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and HILPDA genes as well as microRNA miR -27-3p, miR-19a-5p, miR-
145-5p, miR-7-5p, miR-150-5p in normal human astrocytes by quantitative 
polymerase chain reaction was studied. 
Results. It was detected the substantial up-regulation of the expression lev-
el of genes encoding the endoplasmic reticulum stress responsible proteins 
DNAJB9 and IGFBP3 in normal human astrocytes treated by SWCNTs 
(both 2 and 8 ng/ml of medium). Moreover, a significantly stronger effect 
(+102 and +160%, correspondingly for 2 and 8 ng/ml of SWCNTs) com-
pared to the control cells was observed for the DNAJB9 gene. We have also 
shown that the exposure of normal human astrocytes to SWCNTs (2 and 8 
ng/ml of medium) led to down-regulation of the expression level of tran-
scription factor ZNF395 (-44 and −45%, correspondingly). Besides, dose-
dependent down-regulation of the expression was detected for IGFBP6 and 
HILPDA genes. We have also studied the effect of SWCNTs on the level of 
corresponding microRNA expressions. It was shown that the expression 
level of almost all studied microRNAs was up-regulated by SWCNTs. The 
exception was the expression level of miR-19a-5p (-30 %), which related to 
the control of IGFBP3 mRNA. 
Conclusions. The results demonstrate that single-walled carbon nanotubes 
significantly affect the expression of studied genes in a dose-dependent and 
gene specific manner possibly through endoplasmic reticulum stress intro-
duced by these nanoparticles through transcriptional and post-
transcriptional mechanisms and lead to dysregulation of functional integrity 
of the genome. These results confirm the requirement of more cautions in 
biomedical applications of nanoparticles, including carbon nanotubes. 
 
 

Соколова И.Б.  
Возможности применения мезенхимных стволовых клеток для 

коррекции церебральной микроциркуляции у нефрэктомирован-
ных крыс 

Институт физиологии им. И. П. Павлова РАН, Санкт- Петербург, Рос-
сийская Федерация 

Хроническая болезнь почек (ХБП) – одна из глобальных медицинских 
проблем XXI века. К настоящему времени показано, что все патоло-
гии сосудистой системы, вызванные ХБП, распространяются и на 
микрососуды головного мозга. При данном заболевании происходит 
кальцификация церебральных сосудов, развивается эндотелиальная 
дисфункция, что приводит к деструкции микрососудов и поврежде-
нию мозговой ткани. В результате на 4 – 5 стадиях ХБП у пациентов в 
среднем в 20–35 раз чаще, чем в общей популяции возникают сердеч-
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но - сосудистые заболевания, в несколько раз чаще развиваются ге-
моррагические и ишемические инсульты, в 4 – 5 раз чаще наблюдают-
ся лакунарные инсульты и повышается риск формирования когнитив-
ных нарушений и деменций.  В последнее десятилетие применение 
мезенхимных стволовых клеток при ХБП рассматривают как перспек-
тивный метод лечения. Клеточная терапия направлена на сохранение 
структуры и функции почки. Вопрос о влиянии трансплантации МСК 
на микроциркуляцию в головном мозге пациентов с ХПБ практически 
не исследован. 
Цель исследования – изучить влияние внутривенной трансплантации 
МСК человека (МСКч) на основные параметры микроциркуляции 
(плотность микрососудистой сети, реактивность артериальных сосу-
дов, тканевые перфузия и сатурация кислородом) в коре головного 
мозга крыс после нефрэктомии. 
С помощью установки для изучения микроциркуляции (с увеличением 
40 крат) исследовали плотность всей микрососудистой сети и плот-
ность артериальных сосудов в пиальной оболочке сенсомоторной ко-
ры головного мозга ложноперированных (ЛО), нефрэктомированных 
(НЭ) и НЭ крыс после внутривенной трансплантации МСКч. На этой 
же установке с увеличением 160 крат исследовали реактивность пи-
альных артерий на воздействие ацетилхолина (ACh) и сероводорода 
(H2S). Реакция на Ach является тестовой для функционирования эндо-
телиальных клеток; реакция на H2S – гладкомышечных клеток. Па-
раллельно с помощью лазерного допплерографа «ЛАКК-М» опреде-
ляли тканевую перфузию (П) и сатурацию кислородом (SO2). 
Результаты показали, что через 4 месяца после нефрэктомии у крыс 
плотность всей микрососудистой сети и плотность артериальных со-
судов понижались в среднем в 1,3 и 1,5 раз соответственно. Реактив-
ность пиальных артерий значительно ухудшалась. Под воздействием 
ACh количество расширившихся артерий уменьшилось в 2,1 – 4,4 ра-
за; под воздействием H2S - 1,2 – 1,7 раза. Увеличение числа констрик-
ций на воздействие ACh свидетельствует о развитии в пиальных арте-
риях у НЭ крыс эндотелиальной дисфункции. Уменьшение диаметра 
пиальных артерий под воздействием H2S говорит о нарушении функ-
ции гладкомышечных клеток. При этом статистически значимо пони-
жались П (на 20%) и SO2 (с 94,8±0,7 % до 91,2±1,8 %).  
В группе НЭ животных, получивших клеточную терапию, плотность 
микрососудистой сети соответствовала таковой у ЛО крыс. Примене-
ние МСКч позволило сохранить и реактивность пиальных артерий и 
артериол на уровне ЛО животных: расширением на воздействие ACh 
или H2S ответило столько же артериальных микрососудов, сколько в 
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контрольной группе. Степень их расширения была такой же, как у ЛО 
животных. 
Трансплантация МСКч привела к сохранению более высокого уровня 
П, чем у нефрэктомированных животных, не получавших клеточной 
терапии (нет статистически значимых различий между 2 другими 
группами экспериментальных животных) и SO2 практически на 
уровне ЛО крыс. 
Заключение. Внутривенная трансплантация МСКч нефрэктомиро-
ванным животным привела к сохранению структуры микрососудистой 
сети пиальной оболочки коры головного мозга, предотвратила разви-
тие дисфункции эндотелиальных и гладкомышечных клеток, позволи-
ла поддерживать тканевую перфузию и сатурацию кислородом в сен-
сомоторной коре на уровне контрольных животных. 
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Защита организма человека от острого кислородного голодания явля-
ется актуальной проблемой современной биологии и медицины. Кис-
лородное голодание возникает при заболеваниях органов дыхательной 
и сердечно-сосудистой систем, нарушении функций желез внутренней 
секреции и системы крови, изменениях интенсивности тканевого об-
мена во время наркоза и операций, вследствие отравления различны-
ми ядами и других экстремальных ситуациях для организма. 
В связи с этим в последние десятилетия интенсивно ведется поиск но-
вых средств против гипоксии, а также методов диагностики гипокси-
ческих нарушений основных функциональных систем организма. 
Очень часто в клинической практике встречается гипоксия (гемиче-
ская), вызываемая нарушением кислородтранспортной функции кро-
ви. Это может быть обусловлено наследственными анемиями или 
анемиями, возникающими в результате кровопотерь, бактериальных 
интоксикаций, угнетения эритропоэза, при гемолизе эритроцитов, а 
также вследствие отравлений различными токсическими веществами 
(нитро соединениями, перекисями и др.), при действии больших доз 
сульфамидных препаратов, вызывающих окисление гемоглобина. 


