doboru odpowiedniego urzadzenia do konkretnego typu histologicznego
skrzepu. Stad niezwykle wazne jest przeprowadzanie badan, ktore doktadnie zbadaja korelacj¢ miedzy
histologia skrzepliny a skuteczno$cig leczenia udaru. Celem naszego projektu jest polaczenie danych
histologicznych, radiologicznych i klinicznych, tak aby ocena skrzepliny na podstawie standardowego
obrazowania radiologicznego byla wystarczajaca do okreslenia jej sktadu.

Gléwnym celem naszego projektu jest zbadanie zwiazku miedzy skladem histologicznym skrzepu a
obrazem skrzepu ocenionym na podstawie badaniach radiologicznych. Po drugie, chcemy oszacowa¢é
skuteczno$¢ przewidywania skladu skrzepliny na podstawie obrazowania diagnostycznego
wykonywanego przed leczeniem wewnatrznaczyniowym. Wreszcie, zbadamy wplyw skladu skrzepliny
na skuteczno$¢ mechanicznej trombektomii.

Zbadamy skrzepliny pobrane od 100 pacjentow z ostrym udarem niedokrwiennym leczonych mechaniczna
trombektomia. Wykonamy obrazowanie izolowanych skrzepodw za pomoca tomografii komputerowej i mikro-
tomografii komputerowej (mikro-CT). Micro-CT jest wysoce zaawansowang metoda obrazowania, ktora
pozwala na tréjwymiarowe rekonstrukcje analizowanych obiektoéw. Wedlug naszej najlepszej wiedzy,
obrazowanie diagnostyczne izolowanych skrzepoéw pochodzacych od pacjentéw nie bylo nigdy wczesniej
wykonane. Ocenimy réwniez obraz skrzepu na badaniu radiologicznym pacjenta wykonanym przed podjgciem
leczenia. Aby scharakteryzowac sktad histologiczny skrzepow, zostanie przeprowadzone regularne barwienie
histologiczne i immunohistochemiczne, a nastgpnie skrzepy beda badane pod mikroskopem. Sklasyfikujemy
skrzepy wedtug ich gtdéwnego sktadnika i porownamy roéznice w ich obrazie na badaniach radiologicznym. Na
koniec przeanalizujemy dane kliniczne pacjentdw zwiazane z trombektomia mechaniczng w celu oceny
wptywu skladu skrzepliny na leczenie udaru.

Obecnie sktad histologiczny skrzepu nie jest brany pod uwage przy podejmowaniu decyzji dotyczacych
leczenia udaru. Przypuszczamy jednak, ze znajomo$¢ skladu skrzepu przed leczeniem wptlynie na wybor
najlepszej strategii terapeutycznej. Ocena skladu skrzepliny na podstawie obrazowania diagnostycznego
pacjenta wykonanego przed rozpoczeciem leczenia pomoze w doborze odpowiedniego urzadzenia do
trombektomii przeznaczonego dla okreslonego typu histologicznego skrzepu. Uwazamy, ze kompleksowa
ocena skrzeplin, zaré6wno histologicznie, jak i radiologicznie, jak zaproponowano w naszym projekcie,
poszerzy wiedz¢ na temat udaru, co moze w przysztosci przyczyni¢ si¢ do poprawy opieki nad pacjentami.

Tematyka naszego projektu ma ogromne znaczenie kliniczne, dlatego stworzone artykuty moga odnies$¢ sukces
w publikacji w prestizowych czasopismach, a opracowane streszczenia moga zosta¢ przyjete do prezentacji
na najwazniejszych konferencjach mi¢dzynarodowych.



