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АНОТАЦІЯ
Проведено дослідження визначення вмісту глутатіону в різних тканинах щурів за умов гіпотермії. В результаті роботи було виявлено, що гіпотермія призводить до збільшення вмісту відновленого глутатіону та зменшення окисленого.
Роботу викладено на 49 сторінках, вона містить 3 рисунка та 4 таблиці. Наведено посилання на 49 джерел літератури (43 кирилицею та 6 латиницею).

Ключові слова: глутатіон, гіпотермія
The investigation determine glutathione content in different rat tissues under conditions of hypothermia. As a result of it was found that hypothermia leads to an increase in glutathione content and reduce oxidized.

The work described on pages 49 it includes 3 figures and 3 tables. Are links to sources of literature 49 (43 сyrillic and 6 latin).
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ПРИЙНЯТІ СКОРОЧЕННЯ ТА АБРЕВІАТУРИ

ГП – глутатіонпероксидаза
ГР – глутатіонредуктаза
АФК – активні форми кисню

ПОЛ – перекисне окислення ліпідів

GSH –відновлений глутатіон

GSSG – окислений глутатіон

ВСТУП
Ні для кого не секрет, що антиоксиданти дуже важливі для нашого організму. Вони продовжують молодість, захищають наш організм від різних захворювань, борються з руйнівною дією вільних радикалів. В світовій літературі можна знайти багато статей про продукти, що містять антиоксиданти. Але мало хто знає, що найбільш сильний з них виробляється в нашому організмі. Мова йде про глутатіон, ця речовина володіє унікальними властивостями. Глутатіон не тільки бореться з впливом вільних радикалів, він ще і сприяє відновленню інших антиоксидантів (таких як вітамін С, вітамін Е та ін.) [15, 21].

Глутатіон регулює процеси, що відбуваються в імунній системі людини. Для того, щоб запобігти розмноженню хвороботворних бактерій і вірусів, імунна система виробляє вільні радикали. Але при цьому її клітини самі можуть піддатися руйнуванню. За тим, щоб цього не сталося, «стежить» глутатіон. Таким чином, глутатіон захищає наш імунітет, в цьому і полягає його головна антиоксидантна роль.

З усього вище сказаного можна зрозуміти, наскільки це речовина важлива для організму. Його нестача може призвести до розвитку важких захворювань: рак,  хвороба Альцгеймера, хвороба Паркінсона, аутизм,  діабет.  Сюди ж належать серцево-судинні захворювання, астма, артрит і т.д. Цей список можна продовжувати ще довго. 
Глутатіон – біологічно активна речовина, один з універсальних регуляторів біохімічного та фізіологічного гомеостазу в організмі людини та тварин. Як активний переносник водню глутатіон регулює перебіг окислювально-відновних реакцій, як донор SH-груп має велике значення в механізмах детоксикації [ 9, 10, 12, 28, 30, 35].

Як відомо, біологічні процеси в тканинах людини підпорядковані 
загальним законам хімії (біохімії) згідно з якими швидкість їх залежить від температурного режиму в межах 36-37˚С. Чим нижча температура в тканинах, тим помітніше уповільнюються процеси обміну речовин.
 Вже при температурі тіла +19˚С обмін речовин майже припиняється, а при +10˚С повністю припиняється мікроциркуляція і перфузія тканин. Крім викликаної ішемії тканин, зміни, викликані гіпотермією, як правило є оборотними при зігріванні і в багатьох випадках можна нормалізувати фізіологічні зміни в цьому контексті.
Гіпотермією  називається зниження внутрішньої температури тіла до значень менше 35°С. У міру зниження температури основний обмін зменшується до 50% від нормального при температурі зовнішнього середовища 25°С; одночасно спостерігається зниження утворення двоокису вуглецю і зменшення дихального коефіцієнта. Найбільш частою причиною гіпотермії є випадкове переохолодження. 
У ряді робіт показано, що при гіпотермії, особливо на початкових стадіях зниження температури тіла і при помірній гіпотермії, відбувається активація вільнорадикальних процесів (СРП) в тканинах і зниження антиоксидантного захисту організму. Виразність цих змін залежить від глибини гіпотермії [1, 3, 18, 26, 27, 34, 36]. Це, в свою чергу, призводить до пошкодження як розчинних, так і мембранозв’язаних білків і ліпідів і деструкції клітинних структур. Численні експериментальні та клінічні дані свідчать про те, що найбільш часто для захисту головного мозку і серця від наслідків гіпоксії, ішемії-реперфузії, інсульту і інфаркту, травм використовують помірну пролонговану гіпотермію [19, 23, 24, 39, 42, 48, 49]. Пролонгування помірної гіпотермії може змінити швидкість генерації активних форм кисню (АФК) і швидкість їх елімінації антиоксидантної системою тканин. Як змінюється інтенсивність СРП в тканинах при різній тривалості помірної гіпотермії, не зовсім ясно. З'ясування залежності прооксидантно-антиоксидантного балансу тканин від тривалості помірної гіпотермії дозволить виявити специфічні фактори, що обмежують потенційні можливості гіпотермічної терапії, що може сприяти вдосконаленню існуючих і створенню нових способів занурення організму в штучну гіпотермію.

Таким чином метою данного дослідження було визначення вмісту глутатіону в різних органах щурів за умов гіпотермії.

Вирішувались наступні завдання:
1. Дослідити вміст глутатіону в органах контрольної групи щурів.

2. Дослідити  вміст глутатіону в органах щурів при гіпотермії.
3. Зробити порівняльний аналіз показників вмісту глутатіону в контрольній групи щурів та щурів з помірною гіпотермією.
Об’єкт дослідження: антиоксидантна система в  органах  білих безпорідних щурів.

Предмет дослідження: вміст глутатіону в органах щурів за умов гіпотермії.

ВИСНОВКИ
1. В досліджуваних органах контрольної групі щурів максимальний вміст GSH спостерігали в тканинах нирок, GSSG - в крові, мінімальний вміст досліджених показників спостерігали в тканинах серця та мозку.

2. Вплив гіпотермії призводив до зменшення вмісту відновленого глутатіону та збільшення окисленого в більшості досліджуваних тканинах у порівнянні з контролем. 

3. В тканинах мозку, зменшення вмісту відновленого глутатіону під впливом гіпотермії не супроводжувався паралельним збільшенням концентрації його окисленої форми.
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