Uvod: Délozni myom (leiomyom) je nejéastgji se vyskytujicim nezhoubnym nadorem
hysterektomie. Jeho etiologie vSak stale zlistava neznama. V poslednich letech jsou
podrobnéji zkoumany genetické faktory podilejici se na vzniku déloznich myomu.
Cilem nasi prace bylo najit mozné genetické faktory pouzitelné jako prognosticky
marker k evaluaci zvyseného rizika vzniku tohoto onemocnéni.

Metodika: Do studie jsme zaradili 102 pacientek s déloznimi myomy, jako kontrolni
skupina slouzil soubor 145 zdravych zen. VSem témto Zenam bylo provedeno
ultrazvukové vySetfeni malé panve a odebran vzorek nesrazlivé krve. Ve skupiné
pacientek s déloznim myomem nasledovala vzdy po zvolené operacni intervenci
histologicka verifikace nalezu. Princip detekce polymorfismu cytokinovych gen( byl
zalozen na jednoduché PCR reakci s vyuzitim sekvenéné specifickych primera.
Vysledky: Porovnali jsme Siroké spektrum SNP (z angl. single nucleotide
polymorphisms) TH2/Th2 cytokinovych genu celého souboru pacientek s kontrolnim
souborem. Frekvence vétsiny testovanych SNP nedosahla u pacientek statisticky
vyznamného rozdilu. Nasli jsme vSak zajimavy rozdil v distribuci genotypl promotoru
genu pro IL-4. Genotyp CC v pozici - 590 a -33 byl zastoupen u pacientek s mensi
frekvenci nez u kontrol (p=0,03). Dale jsme porovnavali pacientky s kontrolami po
rozdéleni souboru pacientek do dvou skupin dle jejich véku <35 a >35. Pozorovali
jsme stejny trend v nizsi frekvenci genotypu CC v pozicich -590 a -33 u pacientek
starSich 35 let (p=0,09), nikoliv vS8ak u mladSich pacientek. Kromé IL-4 jsme
zaznamenali rozdil v distribuci genotypt i u v ramci promotoru genu TNFa (SNP -308
A/G).

Frekvence genotypu AA byla vysSi u pacientek pod 35 let (p=0,02). Tento rozdil
nebyl u starSich pacientek potvrzen (>35).

Souhrn: NasSe prace jako prvni analyzuje pomoci molekularné-genetickych metodik
(PCRSSP) takto rozsahlé spektrum cytokinl a jejich polymorfismu. Vysledky nasi
prace naznacuji moznou souvislost mezi pfitomnosti nékterych genovych
polymorfismu cytokinl (IL-4, TNF- a) a zvySenym rizikem vzniku délozni myomatézy.
Pochopitelné budou za potrebi dalSi vyzkumné projekty k objasnéni mechanismu

pusobeni vyse uvedenych souvislosti.



