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мікроглії – головних ЛПС-чутливих клітин мозку. Запалення у центральній 
нервовій системі, медійоване мікроглією, грає ключову роль в ініціюванні та 
прогресуванні хвороби Паркінсона, що може поширитися і на периферію.  
Мета роботи. Метою дослідження було визначення фенотипу та 
функціональної активності мозку та периферичних фагоцитарних клітин у 
щурів з ЛПС-індукованою хворобою Паркінсона. 
Матеріали та методи. ЛПС був стереотаксично введений в чорну субстанцію 
дорослих щурів породи Вістар. Рівень нейродегенерації був визначений за 
допомогою апоморфіного тесту та визначенням рівня тирозингідроксилази в 
тканинах мозку. Функціональний профіль мікроглії, циркулюючих фагоцитів і 
перитонеальних макрофагів був визначений експресією CD80/86, CD206, 
фагоцитарною активністю та продукцією реактивних форм кисню (РФК), що 
було виміряно за допомогою проточної цитометрії. 
Результати. Введення ЛПС спричнило виникнення симптомів ранньої стадії 
хвороби Паркінсона у експериментальних тварин: прогресуючу 
нейродегенерацію, зменшення маси тіла та кишкову дисфункцію. Запальний 
процес в мозку щурів з хворобою Паркінсона був пов’язаний з 
функціональним виснаженням мікроглії, що було показано зі значним 
зменшенням фагоцитарної активності на противагу двократному збільшенню 
такої у фракції CD80/86+ клітин. Циркулюючі фагоцити показали прозапальну 
активацію, що була асоційована зі значним ростом рівня РФК при зниженні 
рівня фагоцитозу. Також у щурів з хворобою Паркінсона спостерігалася 
нейтрофілія та збільшення кількості CD206+ циркулюючих клітин. Також було 
виявлено незначне збільшення експресії CD80/86 
перитонеальними фагоцитами. 
Висновки. Використовуючи модель ПДР ЛПС, ми показали, що запальний 
процес, ініційований активованою мікроглією в центральній нервовій системі 
щурів, призводив до перенесення запалення на периферію. Активація 
циркулюючих фагоцитів може посилити нейрозапалення і може розглядатися 
як приваблива терапевтична ціль у хворобі Паркінсона. Зміни у фенотипових 
та метаболічних характеристиках циркулюючих фагоцитів можуть також бути 
використані для прогнозу хвороби Паркінсона та для оцінки ефективності 
лікування. 
 
 

ОЦІНКА ВПЛИВУ КОМБІНОВАНОГО ЛІКУВАННЯ НА РІВНІ 
БІОМАРКЕРІВ КІСТКОВОГО ТА СУДИННОГО РЕМОДЕЛЮВАННЯ У 

ЖІНОК З ІШЕМІЧНОЮ ХВОРОБОЮ СЕРЦЯ ТА ПОСТМЕНОПАУЗАЛЬНИМ 
ОСТЕОПОРОЗОМ 

Стецюк І. О. 
Запорізький державний медичний університет, кафедра загальної практики – 

сімейної медицини та внутрішніх хвороб, Запоріжжя, Україна 
Науковий керівник: Михайловська Н. С., д.мед.н., професор, завідувач кафедри 

загальної практики – сімейної медицини та внутрішніх хвороб 
 

Актуальність. Постменопаузальний остеопороз (ПМОП) — метаболічне 
захворювання кісток, яке характеризується порушенням мікроархітектоніки 
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кісткової тканини, зниженням її маси та підвищенням ризику розвитку 
переломів. У жінок з ПМОП зростає частота виникнення серцево-судинної 
патології, зокрема ішемічної хвороби серця (ІХС), стає тяжчим її перебіг, 
збільшується кількість ускладнень. Тому актуальним є пошук оптимальних 
шляхів фармакологічного впливу на спільні механізми розвитку ОП та ІХС в 
менопаузі. 
Мета роботи. Оцінити вплив базисного лікування з включенням натрію 
алендроната та L-аргініну гідрохлориду на рівні біомаркерів кісткового та 
судинного ремоделювання у жінок з ІХС та ПМОП. 
Матеріали та методи. До проспективного клінічного дослідження в 
паралельних групах залучено 58 жінок у постменопаузальному періоді з 
діагнозом ІХС: стабільна стенокардія напруження ІІ-ІІІ ФК, які мали ПМОП 
(середній вік 71 (65; 77) рік). Методом рандомізації хворі були розподілені на 
дві групи: 1 група – 27 жінок, які отримували стандартну базисну терапію; 2 
група – 31 жінка, якій додатково до базисної терапії було призначено 
комбінацію натрію алендроната та L-аргініну гідрохлориду за схемою. Перед 
початком лікування та через 3 місяці терапії усім хворим проводилась оцінка 
рівня біомаркерів кісткового (остеопротегерину, остеокальцину) та 
судинного ремоделювання (гомоцистеїну, ВЕФР-А) із використанням 
твердофазного хемілюмінесцентного імуноаналізу на апараті «Sirio S» 
(Італія) згідно інструкцій, що додавались до набору.  
Результати.  Через 3 місяці від початку лікування у жінок, що отримували 
комбінацію натрію алендронату та L-аргініну додатково до базисної терапії, 

спостерігалось достовірне зниження рівня остеопротегерину − у 2 рази 
(р<0,05) порівняно з початковим значенням. Виявлено зниження рівня ВЕФР-

А − на 25,41% (р<0,05) та гомоцистеїну − на 10,72% (р<0,05) на тлі 
комбінованої терапії. У пацієнтів з ІХС та ПМОП, які отримували лише 
базисну терапію, вірогідних змін концентрації досліджуваних маркерів під 
впливом лікування не відбувалось. При порівнянні груп між собою через 3 
місяці терапії у хворих 2-ої групи, порівняно із хворими 1-ої групи, через 3 
місяці терапії були вірогідно нижчими рівні остеокальцину та ВЕФР-А (на 
25,11% та 37,30% відповідно), а також концентрація остеопротегерину в 1,9 
рази (р<0,05), що свідчить про ефективність впливу комбінованого лікування 
на стан кісткового та судинного ремоделювання. 
Висновок. Запропонована схема комбінованого лікування у хворих на ІХС, 
поєднану з ПМОП, чинить вплив на спільні механізми прогресування цієї 
коморбідної патології: нормалізує баланс біомаркерів остеорепарації та 
кісткової резорбції, сприяє зменшенню рівня біомаркерів ендотеліальної 
дисфункції та судинного ремоделювання, що може  сприяти зниженню 
ризику розвитку серцево-судинних ускладнень та остеопорозних переломів. 
 
 

 
 
 


