
Òåðíîï³ëüñüêèé  äåðæàâíèé ìåäè÷íèé óí³âåðñèòåò
³ìåí³ ².ß. Ãîðáà÷åâñüêîãî

Íàö³îíàëüíèé ôàðìàöåâòè÷íèé óí³âåðñèòåò

ÔÀÐÌÀÖÅÂÒÈ×ÍÈÉ

×ÀÑÎÏÈÑ

Íàóêîâî-ïðàêòè÷íèé æóðíàë

Ternopil State Medical University
named after I.Ya. Horbachevsky

National Pharmaceutical University

PHARMACEUTICAL

REVIEW

4(4)/2007

Scientific-practical journal



Ôàðìàöåâòè÷íèé ÷àñîïèñ 4’2007

2

ÔÀÐÌÀÖÅÂÒÈ×ÍÈÉ ×ÀÑÎÏÈÑ
PHARMACEUTICAL REVIEW

Íàóêîâî-ïðàêòè÷íèé æóðíàë
Scientific-practical journal

Çàcíîâàíèé  ó 2006 ðîö³

Founded in 2006

Ñâ³äîöòâî ïðî äåðæàâíó ðåºñòðàö³þ:
Çàðåºñòðîâàíî Ì³í³ñòåðñòâîì þñòèö³¿ Óêðà¿íè
cåð³ÿ ÊÂ ¹11269–149Ð â³ä 25.05.2006
Certificate on State Registration
Registered by Ministry of Juridice of Ukraine
Series KB ¹ 11269–149P since May 25, 2006

Ïåðåäïëàòíèé ³íäåêñ: 98601
Subscription index: 98601

Àäðåñà ðåäàêö³¿:
Æóðíàë “Ôàðìàöåâòè÷íèé ÷àñîïèñ”

Ìàéäàí Âîë³, 1 ì. Òåðíîï³ëü,  46001 ÓÊÐÀ¯ÍÀ

Editorial office address:
Journal “Pharmaceutical review”

Maidan Voli, 1 Ternopil, 46001 UKRAINE

Òåë. (0352) 52-72-22, 52-05-18

Ôàêñ (0352) 52-80-09

http://www.tdmu.edu.te.ua/farmchas/index.php

Ðåêîìåíäîâàíî äî âèäàííÿ â÷åíîþ ðàäîþ

Òåðíîï³ëüñüêîãî äåðæàâíîãî ìåäè÷íîãî óí³âåðñèòåòó

³ìåí³ ².ß. Ãîðáà÷åâñüêîãî (ïðîòîêîë ¹ 7 â³ä 25 ãðóäíÿ

2007 ð.), òà â÷åíîþ ðàäîþ Õàðê³âñüêîãî ôàðìàöåâòè÷-

íîãî óí³âåðñèòåòó (ïðîòîêîë ¹6 â³ä 24 ãðóäíÿ 2007 ð).

Â³äïîâ³äàëüí³ñòü çà çì³ñò, äîñòîâ³ðí³ñòü ³ îðôîãðàô³þ

ðåêëàìíèõ ìàòåð³àë³â íåñå ðåêëàìîäàâåöü. Ðåäàêö³ÿ íå íåñå

â³äïîâ³äàëüíîñò³ çà äîñòîâ³ðí³ñòü ôàêò³â, âëàñíèõ ³ìåí òà

³íøî¿ ³íôîðìàö³¿, âèêîðèñòàíî¿ â ïóáë³êàö³ÿõ. Ïðè ïåðåäðóö³

àáî â³äòâîðåíí³ ïîâí³ñòþ ÷è ÷àñòêîâî ìàòåð³àë³â æóðíàëó

“Ôàðìàöåâòè÷íèé ÷àñîïèñ” ïîñèëàííÿ íà æóðíàë

îáîâ’ÿçêîâå.

©Íàóêîâî-ïðàêòè÷íèé æóðíàë “Ôàðìàöåâòè÷íèé ÷àñîïèñ”,

 2007
©Scientific-practical journal: “Pharmaceutical review”, 2007

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ Ñ è í ò å ç  á ³ î ë î ã ³ ÷ í î  à ê ò è â í è õ  ñ ï î ë ó ê

♦♦♦♦♦ Ô ³ ò î õ ³ ì ³ ÷ í ³   ä î ñ ë ³ ä æ å í í ÿ

♦♦♦♦♦ Ô à ð ì à ö å â ò è ÷ í à  ò å õ í î ë î ã ³ ÿ ,  á ³ î ô à ð ì à ö ³ ÿ ,

   ã î ì å î ï à ò ³ ÿ

♦♦♦♦♦ À í à ë ³ ç  ë ³ ê à ð ñ ü ê è õ  ï ð å ï à ð à ò ³ â

♦♦♦♦♦ ² í ô î ð ì à ö ³ é í ³  ò à  ³ í í î â à ö ³ é í ³  ò å õ í î ë î ã ³ ¿  â

   ô à ð ì à ö ³ ¿

♦♦♦♦♦ Ô à ð ì à ö å â ò è ÷ í è é  ì å í å ä æ ì å í ò ,  ì à ð ê å ò è í ã  ò à

   ë î ã ³ ñ ò è ê à

♦♦♦♦♦ Î ð ã à í ³ ç à ö ³ ÿ  ð î á î ò è  à ï ò å ÷ í è õ  ï ³ ä ï ð è º ì ñ ò â

♦♦♦♦♦ Å ê î í î ì ³ ê à  à ï ò å ÷ í è õ  ³  ô à ð ì à ö å â ò è ÷ í è õ

   ï ³ ä ï ð è º ì ñ ò â

♦♦♦♦♦ Ô à ð ì à ê î ë î ã ³ ÷ í ³  ä î ñ ë ³ ä æ å í í ÿ  á ³ î ë î ã ³ ÷ í î

   à ê ò è â í è õ  ð å ÷ î â è í

♦♦♦♦♦ Ô à ð ì à ê î ê ³ í å ò è ê à  ³  ô à ð ì à ê î ä è í à ì ³ ê à  ë ³ ê à ð ñ ü ê è õ

   ç à ñ î á ³ â

♦♦♦♦♦ Ô à ð ì à ê î å ê î í î ì ³ ê à

♦♦♦♦♦ Í ó ò ð è ö ³ î ë î ã ³ ÿ

♦♦♦♦♦ Ô à ð ì à ö å â ò è ÷ í å  ç à ê î í î ä à â ñ ò â î

♦♦♦♦♦ Â å ò å ð è í à ð í à  ô à ð ì à ö ³ ÿ

♦♦♦♦♦ Ô à ð ì à ö å â ò è ÷ í à  î ñ â ³ ò à

♦♦♦♦♦ ² ñ ò î ð ³ ÿ  ô à ð ì à ö ³ ¿

♦♦♦♦♦ Õ ð î í ³ ê à  ï î ä ³ é

♦♦♦♦♦ Î á ì ³ í  ä î ñ â ³ ä î ì

♦ S y n t h e s i s  o f  b i o l o g i c a l l y  a c t i v e  c o m p o u n d s

