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Prawidtowe funkcjonowanie uktadu nerwowego zalezy od wielu czynnikow zaréwno zewngtrznych jak
i zmian majacych podloze genetyczne czy tez zwigzane z starzeniem si¢ organizmu. Cze$¢ zmian w obrebie
centralnego uktadu nerwowego (CNS) moze nastgpowaé na skutek choréb neurodegeneracyjnych. Jest to grupa
wrodzonych lub nabytych, postepujacych choréb uktadu nerwowego, w ktorych podstawowym zjawiskiem
patologicznym jest utrata komorek nerwowych. Do najbardziej znanych chorob neurodegeneracyjnych zaliczamy
chorobg Alzheimera, chorobg Parkinsona, stwardnienie zanikowe boczne (ALS) czy stwardnienie rozsiane. Wiele
z tych chordéb rozwija si¢ przez wiele lat w sposob bezobjawowy, a skutki uwidaczniaja si¢ dopiero, gdy znaczna
cze¢$¢ komodrek nerwowych jest zniszczonych. W leczeniu tych chordb najczeséciej prowadzone jest leczenie
farmakologiczne, ktére nie zawsze jest skuteczne, a w niektorych przypadkach, zwiaszcza dhugiego leczenia moze
mie¢ skutki uboczne w postaci poglgbiania si¢ danej jednostki chorobowej. Jedng z chorob
neurodegeneracyjnych, ktéra dotyka kilka milionow osob na §wiecie jest choroba Parkinsona. W leczeniu tej
choroby najczesciej stosuje si¢ substancje farmakologiczne np. lewodope, jednakze znacznie skuteczniejsza
metoda dajaca dobre rezultaty jest gleboka stymulacja mézgu za pomoca elektrod implantowanych w $cisle
okreslony obszar mozgu. Elektrody do glebokiej stymulacji mézgu (DBS- Deep Brain Stimulation) stosowane sa
réwniez w przypadku innych choroéb jak drzenie samoistne, dystonia czy przewlekty bolu. Materiaty do produkc;ji
elektrod to zwykle metale, ktére mimo szeregu zalet posiadaja pewne istotne wady powodujace, ze proces
stymulacji pewnych obszaréw moézgu nie jest skuteczny. Do wad dotychczasowych elektrod DBS zaliczana jest
duza sztywno$¢ powodujaca niszczenie delikatnych struktur tkankowych, stosunkowo duze wymiary, brak
monitorowania sprzgzenia zwrotnego aktywnosci elektrycznej mozgu, wysokie zapotrzebowanie na prad
elektryczny 1 mozliwe krwotoki w mézgu. Znaczgcym problem w przypadku elektrod dla DBS jest rowniez duze
prawdopodobienstwo powstawania blizny glejowej wokoét elektrod, ktore powodujg wzrost oporu elektrycznego
miedzy elektroda, a tkankg nerwowa, co powoduje konieczno$¢ stosowania wyzszych wartosci napiecia i pradow
do stymulacji nerwow.

Biorgc pod uwage powyzsze wzgledy celem projektu bedzie opracowanie nowego materiatu, ktorego
wlasciwos$ci moga sprosta¢ wymaganiom stawianym przez uktad nerwowy dla materiatow elektrodowych do
stymulacji CNS. Zaproponowany w projekcie materiat to weglowy kompozyt hybrydowy, ktéry zbudowany
bedzie z mikrowldkien weglowych, wegla pirolitycznego oraz nanorurek weglowych. Dzieki odpowiedniemu
doborowi komponentéw weglowych mozliwe bedzie uzyskanie elektrodowego materialu kompozytowego, w
ksztalcie walca, o $rednicy od kilku pm do kilku milimetrow, i jednocze$nie o wysokim stosunku powierzchni do
objetosci, zapewniajacym minimalng objetos¢ elektrody, przy ktorej spelnione beda wymagania dotyczace
wlasciwosci elektrycznych. Material elektrodowy musi charakteryzowaé si¢ wysokim przewodnictwem
elektrycznym, by¢ biozgodnym i jednoczes$nie trwalym w $rodowisku biologicznym. Materialy te nie ulegajg
korozji i cechujg si¢ wysokg biozgodno$cig. Mozliwe jest rowniez sterowanie wlasciwo§ciami mechanicznymi, a
w szczegodlnosci sztywnos$cig tych materiatow poprzez dobdr odpowiedniego mikrowtokna weglowego. Z kolei
obecnos¢ nanomateriatow weglowych moze skutecznie zmodyfikowaé powierzchnie takich materiatow,
zwigkszajac ich rozwinigcie powierzchni, wazne w punktu widzenia transportu tadunku elektrycznego. Réwniez
morfologia tych nanostruktur moze nadawaé¢ biomimetyczny charakter otrzymanym uktadom, poprzez
podobienstwo do struktur tkankowych np. neurytow, a tym samym umozliwia¢ odziatywanie i stymulacje na
poziomie pojedynczych komérek. Dodatkowo zaktadamy, ze nanorurki weglowe stworza rodzaj ,,migkkie;j”
warstwy na powierzchni elektrody, powodujac ograniczenie mechanicznego niszczenia struktur nerwowych.
Modyfikacja powierzchni nanorurek weglowych poszerza roéwniez mozliwo$¢ wprowadzania dodatkowych
substancji o potwierdzonym dziataniu pobudzajgcym wzrost lub réznicowanie si¢ komorek tkanki nerwowe;.

Wykorzystana zostanie wiedza zdobyta przez kierownika tego projektu w ramach wczesniej
prowadzonych wieloletnich badan zwigzanych z otrzymywaniem materialow weglowych, takich jak wtokna
weglowe 1 nanomaterialy weglowe, jak rowniez wiedza i do§wiadczenie zwigzane z oceng wplywu réznych
rodzajoéw materialow weglowych, a w szczegolnosci nanoform wegla na odpowiedz komoérkows i1 tkankowa.

Zakres badan realizowanego projektu bedzie dotyczyt takich zagadnien jak dobor odpowiednich
surowcow tj. wiokien weglowych, rodzaju gazéw weglonosnych, rodzaju nanorurek weglowych oraz wlasciwych
warunkéw procesu syntezy kompozytow typu wegiel-wegiel (C/C) metoda chemicznego osadzania
z fazy gazowej (CVD). Optymalizowane beda roéwniez warunki procesow CVD i nanoszenia elektroforetycznego
(EPD) nanomateriatéw weglowych na kompozyty C/C w celu uzyskania weglowych kompozytow hybrydowych.
Otrzymane probki poddane zostang badaniom strukturalnym, mikrostrukturalnym, fizykochemicznym,
elektrycznym i mechanicznym. Istotnym z punktu widzenia zastosowania otrzymanych probek bedzie ocena
wiasciwosci elektrochemicznych oraz ocena biologiczna. Badania biologiczne in vitro przeprowadzone zostang
w Instytucie Farmakologii PAN z wykorzystaniem neuronéw i komoérek glejowych na specjalnie opracowanym
na potrzeby grantu ukladzie pozwalajacym na hodowle komoérek w kontakcie z materialem poddanym
jednoczesnie stymulacji elektrycznej. W sklad zespotu badawczego bedzie wchodzit rowniez neurochirurg,
zastgpca ordynatora Oddziatu Neurochirurgii z Dolno$laskiego Szpitala Specjalistycznego im. T. Marciniaka -
Centrum Medycyny Ratunkowej we Wroctawiu o duzym doswiadczeniu w leczeniu schorzen centralnego uktadu
Nerwowego.



