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Resumen

Introduccién y objetivos. Las enfermedades cardiovasculares cronicas representan un importante problema
de salud. La primera opcion de tratamiento es la cirugia, pero un 12% de pacientes no estan aptos para ello.
Aungue las estrategias de tratamiento actuales, como la terapia génica con varios factores de crecimiento
(VEGF, FGF, HGF) han mejorado el manejo de la enfermedad, un 30% no cursan con éxito. Por tanto, se
necesitan nuevas estrategias de tratamiento. En los Ultimos afios, los miARN han surgido como un atractivo
blanco terapéutico porque se ha observado que forman parte de la red regulatoria de la expresion génica.
Entre ellas, regulan la respuesta angiogénicay pueden tener una potencial aplicacion clinica. Por otro lado, se
sabe que el timo humano adulto degenera en tejido graso y como durante la cirugia cardiovascular parte del
TAT (tgjido adiposo del timo) se descarta, este tejido puede ser utilizado como una fuente de miARNS
angiogénicos que podrian tener un papel relevante en la terapia angiogénicay regeneracion de tejidos
isquémicos en cirugia coronaria

M étodos. Analisis bioinforméticos fueron utilizados para resaltar miARN con sélida posibilidad de regular
VEGFA (miRTargetLinks-Human) o con sitios de union fuertemente conservados (TargetScanHuman) y
determinar qué otros genes podrian estar regulados por esos miARNs (PANTHER) en el proceso angiogénico
y visualizar su red de interaccion (Cytoscape). Luego, los niveles de expresion de miR-21-5p, miR-16-5p y
miR-29b-3p fueron medidos con gPCR en TAT de pacientes (n = 18) con isquemia cardiaca en dos grupos.
Mediana edad (44-64 anos) y > 70 afos.

Resultados: Hay estudios que han demostrado que la produccion/secrecion de algunos miARNSs disminuye
con €l envejecimiento en algunos tejidos. Sin embargo, en nuestro estudio el nivel de expresion delos
miARNSs no mostro diferencia estadisticamente significativa (test t de Student) entre los grupos de diferentes
edades. Asi, este trabagjo muestra por primeravez el perfil de expresién de miR-21-5p, miR-16-5p y miR-
29b-3p en TAT de sujetos con isquemia cardiacay su posible red de interaccion con genes dianaen el
proceso de angiogénesis.




1. Perfil de expresion de miR-21-5p, miR-16-5p y miR-29b-3p en tejido adiposo de timo (TAT) humano.
B. Andlisis bioinformético de la posible red de interaccion de miR-21-5p, miR-16-5p y miR-29b-3p con
sus genes diana en € proceso angiogénico.

Conclusiones: El TAT es unafuente de miARN angiogeénicos que podrian tener un papel relevante en la
terapia angiogénicay regeneracion de tejidos isquémicos en cirugia coronaria.



