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ПАТОГЕНЕЗ ХВОРОБИ ПАРКІНСОНА 

 

Маслій Віта Павлівна, 

к.мед.н., доцент 

Демко Анастасія Олександрівна, 

Студентка 

ВНМУ ім. М. І. Пирогова 

м. Вінниця, Україна 

 

Вступ. Хвороба Паркінсона — поширений нейродегенеративний розлад, 

який характеризується тріадою моторних симптомів: ригідність, тремор, 

брадикінезія із постуральною нестабільністю. Окрім моторних проявів, хвороба 

Паркінсона також супроводжується немоторною симптоматикою, яка може 

розвиватися раніше моторної на декілька років чи десятиліть. До таких 

симптомів належать біль, розлади сну, вегетативна дисфункція, порушення 

нюху, когнітивні та психічні розлади. 

Ціль роботи. Основною метою дослідження є висвітлення ланок 

патогенезу даного захворювання для розробки сучасних методів діагностики, 

лікування та профілактики хвороби Паркінсона. 

Матеріали та методи. У даній роботі для висвітлення патогенезу 

хвороби Паркінсона було здійснено аналіз сучасної наукової літератури, 

наукових джерел та баз даних, таких як PubMed, Medscape, Scopus. Основну 

увагу було приділено вивченню таких патогенетичних ланок: 

1) згортанню та агрегації α-синуклеїну; 

2) мітохондріальній дисфункції; 

3) нейрозапальним процесам у структурі головного мозку; 

4) дисфункціональним системам очищення білка: убіквітин-протеасомна 

система, аутофаголізосомна система. 

Результати та обговорення. Було встановлено, що неправильне 

згортання і агрегація α-синуклеїну є ключовою ланкою розвитку хвороби 

Паркінсона. Види α-синуклеїну, що знаходяться в мозку: розчинні олігомери, 

розгорнуті мономери, протофібрили та високомолекулярні нерозчинні фібрили. 
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Найбільш токсичною формою цієї речовини вважають ранню олігомерну 

форму, яка прискорює аномальну агрегацію білка. Білок в свою чергу 

накопичується в головному мозку у патологічних формах та чинить 

нейротоксичний вплив на його структури. У патогенезі хвороби Паркінсона 

важливе місце займає мітохондріальний комплекс-І, який є життєвонеобхідним 

компонентом у транспорті електронів. У зв’язку зі зниженням його активності 

порушується електронний транспорт, що призводить до енергетичного 

виснаження DA-клітин. Під час посмертного аналізу тканин пацієнтів було 

встановлено роль нейрозапальних процесів у розвитку хвороби Паркінсона. У 

чорній субстанції та смугастому тілі було виявлено підвищену концентрацію 

елементів запального процесу: інфільтрація Т-лімфоцитами, підвищена 

кількість прозапальних цитокінів, активація системи комплементу та 

мікрогліальна активація. В результаті ці зміни призводили до дегенеративних 

процесів у DA-клітинах. У розвитку хвороби Паркінсона неабияка роль 

належить системам очищення білка. Існує дві головні системи, які відповідають 

за видалення дисфункціональних білків: убіквітин-протеасомна система та 

аутофаголізосомна система. В свою чергу убіквітин-протеасомна система бере 

участь в розщепленні білків аномальної структури. Убіквітин ідентифікує 

аномальні білки з подальшим їх транспортуванням до протеасом, на яких білки 

зазнають деградації. Аутофагічно-лізосомна система забезпечує здійснення 

трьох основних процесів: макроаутофагію, мікроаутофагію та аутофагію. У 

пацієнтів з хворобою Паркінсона було виявлено зниження каталітичної 

активності убіквітин-протеасомної системи. В результаті чого спостерігається 

порушення обміну білку та накопичення агрегацій α-синуклеїну, який бере 

участь в розвитку даної патології. До патогенезу хвороби Паркінсона також 

належать наступні процеси: накопичення аутофагічних вакуолей, порушення 

функції лізосом та генетичні мутації. У нейронах чорної субстанції виявляють 

підвищений рівень маркера аутофагосоми LC3-II. Однак разом з тим 

спостерігається дефіцит лізосомальних білків (LAMP1 і LAMP2A) і мутації в 

генах ATP13A2 (PARK9), (PARK2), PINK1 (PARK6) та GBA1, що збільшує 
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ризик розвитку хвороби Паркінсона. 

Висновки. Хвороба Паркінсона являє собою складний 

нейродегенеративний процес, в основі розвитку якого лежать білкові 

порушення, нейрозапальні процеси, мітохондріальні дисфункції, порушення в 

системах очищення білка та ще низка механізмів, які залишаються недостатньо 

вивченими. Опрацювання, вивчення та розуміння всіх патогенетичних ланок 

цієї хвороби є необхідними для покращення ефективності лікування, розробки 

новітніх і дієвих методів діагностики та попередження розвитку хвороби 

Паркінсона. 
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