A birilébizottsag értékelése

I. A keringd Thi, Thz, Treg, illetve Thry limfocitik prevalencidjanak egészséges
terhességre jellemzd egyensulyat az asztma megviltoztatja. Nem jon létre az egészséges
terhességben észlelehetd periférids Treg sejtariny emelkedés és a Thry/ Treg ariny csokkenés
sem. Ennek hitterében a graviditas alatti fokozott proinflammatorikus Thi7 citokin
prevalencia 4ll.

2. A keringé Hp7o szint asztmds terhességben megemelkedik az egészséges terhességhez
képest, és ez felhaszndlhat6 az asztma terhesség alatti diagnosztikdjiban.

3. A FENO (frakcionalt kilélegzett nitrogén-monoxid) értéke asztmads terhességben
megemelkedik és ez a mérés alkalmazhato az asztmds 1éguti gyulladas graviditas alatti
monitorozasara.

4. A periférias suPAR koncentricié asztmaban korrelldl a léguti aramlasi ellenalldssal és
jelzi a nem megfeleld asztma kontrollt.

5. A periférids hialuronsav koncentricié fokozodasa asztmaban Gsszefligg a rosszabb
légzésfunkci6val. A hialuronsav mérése szintén jelzi a nem megfelels terdpids kontrollt.

6. Asztmis terhességben fokozodik a keringé Cga koncentracié és a magasabb Cga
koncentriciot a légzésfunkci6 romlisa kiséri.

7. Fiziologias terhességben a keringd survivin koncentrici6 egészséges kontroll
alanyokhoz képest csokken.

8. A terhesség fokozza az eozinofil gyulladds markerenként elfogadott periférids
periostin szintet, a fokozodds asztmads terhességben is kimutathato.

Osszefoglalva: Mindezen szérum biomarkerek igéretesek lehetnek az asthmds
beteg monitorozdsara, a graviditds alatt.



