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Дисертація присвячена якісному і кількісному аналізу гліальних клітин гіпокампа після короткотривалої ішемії головного мозку та вивченню нейропротекторної дії водорозчинної форми кверцетину. Глобальну ішемію мозку у піщанок монгольських викликали шляхом 7-хвилинної двосторонньої оклюзії сонних артерій та досліджували СА1 зону гіпокампа на 3, 7, 14 і 28 доби після ішемії-реперфузії. Відомо, що ішемічне ушкодження мозку спричиняє тимчасову локомоторну гіперактивність у експериментальних тварин, тому для подальшого морфологічного аналізу СА1 зони гіпокампа бралися лише ті тварини, у яких спостерігалася така гіперактивна поведінка. Імуногістохімічне забарвлення на ГФКБ (маркера астроцитів) і Iba-1 (маркера мікроглії) робили на парафінових зрізах гіпокампа; підраховували кількість забарвлених клітин в усіх шарах зони СА1. Після ішемії-реперфузії спостерігалося збільшення ГФКБ- та Iba-1-імунореактивності в зоні СА1 гіпокампа: максимальна кількість забарвлених клітин була на 14 добу, з 14 по 28 добу активація глії знижувалася. Також вивчали вплив флавоноїда кверцетину на життєздатність клітин зони СА1 гіпокампа та їх морфологію після ішемії-реперфузії. Встановлено, що кверцетин знижує кількість загиблих нейронів і зменшує реактивний гліоз після ішемічного ушкодження. Таким чином, кверцетин проявляє виражену нейропротекторну дію на клітини зони СА1 гіпокампа, що припускає потенційну можливість використання його водорозчинної форми при ішемічному ушкодженні мозку.




		У дисертаційній роботі представлено морфо-функціональне дослідження реакції гліальних клітин СА1 зони гіпокампа та нейропротекторної дії водорозчинного флавоноїда кверцетину (ВК) в умовах ішемічного ушкодження мозку на моделі короткотривалої двосторонньої оклюзії сонних артерій у піщанки монгольської.
1. Після ішемічного ушкодження мозку порушення поведінкових реакцій піщанки монгольської корелюють із загибеллю нейронів зони СА1 гіпокампа. Такі зміни поведінкових реакцій можна використовувати як важливий діагностичний фактор наявності пошкодження зони СА1 гіпокампа.
На підставі імуногістохімічного аналізу гліальних клітин гіпокампа після ішемічного ушкодження встановлено, що розвиток реактивного гліозу відбувається неоднаково у різних шарах зони СА1 і залежить від тривалості постішемічного періоду.
Подвійне імунофлуоресцентне дослідження гіпокампа на різних строках постішемічного періоду з використанням антитіл до ГФКБ та NeuN показало, що розвиток реактивного гліозу збігається зі структурними змінами у нейронах.
Першою на ішемічне ушкодження мозку реагує мікроглія, в той час як відповідь астроцитів відстрочена. Протягом 28 діб після ішемічного ураження мозку як мікрогліальна, так і астроцитарна активації зменшуються, проте залишаються вищими, ніж у контрольних тварин.
Водорозчинний кверцетин у використаній концентрації гальмує розвиток реактивного астрогліозу у СА1 зоні гіпокампа після ішемічного ушкодження мозку.
Водорозчинний кверцетин у використаній концентрації гальмує розвиток реактивного мікрогліозу у СА1 зоні гіпокампа після ішемічного ушкодження мозку.
Водорозчинний кверцетин у використаній концентрації має виражену нейропротекторну дію в умовах моделювання ішемічного ушкодження мозку. Цей результат припускає потенційну можливість застосування цього препарату у медичній практиці в групах хворих з ризиком розвитку цереброваскулярних порушень.






