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Biomarkører i urin



Metabolomics
Systematic study of the metabolome
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University of Rochester

https://www.urmc.rochester.edu/labs/Munger-Lab/



Metabolomics
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Q-TOF mass spectrometer

Mass spectrum

Kynurenine

C10H12N2O3

• Systematic study of the metabolome

• Mass spectrometry

• Meassure m/z



Metabolomics
• Systematic study of the metabolome

• Mass spectrometry

• Measure m/z

• Separate metabolite using (HP)LC
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Q-TOF mass spectrometer

HPLC
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Plasma

Plasma & CSF samples



Tryptophan Metabolism: Serotonin and Kynurenine Pathways



Segregation of the two Kynurenine Pathway Branches 
in the Brain

Schwarcz et al. 2012



Indsamling af urin fra Huntingtons patienter, bærer og kontroller (pårørende)

HD	Patient

(eller	bærer)

ID

Fødselsdato Køn

(M/K)

Dato PrøveID

(PatintID+Dato)

Tidspunkt

sidste	måltid

Tidspunkt

urinprøve

UHDRS

Motorscore

Psykopharmaka

(neuroleptica,	SSRI,	etc)

(ja/nej)

Anden	medicin

(ja/nej)

P1 0912-1988 K 2504-2016 P1-2504-2016 09.00 11.00 0 Nej p-piller

0604-2017 P1-0604-2017 08.12 10.40 0 Nej p-piller

P2 2107-1972 K 2804-2016 P2-0804-2016 08.30 10.37 28 Sertralin,	Seroquel Ja

1805-2017 P2-1805-2017 8.30 12.30 35 Sertralin,	Seroquel Ja

P3 0707-1940 M 1005-2016 P3-1005-2016 07.30 10.07 30 Risperdal,	Oxapax,	Seroxat,Remeron Ja

1108-2017 P3-1108-2017 11.30 13.10 31 Risperdal,	Oxapax,	Sertralin,Remeron Ja

P4 0704-1944 K 1005-2016 P4-1005-2016 11.30 13.53 40 Sertralin,	Tolmin Ja

1905-2017 P4-1905-2017 07.30 11.00 39 Sertralin,	Tolmin Ja

P5 0210-1958 M 1905-2016 P5-1905-2016 07.00 10.20 0 Nej Nej

1007-2017 P5-1007-2017 07.30 09.15 0 Nej Nej

P6 2805-1465 K 1905-2016 P6-1905-2016 08.00 12.18 15 Mirtazapin Nej

0607-2017 P6-0607-2017 06.45 09.25 13 Mirtazapin Vitaminer

P7 0610-1970 M 1606-2016 P7-1606-2016 09.00 14.25 66 Nej
Omega3

Vitaminer

0806-2017 P7-0806-2017 07.00 10.50 67 Nej
Omega3

Vitaminer

P8 1311-1996 K 3006-2016 P8-3006-2016 10.00 12.39 0 Nej Morfin,	PCM,	Ibumitin

0510-2017 P8-0510-2017 07.30 09.58 0 nej nej

P9 3004-1973 K 3006-2016 P9-3006-2016 08.30 14.25 0 Nej Nej

0806-2017 P9-0806-2017 07.00 09.32 0 Nej Vitaminer

P10 3101-1941 K 1108-2016 P10-1108-2016 08.00 10.00 34 Nitoman,	Sertralin Ja

Urine samples:

HD-bærer: n=26

HD-sympt: n=29

HD gruppen: 44



Indsamling af urin fra Huntingtons patienter, bærer og kontroller (pårørende)

HD	Patient

(eller	bærer)

ID

Fødselsdato Køn

(M/K)

Dato PrøveID

(PatintID+Dato)

Tidspunkt

sidste	måltid

Tidspunkt

urinprøve

EVT.	Sygdom/medicin

K1 0112-1988 M 2504-2016 K1-2504-2016 09.00 12.30 Nej

K2 2305-1971 M 2804-2016 K2-2804-2016 08.30 13.55 Nej

K3 1509-1943 K 1005-2016 K3-1005-2016 07.30 11.40 Diabetes,	får	Metformin,	Victoza	Insulatard

K4 0505-1945 M 1005-2016 K4-1005-2016 11.30 13.20 Forhøjet	Cholesteroltal

K5 2909-1963 K 1905-2016 K5-1905-206 07.00 08.45
Nej

Har	menses

K6 2601-1973 K 1606-2016 K6-1606-2016 09.00 14.35 Nej

K7 2602-1991 K 3006-2016 K7-3006-2016 10.00 10.55 Gravid	i	12.	uge

K8 1004-1980 M 1808-2016 K8-1808-2016
18.00

(17/08)
08.30 Nej

K9 1710-1949 M 0109-2016 K9-0109-2016 09.00 12.30 Forhøjet	blodtryk

K10 0111-1958 K 2209-2016 K10-2209-2016 09.00 13.00 Nej

K11 1905-1972 K 3009-2016 K11-3009-2016 06.45 11.45
Kunstig	hjerteklap

Forhøjet	blodtryk

K12 1907-1977 K 1310-2016 K12-1310-2016 08.00 10.41 Nej

K13 2608-1973 K 2010-2016 K13-2010-2016 06.45 09.40 Nej

Kontrol N=24



PLS-DA

Efter normalisering kan vi adskille grupperne
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Ukendte

Ca 1200 stoffer er brugt

Stoffer der har størst påvirkning 
på adskillelse (top 15 vist)



Øget 3-HK/KYNA ratio i urin fra Huntingtons patienter med symptomer 

(p<0.05 Kruskal-Wallis test)  

• Idendificere stoffer som viser signifikant forskel mellem grupperne

• Sammenligne 1. urinprøve med 2. urinprøve (taget 1 år senere)

• Sammenligne Huntington urindata med urindata fra Parkinson studie

Follow-up study i større gruppe HD patienter ?  Funding?

Intervention med KMO hæmmer? 

To do 






