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Znaczenie nowych biomarkeréw ryzyka zaburzen gospodarki weglowodanowej i chor6b
sercowo-naczyniowych w wybranych endokrynopatiach

Choroby endokrynologiczne, w tym zaburzenia czynnosci tarczycy, zespdt Cushinga
oraz akromegalia, przyczyniaja si¢ do rozwoju choréb sercowo-naczyniowych i cukrzycy.
Powik}ania metaboliczne wtérne do choréb endokrynologicznych sg potencjalnie odwracalne.
Ich wykrycie na wezesnym etapie pozwala wdrozyé odpowiednie dziatania profilaktyczne
ileczenie. W tym celu powszechnie wykorzystywane sg biomarkery. W ostatnim czasie,
zidentyfikowano nowe czgsteczki zaangazowane w patogeneze cukrzycy i choréb sercowo-
naczyniowych, ktére mogg stuzy¢ jako czynniki predykcyjne tych powiktan. Do analiz
W niniejszej rozprawie wybrano: fetuing A, biatko wiazace kwasy tluszczowe 4 (FABP4)
i biatkko wigzace retinol 4 (RBP4).

Celem niniejszej rozprawy jest podsumowanie dotychczasowych doniesiefi naukowych,
dotyczacych zaleznoéci pomiedzy cytokinami: fetuing A, FABP4 i RBP4 oraz chorobami
tarczycy, zespotem Cushinga i akromegalig, a takze ocena stezen tych cytokin w zespole
Cushinga i akromegalii w aspekcie aktywnosci choroby, gospodarki weglowodanowej, profilu
lipidowego i ryzyka sercowo-naczyniowego.

Pierwsza praca stanowi przeglad niesystematyczny podsumowujacy zaleznosci
pomigdzy hormonami osi podwzgorze-przysadka-tarczyca oraz fetuing A, FABP4 i RBP4
oraz doniesienia dotyczgce zmian ich stezei w chorobach tarczycy. Dwie pozostale prace
stanowig badania przekrojowe oceniajgce stezenia fetuiny A, FABP4 i RBP4 w zespole
Cushinga oraz fetuiny A i RBP4 w akromegalii. Do badan wlgczono osoby z aktywng
chorobg oraz osoby zdrowe. Dodatkowo w badaniu poswigconym akromegalii uwzgledniono
osoby z choroba kontrolowang. Oznaczono parametry metaboliczne gospodarki
weglowodanowej, profil lipidowy oraz parametry stuzace ocenie aktywno$ci choroby,
oceniono ryzyko sercowo-naczyniowe oraz HOMA-IR, oznaczono stezenia cytokin i
dokonano analizy statystycznej. Stwierdzono, ze stezenia cytokin ulegajg zmianie w
przebiegu zespotu Cushinga i w akromegalii oraz sg zwigzane aktywnoscig tych choréb oraz
parametrami metabolicznymi i ryzykiem sercowo-naczyniowym.

Fetuina A moze shizy¢ jako negatywny predyktor ryzyka Sercowo-naczyniowego
w zespole Cushinga i akromegalii. Fetuina A i RBP4 moga odzwierciedlaé¢ stan
insulinooporno$ci w akromegalii. Analizowane cytokiny moga stanowié przydatne
uzupetnienie modeli prognostycznych shuzacych ocenie ryzyka cukrzycy i powiktan sercowo-

naczyniowych w przebiegu choréb endokrynologicznych.
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