Питання для самостійної роботи студента з курсу Нутрігеноміка

1. Аналітичні методи в метаболоміці. Комбінування рідинної високоефективної хроматографії і мас-спектрометрії, газової хроматографії і мас-спектрометрії. Методологічні підходи при виборі схеми досліджень.  
2. Системно-біологічні підходи в нутрігеноміці. Сучасність системних досліджень і їх перспективі у медицині і нутрігеноміці. Використання системної біології для розуміння хвороб і проблем зі здоров’ям. Використання системної біології для розробки ліків і вакцин.
3. Використання нутрігеномічного підходу в дослідженнях харчування. Генетична варіативність у впливі харчування на здоров’я та чутливість до окремих харчових речовин індивідуума. 
4. Міжіндивідуальна реакція на поживні речовини. Поліморфні маркери для дослідження генетичних механізмів. SNP як маркери і найчастіший тип відхилення послідовності в ДНК.
5. Харчова епігенетика. Епігенетичне регулювання через екзогенні фактори. Харчування як зовнішній фактор модуляції епігенетичних процесів.
6. Трансляційний контроль синтезу білка. Особливості трансляційного керування. Регуляторні механізми. Посттрансляційні модифікації білків механізму трансляції. Будова і комплекси мРНК.
7. Роль енергії та амінокислот у синтезі білка. Мішень рапаміцину (mTOR) у ссавців, структура та комплекси. Сигнальна та біологічна роль mTOR у регуляції трансляції. Роль ресвератролу в повторному сполученні eNOS і запобіганні утворенню супероксиду.
8. Регуляція імунної системи вітаміном D. Вплив кальцитріолу на дозрівання та міграцію дендритних клітин та його толерогенна функція. Кальцитріол як регулятор імуноглобуліноподібного транскрипту 3.
9. Проліферація: контроль клітинного циклу. Вітамін D у зміні клітинної проліферації. Прямі або непрямі механізми впливу 1,25(OH)2D та аналогів вітаміну D. Вплив кальцитріолу на гіперпроліферативні захворювання шкіри та псоріаз. Антипроліферативний потенціал вітаміну D.
10. Вплив вітаміну D на апоптоз. Вплив кальцитріолу або його аналогів на рівні проапоптотичних та/або іапоптотичних білків. Властивість вітаміну D, що викликає апоптоз, як потенційного терапевтичного засобу для злоякісних новоутворень.
11. Вітамін D і хвороби. Потенційна роль вітаміну D у патогенезі деяких системних та органоспецифічних аутоімунних захворювань. Механізми впливу вітаміну D на резистентність до інсуліну та подальший діабет. Вплив кальцитріолу на відкладення жиру. Роль вітаміну D у стимулюванні метаболізму та боротьбі з ожирінням.
12. Роль фолієвої кислоти в окисному стресі, гіпертензії, ендотеліальній функції та ССЗ. Фолієва недостатність і гіпергомоцистеїнемія. Механізм впливу ФА на функцію ендотелію.
13. Розвиток і функціонування ЦНС. Дефіцит фолієвої кислоти та метаболізм одновуглецевих фрагментів в залежних від метилювання шляхах у ЦНС. Роль фолієвої кислоти у захисті від вроджених аномалій ЦНС.
14. Селен в нутрігеноміці, геномна стабільність. Вплив екстремального дефіциту або надлишку Se на клітинні функції через генетичну, геномну або епігеномну регуляцію. Визначення чутливих біомаркерів для оптимального статусу Se для індивідуального здоров’я чи здоров’я населення. Роль Se в регуляції мітохондріальних дихальних комплексів, продукції убіхінону та рибосомних субодиниць.
15. Роль селену в розвитку онкологічних хвороб, вікових захворювань. Протираковий ефект метилселенолу та антиканцерогенний ефект Se. Критична роль дефіциту селену в метилюванні ДНК при хворобі Кашина-Бека. Механізми антиканцерогенних ефектів надмірного споживання Se: запобігання пошкодженню ДНК, окислювальному стресу, запаленню та активації ферментів фази II, підвищення імунної відповіді, зупинка клітинного циклу та ангіогенезу, індукція апоптозу.
16. Вивчення поточних і майбутніх напрямків персоналізованого харчування. Вивчення персональних, щільних, динамічних хмар даних для персоналізованої медицини. Наукове здоров'я та відкриття: прояв генетичного ризику в організмі. Серповидно-клітинна анемія: синдром дефіциту аргініну з характерними потребами в харчуванні.