♦ P h y t o c h e m i c a l  r e s e a r c h e s

♦ P h a r m a c e u t i c a l  t e c h n o l o g y ,  b i o p h a r m a c y ,

   h o m e o p a t h y

♦ A n a l y s i s  o f  d r u g s

♦ I n f o r m a t i o n a l  a n d  i n n o v a t i o n a l  t e c h n o l o g i e s  i n

   p h a r m a c y

♦ P h a r m a c e u t i c a l  m a n a g e m e n t ,  m a r k e t i n g  a n d

   l o g i s t i c s

♦ O r g a n i z a t i o n  o f  p h a r m a c e u t i c a l  s t r u c t u r e s′′′′′
   w o r k

♦ E c o n o m i c s  o f  p h a r m a c e u t i c a l  s t r u c t u r e s

♦ P h a r m a c o l o g i c a l  r e s e a r c h e s  o f  b i o l o g i c a l l y  a c t i v e

   s u b s t a n c e s

♦ P h a r m a c o k i n e t i c s  a n d  p h a r m a c o d y n a m i c s  o f

   d r u g s

♦ P h a r m a c o e c o n o m i c s

♦ N u t r i t i o l o g y

♦ P h a r m a c e u t i c a l  l e g i s l a t i o n

♦ V e t e r i n a r y  p h a r m a c y

♦ P h a r m a c e u t i c a l  e d u c a t i o n

♦ H i s t o r y  o f  p h a r m a c y

♦ C h r o n i c s  o f  e v e n t s

♦ E x c h a n g e  o f  e x p e r i e n c e



Pharmaceutical review 4’2007

3

8

9

10

12

13

15

15

14

ЗМІСТ

В.П. Черних (Хар ів)
ПСИХОЛОГІЧНІ КОМПОНЕНТИПЛАЦЕБО
ЕФЕКТУ

І.М. Білай Р.В. Жм рін, М.І. Романен о,
А.О. Остапен о, М.І. Романен о (Запоріжжя)

ПОШУК ГІПОЛІПІДЕМІЧНИХСПОЛУКСЕРЕД
ПОХІДНИХ
8-АМІНО-7-b-ГІДРОКСИПРОПІЛКСАНТИНІВ

Л.В. Євсєєва, М.І. Романен о,
Г.В. Милосердова, І.Б. Сам ра (Запоріжжя)

СИНТЕЗ ТА БІОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ 1,8-
ДИЗАМІЩЕНИХ7-БЕНЗИЛКСАНТИНІВ

Д.Г. Іванчен о, М.І. Романен о,
Г.М. Милосердова (Запоріжжя)

ПОШУКНОВИХАНТИОКСИДАНТНИХСПОЛУК
СЕРЕД 8-БЕНЗИЛІДЕН ПОХІДНИХ 1-п-
ХЛОРОБЕНЗИЛТЕОБРОМІНУ

М.М. Ковален о (Львів)
ОПТИМІЗАЦІЯ ТЕХНОЛОГІЇ ВИРОБНИЦТВА
ФЛУРЕНІЗИДУНАТРІЮ

Д.С. Кравець, А.Г. Капла шен о (Л ансь ,
Запоріжжя)

СИНТЕЗ І АНТИОКСИДАНТНААКТИВНІСТЬ 5-
R-4-R1-1,2,4-ТРІАЗОЛ-3-ТІОНІВ ТА ЇХ S-
ЗАМІЩЕНИХ

Д.С. Кравець, А.Г. Капла шен о, Л.В. Чадова
(Л ансь , Запоріжжя)

ДОСЛІДЖЕННЯАНТИОКСИДАНТНОЇ
АКТИВНОСТІ 5-R-4-R1-1,2,4-ТРІАЗОЛ-3-
ТІОНІВ ТА ЇХ ТІОПОХІДНИХ

Б.А. Приймен о, Н.В. Коваль, А.О. Приймен о,
К.І. Кандибей, Н.І. Романен о, Є.В. Але сан-
дрова, А.А. Кремзер, Н.І. Гнатов (Запоріжжя)

СИНТЕЗ У РЯДІ 2,3-ДИГІДРО-6Н, 8-
МЕТИЛТІАЗОЛО (3,2-f) КСАНТИН-3-ОНУ

Б.А. Приймен о, А.О. Приймен о, Н.В. Коваль,
К.І. Кандибей, Н.І. Романен о, Є.В. Але сан-
дрова, А.А. Кремзер, Н.І. Гнатов (Запоріжжя)

СИНТЕЗ І БІОЛОГІЧНА АКТИВНІСТЬ

АМОНІЙНИХСОЛЕЙ3-МЕТИЛКСАНТИНІЛ-8-
ТІОАЦЕТАТНОЇ КИСЛОТИ

Б.А. Приймен о, А.О. Приймен о, Н.В. Коваль,
К.І. Кандибей, Н.І. Романен о, Є.В. Але сан-
дрова, А.А. Кремзер, Н.І. Гнатов (Запоріжжя)

СИНТЕЗ І ДЕЯКІ ПЕРЕТВОРЕННЯ НА ОСНОВІ
8-ТІО-3-МЕТИЛКСАНТИНУТА
3-МЕТИЛКСАНТИНІЛ-8-ТІОАЦЕТАТНОЇ
КИСЛОТИ

Л.В. Я овлєва, С.А. Гращен ова (Хар ів)
СКРИНІНГОВІ ДОСЛІДЖЕННЯНОВОЇ
СИНТЕЗОВАНОЇ РЕЧОВИНИ, ПОХІДНОЇ
КУМАРИНІВ

О.С. Ш ода, М.І. Романен о,
К.В. Але сандрова, О.Ю. Сапронова,
М.В. Гл щен о (Запоріжжя)

СИНТЕЗ, РЕАКЦІЙНАЗДАТНІСТЬ ТА
БІОЛОГІЧНАДІЯПОХІДНИХ (7-b-ГІДРОКСИ-
g-АРИЛОКСИПРОПІЛКСАНТИНІЛ-
8)ТІОАЦЕТАТНИХКИСЛОТ

І.М. Владимирова, В.С. Кисличен о (Хар ів)
ДОСЛІДЖЕННЯЕЛЕМЕНТНОГОСКЛАДУ
БРОККОЛІ СОРТІВ РОМАНЕСКА ТА ЛІНДА

О.В. Гречана, О.В. Маз лін (Запоріжжя)
ВИВЧЕННЯАМІНОКИСЛОТНОГОСКЛАДУ
РОСЛИННОЇ СИРОВИНИВИДІВ РОДУ ПО-
ЛИНФЛОРИПІВДЕННОГОСХОДУ УКРАЇНИ

О.Б. Кал ш а, С.М. Марчишин (Тернопіль)
ЖИРНОКИСЛОТНИЙСКЛАДЛІПОФІЛЬНОЇ
ФРАКЦІЇ НАДЗЕМНИХ І ПІДЗЕМНИХОРГАНІВ
ПИРІЮПОВЗУЧОГО

А.М. Кацев, Е.Р. Абд раманова (Сімферополь)
БІОТЕСТУВАННЯЛІКАРСЬКИХ РЕЧОВИН З
ВИКОРИСТАННЯМБАКТЕРІЙ,ЩО
СВІТЯТЬСЯ, ІММОБІЛІЗОВАНИХНА
НЕОРГАНІЧНИХНОСІЯХ
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О.І. Зайцев, М.М. Бой о, Л.В. Антонова,
Є.В. Глад х (Хар ів)

