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Vai gastrina-17 pazeminatu limeni var izmantot ka gastroezofageala
atvilna slimibas markieri?

Georgijs Moisejevs %3, Ilva Daugule?, Agnese Ruskule?*, Dace Rudzite?*?3,
Inta Liepniece-Karele®, Ivars Tolmanis™ 8, Aigars Vanags’, Marcis Leja®*7

! Rigas Stradina universitate, Molekuldras genétikas zindtniska laboratorija, Latvija
2 Latvijas Universitate, Medicinas fakultate
®Rigas Austrumu kliniskda universitates slimnica, Mactbu dala, Latvija
*Rigas Austrumu kliniskda universitates slimnica, Zindtnes dala, Latvija
5 Rigas Austrumu kliniska universitdtes slimnica, Mikrobiologijas laboratorija, Latvija
¢ Rigas Austrumu kliniska universitdtes slimnica, Patologijas centrs, Latvija
7 Gremosanas slimibu centrs “GASTRO”, Latvija
8 Rigas Stradina universitdte, lekSkigo slimibu katedra, Latvija

Ievads. Rietumu pasaulé gastroezofageala atvilna slimibai (GEAS) ir loti augsta incidence un $i
slimiba ienem galveno vietu to slimibu vidd, kas ir saistitas ar kunga skabes hiperprodukciju. Viena
no svarigakajam kunga skabes produkciju kontrolejosajam vielam ir gastrins-17 (G-17), kas darbojas
pec negativas atgriezeniskas saites mehanisma principa. Domajams, ka G-17 var but potenciali labs
markieris GEAS diagnostika.

Darba merkis. Parbaudit, vai G-17 limenis ir saistits ar kadu no GEAS formam (eroziva atvilna
slimibu (EAS) vai ne-EAS (NEAS)).

Materials un metodes. Petijuma tika ieklauti prospektivie pacienti, kuriem tika nozimeta
augSeja gremoSanas trakta endoskopija dazadu augSejas gremosanas sistémas simptomu del. Katram
pacientam tika uztaisita augSeja gremosSanas trakta endoskopija ar standarta biopsijam (péc papildi-
natas Sidnejas klasifikacijas). Endoskopiskas izmainas tika raksturotas atbilstoSi LosandZelosas klasi-
fikacijai. No katra pacienta tika panemts asins paraugs, kura tika noteikts G-17 limenis (EIA; BiohitPlc,
Helsinki, Somija).

Pacienti ar redzamiem baribas vada glotadas bojajumiem (erozijas / Culas) - EAS pacienti.
Pacienti bez baribas vada glotadas redzamiem bojajumiem ar zinamas kvalitates un ilguma simpto-
miem - NEAS pacienti. Visi parejie pacienti tika ieklauti kontroles grupa. EAS grupa tika sadalita: EAS
pacienti ar patognomiem simptomiem (EAS-PS) (n = 70) un EAS pacienti bez tiem (EAS-BPS) (n = 71).

Kopa tika atlasiti 673 pacienti (vecuma mediana - 48 gadi, izkliede 18-90, virieSi 27,8%):
141 EAS pacients, 122 - NEAS un 410 - kontroles.

G-17 limeni tika salidzinati ar Manna-Vitnija U-testu, izmantojot SPSS 20.0 programmaturu
(SPSS Inc., Cikaga, ASV).

Rezultati. G-17 limenis bija nozimigi zemaks EAS pacientiem (5,75 = 11,27 pmol/l, mediana
1,94 pmol/1, p = 0,036) neka kontroles grupas pacientiem (9,32 + 13,92 pmol/l, mediana 2,92 pmol/1).
NEAS pacientiem G-17 limenis atSkiras nenozimigi (8,85 + 13,22 pmol/l, mediana 3,18 pmol/l,
p =0,532).

G-17 limenis nozimigi zemaks bija EAS-BPS pacientiem (5,23 + 11,22 pmol/l, mediana
1,46 pmol/1), salidzinot ar kontroles grupu (p = 0,007), ka ari ar EAS-PS (6,25 + 11,37 pmol/], mediana
2,49 pmol/1, p = 0,043).

Secinajumi. G-17 limenis ir nozimigi zemaks EAS pacientiem (nozimigaka atSkiriba EAS-BPS)
neka kontroles grupas pacientiem. G-17 nakotne varbut varés kalpot ka markieris GEAS diagnostika, bet
ir nepiecieSami turpmaki péetijumi.
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