17. Індивідуальні дієтичні поради та рекомендації щодо охорони здоров’я. Лікування специфічних харчових дефіцитів.
18.  Вплив мінералів і мікроелементів на мікробіоту кишечника. Вплив дефіциту магнію на Bifidobacterium як групу бактерій, що запобігають запаленню в тілі хазяїна. Вплив дефіциту цинку на рід Proteobacteria та зворотний зв’язок з масою тіла хазяїна, що призводить до зменшення маси тіла. Вплив Se і Fe на баланс мікрофлори людини.
19. Вплив неправильного харчування на кишкову флору та його наслідки для здоров'я. Вплив хронічної та гострої недостатності харчування у дітей на мікробіоту кишечника. Вплив дієти під час вагітності та лактації на кишкову флору матері та новонародженого.
20. Відновлення мікробіоти кишечника. Фактори, які відповідають за дисбаланс кишкової мікробіоти: стрес, забруднення навколишнього середовища, алкоголізм, невибіркове використання антибіотиків. Дисбактеріоз як стан, при якому порушується баланс між корисними мікробами і патогенними організмами. Альтернативні методи відновлення втраченої флори.
21. Дієтичне втручання на основі індивідуального харчування: рак, гіпертонія, здоров'я серцево-судинної системи. Використання дієтичного втручання, заснованого на знанні харчових потреб, статусу харчування та генотипу для профілактики, пом’якшення або лікування хронічних захворювань. Дієтичні підходи до зупинки гіпертонії (DASH) для осіб з генотипом АА. Дієта з низьким вмістом жиру в регуляції концентрації ЛПНЩ у осіб із фенотипом B, які мають підвищений ризик захворювання коронарних артерій.
22. Скринінг населення на генетичну схильність до захворювань. Численні одногенні (менделівські) розлади. Принципи популяційного скринінгу. Скринінг новонароджених. Перспективиа застосування молекулярно-генетичної технології до загальної (здорової) популяції в програмах вимірювання генетичної сприйнятливості до захворювань.
23. Коензими Q10 як перспективний засіб для лікування вікових захворювань та інвалідності. Вплив коензиму Q10 на лікування позалікарняної пневмонії. Коензим Q10 у лікуванні неврологічних розладів, таких як хвороба Альцгеймера.
24. Харчові волокна та вікові захворювання. Метаболічний ефект розчинних волокон у контролі рівня глюкози в крові при діабеті. Вплив споживання з їжею розчинних і нерозчинних полісахаридів на стимуляцію метаболізму ліпідів і глюкози. Пребіотична дія харчових волокон. Роль харчових волокон у профілактиці раку товстої кишки.
25. Значення пребіотиків та пробіотиків для здорового старіння. Визначення пребіотиків і пробіотиків. Використання пробіотичних мікроорганізмів для модуляції мікробіому. Використання добавок з корисними бактеріями (пробіотиками) для корекції бактеріального балансу. Незасвоювані харчові вуглеводи як пребіотики. Пребіотики для здоров'я кишечника. Сприятливий ефект пробіотиків у профілактиці діарейних захворювань, спричинених антибіотиками. 
26. Роль білка сироватки молока в розвитку вікових захворювань та інвалідності. Вплив сироваткового білка на метаболізм амінокислот і синтез м'язового білка. Сприятливий вплив сироваткового білка молока на нарощування м'язової маси у людей похилого віку.
27. Взаємодія флавоноїдів та їх метаболітів з клітинними сигнальними каскадами. Потенційні біоактивні форми флавоноїдів in vivo. Метаболізм у шлунково-кишковому тракті та печінці. Внутрішньоклітинний метаболізм. Модуляція сигнальних каскадів флавоноїдами. Взаємодія флавоноїдів у сигнальних шляхах. Специфічні дії флаванолів і флавонолів.
28. Властивості α-ліпоєвої кислоти, що передають сигнали клітинам: вплив на діабет 2 типу. Інсуліновий сигнальний шлях як цільовий вплив α-ліпоєвої кислоти в метаболізмі глюкози при діабеті 2 типу. Активація α-ліпоєвою кислотою сигнального шляху інсуліну. α-ліпоєва кислота в регуляції диференціації адипоцитів.