РОЗРОБКАМАТЕМАТИЧНОЇМОДЕЛІ
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ПСИХОЛОГІЧНІ КОМПОНЕНТИ ПЛАЦЕБО ЕФЕКТУ

В.П. Черних

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

На сьо одні виділяють три основні аспе ти с-
пішно о лі вання: пере онаність і щирість лі а-
ря і фармацевта; пере онаність пацієнта і без-
посередній фізіоло ічний ефе т лі вання
(лі арсь і препарати, процед ри і т.д.)
Причом тіль и фізіоло ічно о ефе т лі ван-

ня ні оли не б ває достатньо, ос іль и пацієнт
реа є я на сенс, та і на форм лі вання. Ве-
ли о о значення наб ває певненість пацієнта
в рсі лі вання, віра лі ареві, я ий призначає
йо о, довіра фармацевтові, я ий дає хара тери-
сти препарат , виявляються настіль и ж важ-
ливими, я і саме лі вання. Відомо, що саме
психоло ічні чинни и часто визначають інцевий
рез льтат застос вання препарат . Незважаючи
на це, психоло ія фарма отерапії, в лючно про-
блем плацебо, пра тично не роз лядається в
с часній лінічній фарма оло ії. Зважаючи на ви-
щеви ладене, є інтерес роз лян ти психоло ічні
омпоненти терапії плацебо.
Одним з них є реп тація лі ів. Відомі випад-

и, оли терапевтичний ефе т лі ів або плаце-
бо значною мірою визначався інформацією, от-
риманою хворим до почат прийом препара-
т від близь их, знайомих, олишніх пацієнтів.
Том пра тично важливо дізнатися хворо о до
лі вання, що він ч в про дані лі и і я він ста-
виться до поч то о.
Та ож важливою с ладовою плацебо ефе т

є назва лі ів. Спеціальні дослідження встано-
вили важливість назви препарат , йо о мило-
зв чності, вимовності, довжини, мови напис на
па ов ах, все це надає психоло ічн дію.
У е спериментальних дослідженнях частина

ст дентів-меди ів, що приймали тран вілізатор
мепробамат, за одований я «стим лін», відзна-
чили в самозвітах зб длив йо о дію, а всі, хто
приймали плацебо, під одовою назвою «седа-
тан» або «тран вілан», в азали на знач що
більш іль ість седативних ефе тів, ніж випро-
бов вані, та і, що отрим вали плацебо з індифе-
рентною відносно спрямованості дії інстр цією.
Те ст в ладишів в па овці та ож є та им, що

становить плацебо ефе т. В ладиш часто відля-
є, а не інформ є пацієнта. Ба ато хто не ро-

з міє терміни те ст в ладишів, і знаходять себе
абсолютно всі побічні ефе ти.
Міжнародна омісія з представни ів 16 раїн

прийшла до виснов , що в ладишах лі ів, я і
отрим ють в апте ах без рецепт , повинно б ти
мінім м інформації.

Не можна ви лючити і дію ольор лі арсь о-
о препарат на емоційний фон пацієнта.
Колірні асоціації мож ть визначати вплив на

ор анізм не тіль и лі ів, але і плацебо. Встанов-
лено, що з білим ольором пов’язано очі ван-
ня в основном заспо ійливої дії; червоний, жов-
тий і зелений ви ли ають найчастіше очі ван-
ня зб дливої, тоніз вальної і стим лювальної дії;
фіолетовий олір найчастіше ви ли ав очі ван-
ня підвищення настрою; оричневий – снодій-
ної дії.

За ольором пацієнт найчастіше ідентифі є
отрим вані лі и, оли, я нерід о б ває, точно
не знає назви: “Вранці дають одн синю, вдень
жовт , перед сном додають звичайн біл ”.
Відмічено, що ольорові пі л и плацебо “ефе -
тивніші” безбарвних.

Колір лі арсь о о препарат форм є певні
очі вання спрямованості дії препарат і визна-
чає плацебо ефе т. За даними літерат ри, на
підставі проведених досліджень б ло внесено
пропозицію для фармацевтичної промисловості:
вип с ати пі л и (драже, апс ли) тран віліза-
торів, забарвленими в білий олір, антидепре-
сантів – фіолетовий або б з овий, снодійних
– в оричневий і т. д. Дані ре омендації дозво-
лили б доповнити фарма оло ічний ефе т –
ефе том очі вання або ефе том плацебо. Ко-
лірний тест Ма са Люшера дозволяє виявити
плацебо-реа торів і плацебо-нереа торів. Абсо-
лютні плацебо-нереа тори достовірні відрізня-
ються від плацебо-реа торів абсолютно стабіль-
ним вибором ольор . Абсолютні плацебо-нере-
а тори пацієнти не змінюють місце жодно о
ольор в чотирьох виборах. Поєднання абсо-
лютних плацебо-нереа торів незмінності я ви-
бор ольор , та і по азни ів самооцін и після
приймання плацебо (плацебо-реа тивність)
невипад ово. Воно може відображати за альн
стабільність цієї р пи. Плацебо-нереа тори
особливої частини серед хворих з нав’язливи-
ми станами й іпохондричним синдромом. Висо-
а нестабільність вибор ольор плацебо-ре-
а торів з одж ється з їх хара теристи ою я
осіб емоційних, лабільних, з переважанням е -
с равертності. Стабільність і нестабільність ви-
бор ольор впродовж всьо о ци л тест ван-
ня – озна а, за я ою можна наблизитися до
розрізнення плацебо-реа торів і плацебо-нере-
а торів.
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ПОШУК ГІПОЛІПІДЕМІЧНИХ СПОЛУК СЕРЕД ПОХІДНИХ
8-АМІНО-7-βββββ-ГІДРОКСИПРОПІЛКСАНТИНІВ

І.М. Білай, Р.В. Жм рін, М.І. Романен о, А.О. Остапен о, М.І. Романен о

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Протя ом мин ло о півстоліття с динна пато-
ло ія займає першість стр т рі за альної зах-
ворюваності населення віці старше 50 ро ів
та є основною причиною інвалідизації, а та ож
летальності хворих. Відомо, що в пато енезі ате-
рос леротично о раження ма істральних ар-
терій основною лан ою є пор шення “ліпідно о
дзер ала” рові: підвищення вміст ліпопро-
теїнів низь ої щільності (ЛПНЩ) та одночасне
зниження онцентрації ліпопротеїнів висо ої
щільності (ЛПВЩ). Вторинна іперліпідемія я
ліні о-біохімічний синдром с проводж є ряд
захворювань: ішемічн хвороб серця, транзи-
торн ішемічн ата , ц ровий діабет, а та ож
та ий симптомо омпле с, я метаболічний син-
дром Х. Це стим лює вчених до пош нових
ефе тивних лі арсь их засобів пато енетичної
терапії: оре ції пор шень ліпідно о, зо рема хо-
лестеролово о, обмін , вплив на інші морфо-
енетичні фа тори (а тивація пере исно о о ис-
нення ненасичених ліпідів, ендотеліальна дис-
ф н ція з іперпрод цією атеро енних
медіаторів, а тивація моральної ім нної
відповіді з творенням а тоантитіл до ЛПНЩ та
зниженням їх тилізації, зниження реоло ічних
властивостей рові). Зважаючи на те, що ви о-
ристов вані в с часній медицині дея і похідні
сантин (пенто сифілін, а ап рин, е філін) про-
являють омпле сність терапевтичної дії завдя-
и ні альном літинном механізмові: впливові
на А1-А3-аденозинові рецептори, розташовані в
більшості ці авих для нас ор анів, зі зр шенням
а тивності різних ізоферментів 3',5'-фосфодіе-
стерази PDE1-PDE5. Крім то о, о ремими дослід-
женнями доведено, що ряд похідних 8-бром -
сантин проявляють антио сидантн та проти-
запальн дію. Ба ато спол серед сантинів
мають значний, порівняно з еталонними препа-

