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GİRİŞ ve AMAÇ
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GİRİŞ ve AMAÇ
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GİRİŞ ve AMAÇ

miRNA Hedef Gen(ler) Migrenle İlişkili Mekanizma

miR-34a HCN3, NAV3, GPR158 Trigeminal ağrı yolu

miR-375 MTPN
Nörotransmitter salınımı/ Ağrı 

mekanizması

miR-342 CACNA1C Kalsiyum kanalı regülasyonu

miR-532 PRKCA, DTX4 Kalsiyum / Notch / İnflamasyon yolu

miR-758 ID2 Kalsiyum / Notch / İnflamasyon yolu
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BULGULAR Min-Maks Median Ortalama±ss/n-%

Yaş (Ay)

Migren Grubu

Sağlıklı Grup

114-223

90-214

160.5

171.5

169.4

166.3

±36.7

±34.0

Cinsiyet
Kız 32 53.3%

Erkek 28 46.7%

Migren Tanı Yaşı (Ay) 94.0-204.0 142.0 146.4 ±38.0

Baş Ağrısı Sıklığı (Ayda) 1.0-15.0 4.0 4.9 ±3.5

Baş Ağrısı Süresi (Saat) 2.0-48.0 5.5 8.9 ±10.3

Ailede Migren 
Öyküsü (+) 8 26.7%

(-) 22 73.3%



BULGULAR

Migren Grubu Sağlıklı Grup

Sayı Ort. SS Medyan Min Maks. Sayı Ort. SS Medyan Min Maks. p

miR-34a

30 -6,2760000 3,99768 -6,02333 -12,4483 1,90166 30 -,3296667 3,46400 ,61166 -7,86833 4,871666 <.001

miR-375

30 -2,7213333 2,35294 -2,11000 -7,45000 ,81000 30 -2,1858E-17 1,62767 ,38500 -4,01000 4,290000 <.001

miR-342

30 -3,9706667 2,65222 -4,16466 -8,19466 ,72533 30 -3,3333E-10 2,84675 ,43033 -5,40466 5,915333 <.001

miR-532

30 ,2030000 2,16093 -,151666 -3,56666 10,09333 30 -3,3333E-10 1,28767 -,24166 -1,36666 4,033333 0.631

miR-758

30 -5,0033333 3,71830 -4,65300 -10,8680 ,84200 30 1,3693E-16 3,07568 1,11200 -7,50800 4,402000 <.001



BULGULAR

miR-34a miR-375 miR-342 miR-532 miR-758

Yaş (ay)
r -0.250 -0.279 -0.264 0.094 -0.223

p 0.054 0.031 0.042 0.475 0.087

Tanı yaşı (ay)
r -0.247 -0.299 -0.161 -0.135 -0.226

p 0.188 0.108 0.395 0.476 0.229

miR-34a
r 0.935 0.904 -0.302 0.958

p 0.000 0.000 0.019 0.000

miR-375
r 0.907 -0.219 0.949

p 0.000 0.093 0.000

miR-342
r -0.263 0.903

p 0.042 0.000

miR-532
r -0.267

p 0.039



TARTIŞMA

Migren →miRNA

Erişkin Verisi > Pediatrik Migren

Moleküler açılımlar

İlk Kez Birlikte İncelenen 5 miRNA



TARTIŞMA

miR-34a, miR-342, miR-375, miR-758 ▼

Nöroenflamasyon ve Nöronal Hiperaktivite →
Migren

Literatürle uyumlu



TARTIŞMA
Andersen et al., 2016

• Erişkin Migren

• Atak esnasında:

• ➔ miR-34a ↑

Gallelli et al., 2019

• Çocuk/Adolesan Migren

• Tedavi sonrası:

• ➔ miR-34a ↓

• ➔ miR-375 ↓

Gallardo et al., 2023

• Erişkin Kadın Migren

• ➔ miR-342 ↓

• ➔ miR-532 ↓

• ➔ miR-758 ↓

 Çalışmamızda
 Çocuk/Adolesan Migren

 Baş ağrısız dönemde:
➔ miR-34a ↓
➔ miR-342 ↓
➔ miR-375 ↓
➔ miR-758 ↓

 miR-532 anlamlı değişiklik 
gözlenmedi

•  Zamanlama 
•  Yaş Grubu 
•  İlaç Kullanımı 
•  Metodoloji Farkı



TARTIŞMA 

 Ortak biyolojik yolları düzenleyebilirler

miR-34a & miR-375, miR-342 & miR-
758

Güçlü Pozitif 
Korelasyonlar

 Daha ileri yaşta tanı alanlarda miR-375 
daha düşük

miR-375 & Tanı 
Yaşı: Negatif 
Korelasyon

 Kesitsel çalışma ve ölçüm farklılıkları
 Baş Ağrısı Süresi & 

Sıklığı ile Anlamlı İlişki 
Yok



KISITLILIK

 Sınırlı örneklem sayısı

 Periferik kan kullanımı

 Atak dışı dönemde örnekleme



GÜÇLÜ YÖNÜ

 Beş farklı miRNA ilk kez birlikte 
 Pediatrik migren 

odaklı

 Çoklu miRNA analizi → Daha bütüncül 
patofizyoloji

 Kapsayıcı 
moleküler yaklaşım

 Tanı yaşı, korelasyonlar, biyolojik yolların 
irdelenmesi

 Klinik ve moleküler 
verilerin entegrasyonu

 Çocukluk çağı migreni için özgün moleküler  Literatüre katkı



SONUÇ

 miRNA <-> klinik parametrelerle ilişkili
 miRNA’lar & Klinik 

özellikler

 miRNA’lar <-> nöroenflamasyon ve 
nöronal aşırı uyarılabilirlik 

 Patofizyolojik katkı

 Klinik değişkenlerle ilişkili <-> 
biyobelirteç potansiyeli 

 Biyobelirteç 
potansiyeli
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