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свідчить про підсилення процесів колагеноутво-
рення, що в свою чергу є ймовірним чинником
морфологічної перебудови паренхіми печінки та
прогресивного формування циротичного процесу.
Зрозуміло, що з точки зору патогенетично випра-
вданої корекції цирозу печінки доцільним постає
тестування ефектів фармакологічних сполук, які
здатні припинити/гальмувати процеси колагено-
утворення.

ПАТОГЕНЕТИЧНА РОЛЬ
КОРТИКОСТЕРОНУ В МЕХАНІЗМАХ
ДОВГОТРИВАЛОГО ХІМІЧНОГО

КІНДЛІНГУ
Прищепа О. О.

Одеський національний медичний університет,
Одеса, Україна

Певний термін нами провадяться досліди на
оригінальній моделі хронічної судомної активно-
сті — моделі довготривалого хімічного кіндлін-
га, індукованій тривалими (більше 90) введення-
ми пентиленететразолу (ПТЗ). Клінічні дані до-
зволяють припустити взаємозв’язок судомних
проявів з розвитком депресивних проявів пове-
дінки, що також має експериментальне підтвер-
дження.

Мета роботи — вивчення ролі кортикостерону
в механізмах розвитку довготривалого ПТЗ кінд-
лінга.

Отримані дані свідчать про просудомний
ефект кортикостерону, який прискорює форму-
вання кіндлінгових генералізованих судом після
15 введень конвульсанту. Цікаво, що подальше
формування довготривалого ПТЗ-індукованого
кіндлінга характеризувалося суттєвим збільшен-
ням вмісту кортикостерону в крові та тканині гі-
покампу.

Вміст кортикостерону в крові та гіпокампі пе-
ревищував відповідні контрольні показники, по-
чинаючи з 30-ї ін’єкції ПТЗ — саме в той промі-
жок часу ми відзначили гіпокінезію тварин в тес-
ті «відкрите поле» та порушення плавальної по-
ведінки, що загалом свідчать про початок форму-
вання в щурів характерних для депресії змін пове-
дінки.

Таким чином, розвиток ПТЗ кіндлінга у щурів
прискорюється під впливом екзогенного введення
кортикостерону. При формуванні довготривало-
го ПТЗ кіндлінга вміст ендогенного кортикосте-
рону в крові та гіпокампі значно зростає, що до-
зволяє припустити патогенетичну роль стероїдної
системи загалом та кортикостерону, зокрема, в
механізмах ПТЗ-індукованого хронічного судом-
ного синдрому.

Стосовно патофізіологічних механізмів при-
скорення епілептогенезу під впливом кортикосте-
рону, ймовірно, що глюкокортикостероїди безпо-
середньо впливають на утворення мозку з найни-
жчим судомним порогом — мигдалик та гіпокамп:
подібне припущення підтверджується зростанням
вмісту кортикостерону саме в гіпокампі при дов-
готривалому ПТЗ кіндлінзі.

ЗАСТОСУВАННЯ САНДОСТАТИНУ
І АЛЬФА-ЛІПОЄВОЇ КИСЛОТИ

ПРИ ЛІКУВАННІ
ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНОЇ ДІАБЕТИЧНОЇ

ПОЛІНЕЙРОПАТІЇ

Крепец С. М., Миронов О. В.

Одеський національний медичний університет,
Одеса, Україна

Цукровий діабет (ЦД) є однією з найактуа-
льніших проблем охорони здоров’я. Кількість
осіб, що захворіли на ЦД, прогресивно збільшу-
ється у всіх країнах, і, за даними ВООЗ, вона вже
перевищує 150 млн. осіб. Дистальна поліневро-
патія та автономна невропатія негативно впли-
вають на якість життя хворих на ЦД, призводя-
чи до зниження працездатності та інвалідизації
хворих.

Мета роботи — дослідження порівняльної ефе-
ктивності роздільного та сумісного застосування
сандостатину та α-ліпоєвої кислоти та семаксу в
аспекті нормалізації швидкості проведення збу-
дження (ШПЗ) по хвостовому нерву.

Експериментальні дослідження проводили за
умов хронічного експерименту на щурах-самцях
лінії Вістар. Експериментальний цукровий діабет
відтворювали через внутрішньочеревне застосу-
вання стрептозотоцину. Щурів досліджували 6
тижнів без лікування, — цей термін є достатнім
для формування експериментальної діабетичної
полінейропатії, — після чого починали лікування
діабетичної полінейропатії. Препарати вводили,
починаючи з 7 тижня впродовж 4 послідуючих
тижнів, одноразово на добу 6 разів на тиждень (1-
6 доби).

За умов стрептозотоцин-індукованого діабету
впродовж 6 тижнів формуються певні морфологі-
чні та електрофізіологічні зміни, що свідчать про
формування діабетичної нейропатії. Виявлені змі-
ни виражені зниженням швидкості проведення
збудження по хвостовому нерву щурів, що було
найбільш помітним у щурів із експериментальною
діабетичною поліневропатією без проведеного
комплексу лікування.

Ми отримали низку даних, котрі дозволяють
наголосити виражену ефективність ліпоєвої кис-
лоти у щурів за умов експериментальної стрепто-
зотоцин-індукованої периферичної невропатії.
При цьому слід наголосити, що зазначені лікува-
льні ефекти препарату мають залежність від дози
та обумовлені запобіганням подальшого знижен-
ня маси тіла, зростання вмісту глюкози в крові та
зменшення показників ШПЗ по периферичному
нерву. По-друге, досліджуваний препарат виявляв
значну ефективність при його профілактичному
введенні, а також при сумісному введенні з семак-
сом.

Таким чином, найбільш перспективним в аспе-
кті нормалізації функціональної активності пери-
феричних нервів у щурів за експериментальних
умов є комплекс лікувальних заходів, до котрого
залучені сумісне застосування семаксу з ліпоєвої
кислотою. Позитивний ефект від їх застосування
розвивається на 2-й тиждень (еквівалентний 8 ти-
жню всіх експериментальних досліджень) та три-
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