ратами ( іпотіазид, ф росемід), ді ретичний
ефе т (а та ож вазодилаторн а тивність), що є
а т альним, врахов ючи с місне ро вання ар-
теріальної іпертензії та опис ваних вище зах-
ворювань. Том створення нових антиатерос -
леротичних препаратів на основі похідних сан-
тин є перспе тивним завданням с часної
фарма оло ічної на и.
Похідні 8-бром сантинів б ло синтезовано під

ерівництвом професора М.І. Романен а на а-
федрі біоло ічної хімії Запорізь о о державно о
медично о ніверситет . Е спериментальн іпер-
ліпідемію створювали за орот отривалою мо-
деллю Jowsufszai-Siddigi: пероральне зондове
введення дорослим щ рам-самцям лінії Вістар
ва ою 220-280 холестерол в добовій дозі
40 м / та фа тора пор шення ліпідно о мета-
болізм й посилення всмо т вання стероїдів в
ишечни – 0,125 % олійно о розчин ер о аль-
циферол (вітамін D2) в добовій дозі 8 мл/ .
Водн с спензію 8-аміно-7-β- ідро сипропіл сан-
тинів додавали per os через одн один після
введення іперліпідо енної с міші протя ом 5
днів. На шост доб після нар отизації етиловим
етером здійснювали забір рові з біф р ації аор-
ти. Форм вали та ож р пи тварин: інта тні (вве-
дення дистильованої води – 30 мл/ ), онт-
рольні (введення с міші холестерол-ер о альци-
ферол без додавання препаратів) та щ ри, я им
вводили еталонні препарати – аторвастатин,
фенофібрат (“Ліпі ард”), ні отинов ислот . Кров
центриф вали при 1500 об/хв, виділяли сиро-
ват . В сироватці рові щ рів визначали вміст
за ально о холестерол за методом Іль а, β-
ліпопротеїдів, триацил ліцеролів.
Б ло вивчено диференційован іполіпідемі-

чн а тивність для ряд спол , за альна стр -
т рна форм ла я их наведена на схемі 1.

Розмір і вид лі арсь ої форми є одним з с ла-
дових плацебо-ефе т .

Пі л и плацебо більшо о розмір ви ли-
ають сильніший плацебо ефе т, ніж пі л и
меншо о розмір . В поряд зменшення
ефе тивності лі арсь і форми розташов ють-

ся та : препарати для ін’є ції, драже, пі л и,
свіч и.
Та им чином, врахов ючи психоло ічні с ла-

дові плацебо ефе т , можна дося ти рез льта-
тивнішо о лі вання навіть при стандартних схе-
мах фарма отерапії.



Ôàðìàöåâòè÷íèé ÷àñîïèñ 4’2007

10

Materials of Conference
Ìàòåð³àëè êîíôåðåíö³¿

Отримані дані свідчать про те, що ряд спо-
л не пост паються за іпохолестеролемічною
а тивністю широ о застосов ваном в ме-
дичній пра тиці препарат з р пи ін ібіторів
синтез ендо енно о холестерол – аторвас-
татин . О рім то о, дея і спол и виявляють
значний іпо-β-ліпопротеїдемічний ефе т по-
рівняно з фенофібратом та аторвастатином.
Де іль а речовин мають іпотриацил ліцеро-
лемічн дію, що перевищ є анало ічн для
ні отинової ислоти. Необхідно відмітити, що
нами виявлено одн спол з омпле сною
іполіпідемічною а тивністю, що потреб є по-
дальшо о її вивчення в аспе ті антиатерос -
леротичної дії (в плані специфічних видів то -
сичності та біоло ічної а тивності – антио си-

дантної, антиа ре антної, протизапальної, ді -
ретичної та інших).

Авторами вивчено специфічн іполіпідеміч-
н а тивність ряд похідних 8-бром сантинів.
Встановлено дея і за ономірності між стр т -
рою спол та вираженістю їх фарма оло ічно-
о ефе т , що може б ти ви ористано в методах
омбінаторної хімії.
Виявлено де іль а речовин, що мають висо і

по азни и диференційованої іполіпідемічної дії
– не пост паються відомим с часним препара-
там, ви ористов ваним в дослідж ваній царині.
Автори по азали перспе тивність та доцільність
пош іполіпідемічних засобів серед похідних
8-бром сантинів з розширенням бази матеріа-
л досліджень.

СИНТЕЗ ТА БІОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ 1,8-ДИЗАМІЩЕНИХ 7-
БЕНЗИЛКСАНТИНІВ

Л.В. Євсєєва, М.І. Романен о, Г.В. Милосердова, І.Б. Сам ра

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Я відомо, похідні п рин та сантин поши-
рені в природі та віді рають важлив роль в жит-
тєдіяльності рослинних та тваринних ор анізмів,
і цей фа т лежить в основі розвит хімії п рин
та сантин , адже модифі ація їх моле л мо ла
б привести до створення нових лі арсь их пре-
паратів протип хлинної, нейротропної, серцево-
с динної, антидепресантної, бронхолітичної дії.
Сподівання хімі ів значною мірою справдили-
ся, що привело до створення та их препаратів
я трентал, дипрофілін, пенто сифілін, аци -
ловір, теопе , 6-мер аптоп рін та інші.
Мета роботи – дослідження хімічних та біоло-

ічних властивостей 7-бензил сантинів, ос іль-
и відомо що дея і їх похідні виявляють ді ре-
тичн , іпотензивн , нейротропн та антио си-
дантн дії. Вихідні 7-бензил-8-бромо сантини

отримано нами ал іл ванням 8-бромо сантинів
бензил ало енідами в диметилформаміді в при-
с тності е вімолярної іль істі NaHCO3. Наявність
в моле лі одержаних 7-бензил-8-бромо сан-
тинів (I) двох реа ційно здатних центрів (атом
бром в положенні 8, та NH- р па рацилової
частини моле ли) дало можливість вивчити ряд
реа цій еле трофільно о та н леофільно о за-
міщення з метою отримання нових ф н ціональ-
но заміщених 7-бензил сантин . Хід здійснених
перетворень подано на схемі.

