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OPNR
n = 20

Métodos
A osteoporose (OP) é uma doença
sistêmica, crônica e multifatorial,
caracterizada pela perda de densidade
mineral óssea, decorrente da alta atividade
osteoclástica. Embora já existam  
estratégicas terapêuticas para essa
condição, cerca de 20% dos pacientes não
respondem ao tratamento convencional, e
levam aproximadamente 2 anos até serem
diagnosticados como não respondedores. A
desrregulação de vias alternativas como a
via do mydssoma pode estar  relacionada a
essa falha, pois tem como produto principal
o fator nuclear kappa Beta (NF-kB), um fator
de transcrição que estimula a diferenciação e
proliferação dos osteoclastos.

Análise estatística
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Avaliar o impacto dos genes do Mydssoma
no desenvolvimento da OP pós-menopausa e
na resposta ao tratamento com bisfosfonatos.

 A expressão diferencial da via do mydssoma
em pacientes não respondedores, demonstra
o impacto da mesma no tratamento dos
pacientes com OP. Destacando sua
importância como alvo de novas abordagens
terapêuticas para esses pacientes. 

qPCR
(CEP/CCS/UFPE nº 513/11). 
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 n = 20

Controles
n = 40

p valor  < 0,05
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Fonte: Elaborado pelo próprio autor pelo Biorender (2025)

O grupo com OP obteve um aumento
significativo na expressão do TRAF6 (FC=
6,47) enquanto o  NF-KB apresentou discreta
diminuição (FC = 0,5)  em relação ao CT. Já
os pacientes não responsivos apresentaram
aumento na expressão do  MYD88 e IRAK3
em relação aos pacientes responsivos  FC =
2,86 e 3,62 respectivamente.
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