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ÚVOD
Parkinsonova nemoc je progresivní neurodegenerativní onemocnění, 
kterého typické klinické projevy jsou klidový třes, rigidita, bradykineze a 
posturální instabilita. Neuropatologickým podkladem onemocnění jsou 
intracelulární inkluze patologicky změněného proteinu alfa-synukleinu 
(aSyn) v podobě Lewyho tělískek a neuritů. Tento protein je součástí 
presynaptických zakončení a je vylučován mimo jiné do mozkomíšního 
moku, slz a slin. Pro jeho přítomnost v tělních tekutinách a jeho zásadní rolí 
v patogenezi onemocnění by mohl být efektivním biomarkerem. 

Cílem práce bylo zjistit možné využití hladin aSyn ve 
slinách k diagnostice a k sledování progrese 
Parkinsonovy nemoci v klinické praxi.  

METODIKA
V naší studií jsme analyzovali sliny 41 pacientů  s Parkinsonovou nemocí 
(PD) a 16 zdravých kontrolních probandů (CTRL) (Tab. 1). 

PD 41 67,9 ± 6,1 26 / 15 9,2 ± 5,2
CTRL 16 67,4 ± 11,5 9 / 7 -
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Tabulka 1. Definice vyšetřovaného souboru. 

 Počet Pohlaví 
[muži / ženy] 

Trvání nemoci 
[roky, mean ± SD] 

Věk 
[roky, mean ± SD] 

Sliny byly odebírány pasivním sliněním a zpracovány dle protokolu na 
Obrázku 1. Ve slinách jsme analyzovali hladiny celkového proteinu 
(PierceTM BCA Protein Assay) a hladinu celkového aSyn (aSyntotal)  metodou 
ELISA (LEGEND MAXTM Human alfa-Synuklein ELISA). Analýza celkového 
proteinu potvrdila správnost odběru, koncentrace odpovídají datům v 
dostupné literatuře.   

Pasivní slinění
Uložení a přeprava
na ledu (4°C)
Objem 3-5 ml slin

Stočení v centrifuze 
10 min při 10 000xg (4°C)

Přidány inhibitory 
proteináz a fosfatáz

Materál po alikvotování 
zamražen na -80°C

Obrázek 1. Protokol odebírání a zpracování slin. 
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Obrázek 2. Koncetrace cel-
kového proteinu ve slinách.

Obrázek 3. Koncetrace aSyntotal  (A) a poměr celkového 
proteinu a aSyntotal (B) ve slinách.
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Obrázek 4. Korelace hladin aSyntotal 
ve slinách s trváním nemoci.

ZÁVĚR
Výsledky naší studie jsou v souladu s dostupnou literaturou 
(Tab. 2). Koncentrace aSyn ve slinách neprokazuje dostatečnou 
specificitu a její korelace s progresí Parkinsonovy nemoci nebyla 
jednoznačně prokázána. Rozdíly mezi pacienty a zdravými 
kontrolami jsou proto ve většině studií nesignifikantní. 

Goldman (2018) 115 / 88 nesignifikantní
Fernández-Espejo (2021) 45 / 30 nesignifikantní

Studie  

VÝSLEDKY

Počet pacientů / kontrol
 

Analýza neprokázala signifikantní rozdíl v hladinách celkového 
proteinu (Obr. 2). Naše měření také neprokázalo rozdíl mezi 
hladinami aSyntotal mezi pacienty a kontrolními probandy, 
i když měření u pacientů prokázalo vyšší individuální variabilitu 
(Obr. 3A). Poměr celkového proteinu a aSyntotal ukazuje 
normalizovaná data, ani zde se však neprokázal signifikantní 
rozdíl (Obr. 3B). Dále jsme prokázali, že koncentrace aSyntotal 
ve slinách nekoreluje s délkou trvání klinických projevů 
onemocnění (Obr. 4) ani s věkem pacientů.  
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Tabulka 2. Příklady dostupných publikovaných studií. 
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