Взаємодією 7-бензил-8-бромо сантинів (I) з
ало енал анами, алілхлоридом чи бензил ало-
енідами в середовищі с хо о диметилформамі-
д в прис тності NaHCO

3
б ло синтезовано, відпо-

відно, 1-ал іл-, аліл-, бензилпохідні (II-IV). На ос-
нові отриманих 8-бромо- 1,7- дибензил-3-
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R = H; CH3
R1 = CH(CH3)2; C6H4Cl-2; C6H3Cl2-2,4

Х – залишо первинно о чи вторинно о амін
Схема 1. За альна форм ла 8-аміно-7-β- ідро сипропіл сантинів.
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метил сантинів реа цією з первиними та втори-
ними амінами б ли синтезовані, відповідно, 8-
амінозаміщені (V). Взаємодія бромопохідних (IV)
з надлиш ом с льфід реаліз ється творенням
8-тіо сантинів. Слід зазначити, що 8-амінопохідні
(V) б ло отримано та ож реа цією вихідних бро-
мо сантинів (I) з вторинними амінами з подаль-
шим бензил ванням аміно сантинів (VI).

Індивід альність синтезованих спол
підтверджено методом тон ошарової хромато -
рафії.

Б дова синтезованих спол однозначно
підтвердж ється даними ПМР-спе трос опії та
з стрічними синтезами.

Первинний фарма оло ічний с ринін по а-
зав, що синтезовані спол и є помірно або ма-
лото сичними, виявляють антио сидантн , ді -
ретичн , аналь етичн , протизапальн дії.

Гостра то сичність синтезованих спол б ла
вивчена за методом Кербера дослідах на білих
мишах масою 18-24 . ЛД50 синтезованих спол
знаходиться в межах 256,0-340,5 м / .

Вивчення ді ретичної дії отриманих спол
проводили на білих щ рах за методом Є.Б. Бер-
іна. Синтезовані спол и вводили вн трішньо-
черевинно в дозі 1/50 ЛД50. Я еталон порівняння
ви ористов вали іпотіазид в дозі 25 м / .

Аналь етична дія синтезованих сантинів вив-
чена на білих щ рах масою 160-210 з ви ори-

станням моделі “оцтових с дом”, я і ви ли ають
вн трішньочеревинним введенням 0,75% роз-
чин оцтової ислоти. Протизапальна дія вив-
чена на білих щ рах на моделі остро о асеп-
тично о набря , ви ли ано о с бплантарним
введенням в задню лап щ ра 0,1 мл 1% роз-
чин ара енін .
Всі спол и за по азни ами протизапальної

та аналь етичної дії не пост паються еталонам
порівняння, але, врахов ючи омпле сн дію
(ді ретичн , аналь етичн та протизапальн ),
можна ствердж вати, що пош ді рети ів,
аналь ети ів та протизапальних засобів в ряд
заміщених сантин досить перспе тивний.
Вивчення антио сидантної а тивності (АОА)

синтезованих спол проводили методом не-
ферментно о ініціювання вільноради ально о
о ислення с спензії лі опротеїнів жовт ів -
рячих яєць. Концентрацію малоново о діальде-
ід визначали спе трофотометрично за реа -
цією з тіобарбіт ровою ислотою. Отримані ре-
з льтати свідчать про те, що похідні сантин
проявляють АОА, а дея их з них цей по азни
перевищ є еталони порівняння (вітамін С,
емо сіпін, тіотриазолін).
Виявлено дея і за ономірності в ряд “стр -

т ра – АОА”, я і дають можливість вести більш
цілеспрямований пош лі арсь их препаратів
серед похідних сантин .
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Індивід альність спол доведено методом
тон ошарової хромато рафії. Б дова отриманих
спол підтверджено даними ІЧ-, ПМР-спе тро-
с опії та хроматомас-спе трометрії.
Антио сидантн а тивність виявляли методом

неферментативно о ініціювання вільноради-
ально о о иснення ліпідів рячо о жовт а
іонами Fe2+. З ідно з цією методи ою визначаєть-
ся онцентрація малоново о діальде ід спе т-
рофотометрично за реа цією з тіобарбіт ровою
ислотою. З ідно з е спериментальними дани-
ми найвища антио сидантна дія спостері аєть-
ся в онцентрації 10-3 моль/л.

  

N

N N

N

O

O

CH3

CH3

NHCl

N

R1

R

Таблиця 1. Антио сидантна а тивність
синтезованих спол

ПОШУК НОВИХ АНТИОКСИДАНТНИХ СПОЛУК СЕРЕД 8-БЕНЗИЛІДЕН
ПОХІДНИХ 1-П-ХЛОРОБЕНЗИЛТЕОБРОМІНУ

Д.Г. Іванчен о, М.І. Романен о, Г.М. Милосердова

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Однією з лано пато енез захворювань, об -
мовлених ішемією ор анів, є на опичення в
літинах т анин прод тів пере исно о о иснен-
ня ліпідів (ПОЛ), зо рема малоново о діальде-
ід , що призводить до значної модифі ації біо-
моле л (біл ів, НК, фосфоліпідів мембран) та
пор шення ф н цій літин. Відомо, що ішемія
ор анів призводить до с ттєво о зниження а -
тивності антио сидантних ферментів ( аталази,
с перперосиддисм тази, л татіонперо сидази)
на тлі різ о о падіння вміст ма роер ічних фос-
фатів. У цих мовах важливе значення наб ває
оре ція патоло ічних змін препаратами – ан-
тио сидантами, близь ими за стр т рою до ен-
до енних с бстратів.
Раніше нами б ло встановлено, що іліден ід-

разинопохідні 7-бензил-3-метил сантинів та 1-

бензилтеобромінів виявляють in vitro значн
антио сидантн а тивність. Продовж ючи пош
нових більш а тивних антио сидантів в ряд
сантинів нами б в отриманий ряд нових по-
хідних теобромін та вивчена їх антио сидант-
на а тивність.

З цією метою реа цією 8-бромотеобромін
з п-хлорбензилхлоридом б в синтезований
8-бромо-1-п-хлоробензилтеобромін (ІІ), взає-
модією я о о з надлиш ом ідразин ідрат
середовищі водно о діо сан з висо им ви-
ходом б в отриманий 8- ідразинотеобромін
(ІІІ). Вивчення реа ції ідразинтеобромін (ІІІ)
з арбонілвмісними спол ами (альде іди та
етони) дозволило одержати значний ряд
неописаних раніше 8-іліден ідразино сан-
тинів (ІV).
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ОПТИМІЗАЦІЯ ТЕХНОЛОГІЇ ВИРОБНИЦТВА ФЛУРЕНІЗИДУ-НАТРІЮ

М.М. Ковален о

Львівсь ий національниймедичний ніверситет імені Данила Галиць о о

Розроблення і впровадження фармацевтич-
не виробництво ори інальних лі арсь их за-
собів і отових форм на їх основі є надзвичай-
но а т альними в У раїні.

Більшість ор анічних с бстанцій належать до
ідрофобних спол . Спроби дослідни ів пере-
творити та і с бстанції розчинні солі є а т аль-
ною проблемою і має значення для ви отовлен-
ня ін’є ційних лі арсь их форм. Яс равим при-
ладом є солі с льфаніламідних препаратів,
антибіоти ів пеніциліново о ряд тощо.

У медичн пра ти введено препарат протим-
і робної, антихламідійної та ім номод ляційної дії
– фл ренізид (реєстраційне посвідчення
№ Р.10.00/02305 від 12.10.2000 р.), я ий пра тич-
но не розчинний воді (ТФС 42 У-5/144-1546-99).