29. Нутрігеноміка та гіпертонія. Дієта як ключовий фактор у контролі та лікуванні гіпертонії. Специфічні локуси для гіпертонії і зміни остаточного фенотипу споживанням їжі.
30. Перспективні напрямки та висновки нутрігеномічних підходів у лікуванні серцевосудинних захворювань.
31. Персоналізоване харчування на основі взаємодії генів і дієти при ожирінні. Генетична схильність до ожиріння. Дієтичне середовище: потенційна роль різних поживних речовин (дієтичні жирні кислоти, дієтичні вуглеводи, дієтичні білки). Нутригенетичні дані з досліджень, що вивчають взаємодію харчових жирів і генів. Генотипи запалення та їх взаємодія з нутрієнтами при ожирінні та резистентності до інсуліну.
32. Персоналізоване харчування на основі взаємодії генів і дієти при ожирінні. Генетична схильність до ожиріння. Дієтичне середовище: потенційна роль різних поживних речовин (дієтичні жирні кислоти, дієтичні вуглеводи, дієтичні білки). Нутригенетика: взаємодія генів і дієти. Нутригенетичні дані досліджень, що вивчають взаємодію харчових жирів і генів. Генотипи запалення та взаємодія з дієтою при ожирінні та резистентності до інсуліну: IL-6, TNF-α та LTA, комплемент C3, адипонектин, FTO.
33. Персоналізоване харчування на основі взаємодії генів і дієти при метаболічному синдромі. Генетична схильність до метаболічного синдрому. Дієтичне середовище: потенційна роль різних поживних речовин (дієтичні жирні кислоти, дієтичні вуглеводи, дієтичні білки).
34. Персоналізоване харчування на основі взаємодії генів і дієти при цукровому діабеті 2 типу. Генетична схильність до діабету. Генетичні детермінанти діабету. Дієтичне середовище: потенційна роль різних поживних речовин (дієтичні жирні кислоти, дієтичні вуглеводи, дієтичні білки).
35. Дієта та аліментарні фактори ризику захворювань: макроелементи (вуглеводи, жири, білки). Роль надмірного споживання цукру в резистентності до інсуліну, що призводить до хронічного запалення. Вплив низького вмісту рафінованого цукру на контроль пародонтального запалення. Споживання дієтичного білка, що перевищує рекомендовану кількість, і хронічне захворювання нирок через підвищений клубочковий тиск і гіперфільтрацію. Взаємозв’язок між споживанням харчових жирів і ризиком раку, зокрема раку молочної залози, товстої кишки, простати та яєчників.
36. Дієта та харчові фактори ризику при захворюваннях: мікроелементи (мінерали, вітаміни, антиоксиданти). Вплив натрію на гормональні системи та експресію генів в ендотеліальних клітинах кровоносних судин. Вплив дефіциту заліза та цинку на розвиток аномальних наслідків вагітності, відносно ослаблений імунітет, алкоголізм, опіки, ВІЛ-інфекцію, запальні захворювання кишечника та захворювання нирок. Фактори харчування, пов’язані з хворобою Альцгеймера.
36. Поліфеноли у вивченні профілактики раку. Поліфеноли: класи, харчові джерела та їх біодоступність. Антиоксидантний, антипроліферативний ефект поліфенолів на зміни в клітинних сигнальних шляхах. Механізм протиракової дії поліфенолів.
37. Дієтичні рекомендації в контексті наукових доказів. Потреби в поживних речовинах як комплексні ознаки. Генетика як модифікатор харчового статусу. Генетично кероване втручання в харчування. Холін як приклад. Наслідки дієтичних рекомендацій. 
38. Полігеномні асоціативні дослідження - GWAS. Мета полігеномних асоціативних досліджень, методологія та застосування. Застосування результатів GWAS для прогнозування ризику фізичних і психічних захворювань людини на основі його генетичного профілю.
[bookmark: _heading=h.h5stmoftdhgi]39. Аналіз та управління даними. Впровадження нутрігеноміки в практику охорони здоров'я. Практичний вплив на галузь громадського здоров’я. Геномна грамотність та навчання. Економічна ефективність нутрігеноміки.
40. Методологічні проблеми нутрігеноміки громадського здоров'я. Технологічні розробки у високопродуктивному геномному аналізі: однонуклеотидні поліморфізми (SNP), кількісні транскрипційні, протеомні, метаболічні зміни в поєднанні з біоінформатикою
