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Miazdzyca jest chorobg cywilizacyjng, ktorej patofizjologia oparta jest na przewlektej odpowiedzi
zapalnej w $cianach naczyn, spowodowanej wzrostem substancji prozapalnych. Stanowi ona duze
wyzwanie dla dziedzin diagnostyki 1 farmakologii. Wystgpuje ona u ponad 60% populacji osob
powyzej 70. roku zycia. Isnieje wiele substancji odpowiadajacych za proces powstawania tego
schorzenia w tym grupa pochodnych kwasu arachidonowego — leukotrieny (LT), w szczegdlnosci
leukotrien E4 (LTE4). Dzialanie tej substancji zostato opisane jako podloze patologii nie tylko
wielu schorzen zwiazanych z uktadem sercowo-naczyniowym, ale réwniez w przypadku rozwoju
astmy oskrzelowej czy chorob alergicznych. Wiasnie w przypadku tych schorzen, substancja
blokujaca dziatanie tych zwigzkow, montelukast, znalazta zastosowanie w terapii.

Celem naukowym projektu jest zbadanie wplywu antagonistow receptorow leukotrienow
cysteinylowych na proces wtérnego zarastania tetnic konczyn dolnych u pacjentéw
poddanych leczeniu wewnatrznaczyniowemu z powodu z miazdzycy zarostowej konczyn
dolnych.

W ostatnich latach w naszym Os$rodku zostato przeprowadzone badanie, dotyczace zachowania si¢
czynnikdw prozapalnych takich jak leukotrieny i tromboksany u pacjentdéw cierpigcych na
miazdzyce zarostowg tetnic konczyn dolnych, leczonych metodami wewnatrznaczyniowymi. Po raz
pierwszy na $wiecie wykazaliSmy, Zze wzrost poziomu st¢zenia specyficznego LT jakim jest LTE4 u
pacjentdw podczas kontrolnych wizyt pozabiegowych koreluje z czegsto$cig wystepowania restenoz
I reokluzji, co przektada si¢ na konieczno$¢ wykonywania kolejnych zabiegdw u tych pacjentow
oraz pogorszenie si¢ ich jakosci zycia. Pozostaje nam zadanie sobie pytania: Czy zablokowanie
dziatania leukotrienow cysteinylowych jako czynnikéw prozapalych i proliferacyjnych poprzez
zastosowanie antagonistow receptoréw (CysLT1) pozwoli nam na zmniejszenie czgstosci restenoz
oraz reokluzji po zabiegach wewnatrznaczyniowych?

W ramach projektu, sposrod kolejnych pacjentow z PAOD spetniajacych kryteria wiaczenia,
przyjetych do Kliniki Angiologii UJ CM w Krakowie celem leczenia wewnatrznaczyniowego
zostang zrekrutowani uczestnicy badania, ktorzy zostang zrandomizowani do do dwoch grup: Grupy
Kontrolnej, ktora bedzie otrzymywata przez 12 miesiecy po zabiegu PTA antagoniste receptorow
antyleukotrienowych, montelukast, w dawce 10mg/dobg, oraz do Grupy Badawczej, ktora bedzie
otrzymywata w analogicznym czasie placebo. U wszystkich pacjentoéw w trakcie rocznej obserwacji
po PTA bedzie monitorowany stan kliniczny, parametry ultrasonograficzne, hemodynamiczne
przeptywu tetniczego, funkcje srédblonka oraz poziom LTE4. Porownanie wynikéw w obu grupach
pacjentow odpowie na pytanie czy zablokowania dziatania LTE4 moze w przysztosci sta¢ sie
przetomem w terapii miazdzycy.

Mimo wieloletnich badan, wielu lekow modyfikujacych przebieg choroby, problem miazdzycy
nadal jest aktualny w naszych czasach. Dzigki naszemu nowatorskiemu badaniu poszerzymy
obecnie istniejagcg wiedzg na temat leczenia 1 zapobiegania miazdzycy, co W przysztosci przetozy
si¢ na lepsze metody pomocy pacjentom cierpigcym w szczegolnosci na miazdzyce zarostowg tetnic
konczyn dolnych. Wyniki naszego badania zostang opublikowane w czasopismach naukowych oraz
beda prezentowane na konferencjach w Polsce 1 za granica, co pozwoli na ich rozpowszechnienie.