Мета роботи – розробити спосіб одержання
розчинної солі фл ренізид та оптиміз вати тех-
ноло ію виробництва.

Вперше розроблено спосіб перетворення
фл ренізид фл ренізид-натрію за ори іналь-
ною методи ою (Пат. 24790 С2, У раїна, МКВ С
07 С 35/38; Пат. 23806 А, У раїна, МКВ С 07 С
109/04, А 61 К 31/15; Пат. 77124, У раїна, МПК С

07 С 35/00, С07С243/00). Реа ція проведена в
диметилформаміді при температ рі 100-110 оС.
Реа ція орот отривала. Вихід прод т – до
80%. Фл ренізид-натрію являє собою дрібно -
ристалічний порошо пластинчастої форми жов-
то арячо о ольор (Ковален о М.М., 2005).
Оптимізовано мови синтез і стадії техноло і-

чно о процес виробництва фл ренізид -натрію
з метою впровадження промислове виробниц-
тво з рах ванням міжнародних вимо належ-
ної виробничої пра ти и. Масштабовано
іль ості вихідних прод тів для виробництва
с бстанції фл ренізид -натрію промислових
мовах.
Розроблений спосіб промислово о одержан-

ня с бстанції фл ренізид -натрію є простий
ви онанні, е ономічно ви ідний, е оло ічно чи-
стий і безпечний. У ньом ви ористов ють стан-
дартизован вихідн сировин і одерж ють фл -
ренізид-натрію висо ої я ості.
Спосіб придатний для ви ористання в хімі о-

фармацевтичній промисловості з метою одер-
жання с бстанції фл ренізид -натрію для ви о-
товлення різних лі арсь их форм препаратів

№ 
за/п R R1 

АОА, % 
(10-3 моль/л) 

1 H C6H4OH-2 77,54 
2 H C6H4OH-3 61,54 
3 H C6H4OH-4 76,92 
4 H C6H9(OH)2-2,4 83,33 
5 H C6H4OCH3-4 78,26 
6 H C6H4OCH3-3 84,78 
7 H C6H4OBr-4 89,33 
8 H C6H4OCH3-3-OH-4 80,00 
9 H C6H4(OCH3)2-3,4 57,25 
10 H C6H3OH-2-Br-5 94,29 
11 H C6H3OCH3-2-Br-5 85,00 
12 CH3 C6H4OH-4 94,29 
13 CH3 C6H4OCH3-4 88,82 

Я видно з таблиці 1, найа тивнішими спол -
ами є 10 та 12, а тивність я их становить
94,29 % і за даним по азни ом переверш ють
еталони порівняння – ас орбат та тіотріазолін.
Слід зазначити, що введення метильної р пи в
положення R призводить до значно о підвищен-
ня антио сидантної а тивності синтезованих

спол . Найімовірніше, підвищення по азни ів
антио сидантної дії пов’язано з введенням
еле троннодонорної р пи. Я що роз лян ти
спол и 1, 2 та 3, то можна відмітити, що антио -
сидантна а тивність залежить та ож від поло-
ження ідро сильної р пи. Та , найнижч а -
тивність проявляє спол а 3, ідро сильна р -
па я ої знаходиться в мета-положенні.
Введення др ої ідро сильної р пи (спол а
4) призводить до зростання а тивності. Я що ж
роз лян ти спол и 5, 6 та 9, то можна с азати,
що найа тивнішою виявляється спол а 6, ме-
то си р па я ої знаходиться в мета-положенні,
а введення додат ової еле тронодонорної ме-
то си р пи призводить до різ о о зниження
по азни а антио сидантної а тивності. Слід
відмітити, що а тивність всіх бромовмісних спо-
л лежить в межах 85,0-94,29 % та остання зро-
стає з введенням ідро сильної р пи.
Для остаточних виснов ів щодо зв’яз “стр -

т ра – дія” необхідні додат ові дослідження.
Робота в даном напрям продовж ється.
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для медицини та ветеринарії. У медичній і вете-
ринарній пра тиці проведено широ і до лінічні
дослідження (Петр х Л.І., 2005-2006).
Роз ляд нових ор анічних речовин я потен-

ційних с бстанцій поля ає вивченні фізичних,
фізи о-хімічних і фарма отехноло ічних власти-
востей, від я их залежить вибір і особливості
розроб и лі арсь их форм, біодост пність, фар-
ма о інети а, фарма одинамі а і лінічний ефе т.
Вчені різних ал зей фармацевтичної та ме-

дичної на и дослідж ють фізи о-хімічні, фарма-
отехноло ічні, мі робіоло ічні та фарма оло ічні
і лінічні ефе ти.
Промислові серії с бстанції фл ренізид -натрію

(МК-1 – МК-18) досліджені за допомо ою метод
УФ-спе трофотометрії (2.2.25. ДФ У раїни).
Фізи о-хімічні властивості фл ренізид -натрію

б ло порівняно з фл ренізидом з метою розроб-
лення методи онтролю я ості. На підставі одер-
жаних спе трос опічних і хромато рафічних да-

них встановлено, що обидва препарати мають
близь і фізи о-хімічні хара теристи и. Для іден-
тифі ації та іль існо о визначення с бстанції
ре омендовано поєднаний спе трос опічний та
рідинно-хромато рафічний метод (Петр х Л.І, Ко-
вален о М.М., Т ачен о В.І., Г меню С.Л., 2005).

До фармацевтичних с бстанцій вис вають
вимо и, я і забезпеч ють ма симальн безпе-
, фарма оло ічн дію і арант ють висо ефе -

тивність при застос ванні.
Введення атома Na моле л фл ренізид

сприяло по ращенню йо о розчинності, прояві
протит бер льозних та антихламідійних влас-
тивостей (Т ач О.А., 2001).

Висловлено прип щення, що фл ренізид-на-
трію є першим висо оефе тивним прод том ме-
таболізм фл ренізид в ор анізмі.

Отримання ори інальних солей ефе тивних
с бстанцій має вели е значення для розширен-
ня асортимент лі ів.

СИНТЕЗ І АНТИОКСИДАНТНА АКТИВНІСТЬ5-R-4-R
1
-1,2,4-ТРІАЗОЛ-3-ТІОНІВ

ТА ЇХ S-ЗАМІЩЕНИХ

Д.С. Кравець1, А.Г. Капла шен о2

Л ансь ий державний медичний ніверситет1

Запорізь ий державниймедичний ніверситет2

Аналіз с часної літерат ри дозволяє дійти вис-
нов , що ядро 1,2,4-тріазол є стр т рним фра -
ментом лі арсь их препаратів з проти риб овим
(фл оназол, ітра оназол), антидепресивним
(тразодон, альпразолам), епатопроте торним,
раноза оювальним, противір сним (тіотриа-
золін) та іншими ефе тами.
На сьо одні вельми детально досліджено біо-

