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Мигрень - неврологическое заболевание, характеризующееся многофазными приступа-
ми головной боли и различными симптомами (тревожность, фоно- и фотофобия, кожная
аллодиния) [2]. Нарушение в цикле метаболизма метионина из-за мутации ферментов и
дефицита кофакторов приводит к повышению концентрации гомоцистеина (Гц), называе-
мое гипергомоцистеинемией (ГГц) [1,4]. В свою очередь, ГГц вызывает нарушение функ-
ции эндотелия и окислительный стресс, которые, предположительно, могут участвовать
в патогенезе мигрени [3].

Цель - проанализировать изменение тревожности и развитие светобоязни у крыс с ГГц
при моделировании хронической мигрени с аурой.

Исследование проводилось на самцах крыс линии Wistar в возрасте 5-7 месяцев. Бы-
ло сформировано 2 группы крыс: 1) контрольная группа (n=9); 2) гипергомоцистеиновая
группа (ГГц) - крысы, рожденные от самок на метиониновой диете (n=9). Для модели-
рования мигрени крысам проводили операцию на черепе, после чего производили аппли-
кацию 1М KCl в течение 9-ти дней (на 1, 3, 5, 7 и 9 сутки эксперимента). Исследование
светобоязни и тревожности проводили в тесте «Темно-светлая камера», оценивая время
первого захода в темную камеру и общее время, проведенное в светлой камере.

У контрольных животных наблюдается постепенное снижение времени первого захода
в темную камеру (с 17.4 ± 3.9 с - до моделирования мигрени, до 8.1 ± 2.3 с - на 9-е сутки)
и общего времени, проведенного в светлой камере (с 61.0 ± 9.5 с до 41.0 ± 8.6 с, соответ-
ственно). Тогда как у животных группы ГГц оцениваемые параметры резко уменьшаются
уже в 1-й день аппликации KCl. Так, время первого захода до моделирования мигрени
составило 15.6 ± 5.1 с, в 1-й день сократилось до 6.7 ± 2.4 с (pW<0.05) и сохранилось
пониженным на 9-й день (7.2 ± 2.4 с, pU<0.05). Время, проведенное в светлой камере,
снижалось в течение всего периода моделирования мигрени: до аппликации KCl - 71.2 ±
12.4 с, на 1-й день - 29.6 ± 6.9 с (pU<0.05, pW<0.05), на 9-й день - 17.6 ± 5.5 с (pU<0.05).

Таким образом, пренатальная гипергомоцистеинемия способствует развитию хрониче-
ской мигрени, о чем свидетельствует резкое повышение тревожности и развитие светобо-
язни у животных.

Работа выполнена в рамках программы «Приоритет-2030», при финансовой поддерж-
ке Российского научного фонда (РНФ, №20-15-00100).
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