ло ічн а тивність 1,2,4-тріазолів, що містять замі-
сни и при N

1
(N

2
)- атомі 1,2,4-тріазол . На особли-

в ва засл ов ють рез льтати вивчення фар-
ма оло ічної а тивності 5-R-1,2,4-тріазол-3-тіонів
і їх похідних, що містять різноманітні замісни и
по атом сір и. Разом з тим, недостатньо вивче-
но фарма оло ічн а тивність 4-моно та 3,4-ди-
заміщених 1,2,4-тріазол-3-тіонів і пра тично немає
відомостей щодо антио сидантної а тивності спо-
л дано о ряд . Том синтез, вивчення фізи о-
хімічних та антио сидантних властивостей 4-моно
та 3,4-дизаміщених 1,2,4-тріазол-3-тіонів, на наш
д м , мають не тіль и на ов новизн , але й
вели теоретичн та пра тичн значимість.
Нами проведено синтез нових 5-R-4-R

1
-1,2,4-

тріазол-3-тіонів (де R- Н, феніл, 4-амінофеніл, 4-

нітрофеніл, 2-піридил, 4-піридил, 2-ф ріл; R1- Н,
метил, феніл, 2-тол іл, 2-мето сифеніл, 4-бром-
феніл), на основі я их отримано ряд 3-ал ілтіо,
3-арилтіо-, 3- етерилтіо-, 3-ацилал ілтіо-, 3- ар-
бо сиал ілтіо-, 3-ал о си арбонілметилтіо-, 3-
ідразино арбонілметилтіо-, 3-бензиліден ідра-
зино арбонілметилтіо-5-(5-R-1,2,4-тріазоліл-3-
тіометил)-1,2,4-тріазолів, солей 2-(5-R-4-R

1
-1,2,4

-тріазол-3-ілтіо)ацетатних ислот я з ор аніч-
ними, та і неор анічними основами, а та ож
похідних 1,2,4-тріазоло-(3,2-в)-тіазол і 1,2,4-тріа-
золо(3,2-в)-тіазол-3(2H)-онів. Б дов всіх синте-
зованих спол підтверджено омпле сним ви-
ористанням елементно о аналіз , УФ-, ІЧ-спе -
трос опії, ПМР- і мас-спе тромертрії,
рент еностр т рним аналізом, а їх індивід -
альність – методом тон ошарової хромато рафії.

Вивчення антио сидантної а тивності синте-
зованих спол in vitro дозволяє дійти виснов-
, що дея і похідні 1,2,4-тріазол мож ть б ти

основою для створення ори інальних лі арсь-
их засобів, основою механізм фарма отера-
певтичної дії отрих є антио сидантна а тивність.
Робота в цьом напрям продовж ється.
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ДОСЛІДЖЕННЯ АНТИОКСИДАНТНОЇ АКТИВНОСТІ
5-R-4-R

1
-1,2,4-ТРІАЗОЛ-3-ТІОНІВ ТА ЇХ ТІОПОХІДНИХ

Д.С. Кравець1, А.Г. Капла шен о2, Л.В. Чадова1

Л ансь ий державний медичний ніверситет1

Запорізь ий державниймедичний ніверситет2

Створення нових висо оефе тивних та мало-
то сичних лі арсь их засобів з широ им спе т-
ром фарма оло ічної а тивності є пріоритетним
напрям ом розвит фармацевтичних та медич-
них на . Вели заці авленість в цьом плані
ви ли ають етероци лічні системи, зо рема 3-
тіопохідні 1,2,4-тріазол , що містять в четверто-
м і п’ятом положеннях 1,2,4-тріазолово о ци -
л ал ільні, арильні і етерильні ради али.

На афедрі фарма оло ії Л ансь о о держав-
но о медично о ніверситет проведено дослід-
ження антио сидантної а тивності нових похідних
1,2,4-тріазол-3-тіон , що синтезовані на афедрі
то си оло ічної і неор анічної хімії Запорізь о о
державно о медично о ніверситет .

Вивчення антио сидантної а тивності (АОА)
проводили в модельних дослідах методом не-
ферментативно о ініціювання вільноради аль-
но о о ислення (ВРО). Антио сидантн а тивність
оцінювали за онцентрацією ТБК-реа тантів.

Встановлено, що майже всі досліджені спо-
л и проявляють антио сидантн а тивність. При
чом на по азни и даної біоло ічної дії вплива-

ють я замісни и по ядр 1,2,4-тріазол , та і ра-
ди али, по атом сір и.
Та , введення в п’яте положення 1,2,4-тріа-

золово о ци л 4-піридиново о ради ала при-
водить до підвищення а тивності спол . Та ож
слід відзначити, що дизаміщені 1,2,4-тріазол-3-
тіон більш а тивні, ніж спол и, що містять один
замісни по тріазоловом ци л . Похідні 4-R-1,2,4-
тріазол-3-тіонів виявились більш а тивними, ніж
3-тіо-5-R-1,2,4-тріазоли.
Серед спол різних ласів найбільш а -

тивність виявлено серед 2-(5-R-4-R1-1,2,4-тріазол-
3-ілтіо)ацетатних ислот, 2-(5-R-4-R

1
-1,2,4-тріазол-

3-ілтіо) етанонів і 5-R-4-R
1
-3-арилтіо-1,2,4-тріа-

золів. Дея і 1,2,4-тріазол-3- ілтіоацетатної ислоти
за своєю дією перевищ ють а тивність вітамін
Е, а 4-бромфеніл-3-(4-нітрофеніл)-1,2,4-тріазол
майже в два рази перевищ є а тивність вище-
в азано о еталон порівняння.
Та им чином, похідні 1,2,4-тріазол є перспе -

тивним ласом хімічних спол , я і можна ви о-
ристов вати для створення нових лі арсь их
засобів з антио сидантним ефе том.

СИНТЕЗ У РЯДІ 2,3-ДИГІДРО-6Н, 8-МЕТИЛТІАЗОЛО (3,2-F) КСАНТИН-3-ОНУ

Б.А. Приймен о, Н.В. Коваль, А.О. Приймен о, К.І. Кандибей,
Н.І. Романен о, Є.В. Але сандрова, А.А. Кремзер, Н.І. Гнатов

Запорізь ий державний медичний ніверситет

При де ідратації 3-метил сантиніл-8-тіоацетат-
ної ислоти оцтовим ан ідридом теоретично мо -
ло творитися два ізомери - 2,3-ди ідро-6Н,-8-
метилтіазоло (3,2-f) сантин-3-он та 2,3-ди ідро-
5Н,-7-метилтіазоло (3,2-f) сантин-3-он. Методом
тон ошарової хромато рафії встановлено, що в
рез льтаті реа ції твориться тіль и одна спол -
а. У рез льтаті мас-спе трометричних дослід-
жень встановлено, що отримана спол а відпо-
відає стр т рі 2,3-ди ідро-6,8-диметилметилим-
дазо (3,2-f) сантин-3-он .
Вивчено реа цію 2,3-ди ідро-6Н, 8-метилтіа-

золо (3,2-f) сантин-3-он з ароматичними аль-

де ідами й похідними ізатин , при цьом синте-
зовано відповідні ариліденові похідні. Останні
мож ть б ти отримані й іншими більш простими
й дост пними методами, а саме ци лізацією 3-
метил-8-тіоацетатної ислоти оцтовим ан ідри-
дом (безводний ацетат натрію) прис тності аро-
матичних альде ідів або похідних ізатин , а та-
ож шляхом взаємодії 2,3-ди ідро-6Н,
8-метилтіазоло (3,2-f) сантин-3-он з арбоніл-
вмісними спол ами. Слід зазначити, що при про-
веденні реа ції з 2,4-димето сибензальде ідом
отримано 2,3-ди ідро-2-(2,4-діацето си)- бензи-
лиден-6Н-,8-метилтиазоло (3,2-f) сантин, тобто
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в процесі синтез відб лося ацетил вання обох
фенольних ідро силів.
Синтезовані спол и проявляють помірн про-

тимі робн а тивність.

R= Ar, залишо ізатин
Б дова отриманих спол и становлено за

допомо ою елементно о аналіз , ІК-, ПМР- спе -
трос опії.

СИНТЕЗ І БІОЛОГІЧНА АКТИВНІСТЬ АМОНІЙНИХ СОЛЕЙ3-МЕТИЛКСАНТИНІЛ-
8-ТІОАЦЕТАТНОЇ КИСЛОТИ

Б.А. Приймен о, А.О. Приймен о, Н.В. Коваль, К.І. Кандибей,
Н.І. Романен о, Є.В. Але сандрова, А.А. Кремзер, Н.І. Гнатов

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Х=аміа , метиламін, етиламін, піперидин, морфолін, диетиламін,
ідразин, етил ідразин, триметиламін, трисамін та ін.
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При взаємодії 8-бром-3-метил сантин з ані-
лідом тіо лі олевої ислоти в диметилформаміді
в прис тності ідро арбонат натрію отриманий
анілід 3-метил-8-тіоацетатної ислоти, що в мо-
вах ислотно о ідроліз дає 3-метил-8-тіоаце-
татн ислот .

Кислоти можна та ож отримати ип’ятінням 8-
бром-3-метил сантін з надлиш ом тіо лі оле-
вої ислоти в ДМФА або в самій тіо лі олевій
ислоті за схемою.
Остання при взаємодії з амінами або ідрази-

нами дає стій і водорозчинні солі, я і є зр чни-
ми об’є тами для фарма оло ічних досліджень.

Дослідж вані спол и дослідж валися я ан-
та оністи аденозин – бло атора п ринових
A1(P1) і А2(P2) рецепторів. Оцін а вибір ової дії
здійснена при зіставленні величини РА

2
для А

1
й

А
2
– ефе тів аденозин . А тивність дослідж ва-

них спол зіставляли з а тивністю теофілін й
а тивністю найбільш а тивно о з відомих анта-
оністів аденозин 1,3-дипропіл-8-феніл санті-
на (ДПФК). У рез льтаті досліджень виявлено
спол и, я і впливають на п ринорецептори.
Б дова синтезованих спол встановлено за

допомо ою елементно о аналіз , ІК-, ПМР-спе -
трос опії.

СИНТЕЗ І ДЕЯКІ ПЕРЕТВОРЕННЯ НА ОСНОВІ 8-ТІО-3-МЕТИЛКСАНТИНУ ТА
3-МЕТИЛКСАНТИНІЛ-8-ТІОАЦЕТАТНОЇ КИСЛОТИ

Б.А. Приймен о, А.О. Приймен о, Н.В. Коваль, К.І. Кандибей,
Н.І. Романен о, Є.В. Але сандрова, А.А. Кремзер, Н.І. Гнатов

Запорізь ий державний медичний ніверситет

3-метил сантиніл-8-тіоацетатна ислота ете-
рифі ована метиловим й етиловим спиртами з
творенням відповідних с ладних ефірів. Дані
ефіри синтезовано шляхом ал ил вання 8-тіо-
3-метил сантін відповідними метиловими або
етиловими ефірами алоїдацетатних ислот.

Ефіри реа ють із водяним розчином аміа або
ідразин ідратом спиртовом середовищі з т-
воренням амід або ідразид 3-метил сантиніл-
8-тіоацетатної ислоти. При взаємодії ефірів і
вторинних амінів спирті отримано ци лоал і-
ламіди 3-метил сантиніл-8-тіоацетатної ислоти:

Реа ція ідразид 3-метил сантиніл-8-тіоаце-
татної ислоти з ароматичними альде ідами реа-

ліз ється творенням відповідних ідразинів ідра-
зид 3-метил сантиніл-8-тіоацетатної ислоти.
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У ряді синтезованих спол виявлено речо-
вини, я і проявляють помірн а тивність віднос-
но Вас. antracoides, Staphylococcus aureus і риб-
а Microsporum lanosum.

Б дова отриманих спол встановлено за
допомо ою елементно о аналіз й інстр мен-
тальних фізи о-хімічних методів дослідження.

СКРИНІНГОВІ ДОСЛІДЖЕННЯ НОВОЇ СИНТЕЗОВАНОЇРЕЧОВИНИ,
ПОХІДНОЇ КУМАРИНІВ

Л.В. Я овлєва, С.А. Гращен ова

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

На сьо одні спостері ається підвищення чис-
ла хворих на простатит, що пов’яз ють зі зни-
женням ім норезистентності ор анізм та підви-
щеним впливом забр днено о зовнішньо о се-
редовища. Разом з цим на фармацевтичном
рин У раїни вибір вітчизняних препаратів для
лі вання цієї хвороби обмежений. Том пош
та створення вітчизняних ефе тивних і малото -
сичних лі арсь их засобів для фарма отерапії
простатит залишається а т альною проблемою
с часної медицини. Слід зазначити, що впровад-
ження вітчизняних препаратів цієї р пи, я знач-
но дешевших, порівняно з за ордонними, зро-
бить їх дост пними для хворих на простатит. З
цих позицій на афедрі ор анічної хімії б ла син-
тезована речовина, я а є похідною маринів
(№ 2), з потенційними простатопроте торними
властивостями. Врахов ючи, що захворювання
на простатит часто с проводж ються больовим
синдромом і запаленням, для встановлення
ефе тивної дози синтезованої речовини б ла
обрана модель остро о запалення, я е ви ли-
али с бплантарним введенням 1 % розчин
ара енін лап щ рів в дозі 0,1 мл/тварин .
Для с ринін обрано наст пні дози 0,5, 1, 2,

5, 10 м / . Я препарат порівняння ви ористо-
в вали відомий НПЗЗ – ди лофена натрію
дозі 8 м / . Аналіз отриманих рез льтатів
свідчить, що найбільш ефе тивн протизапаль-
н дію виявляє речовина № 2 в дозах 0,5 та 1
м / . Середня протизапальна а тивність дос-
лідж ваної речовини в дозах 0,5 і 1 м / про-
тя ом е сперимент б ла на рівні ди лофена
натрію і с лала середньом 22-23 %. В дозах
2, 5, 10 м / дослідж вана речовина протиза-
пальної а тивності не проявила. Та им чином,
подальше фарма оло ічне дослідження речо-
вини № 2 проводили дозах 0,5 та 1 м / .
Дослідження простатопроте торних властиво-

стей речовини № 2 проводили на моделі про-
статит , я ий ви ли али шляхом прошивання

простати щ рів масою 280-300 шов овою нит-
ою. Я препарат порівняння (ПП), анало за
фарма оло ічною дією, ви ористов вали апс -
ли пепонен дозі 108 м / . Речовин № 2 та
ПП вводили вн трішньошл н ово один раз на
доб , починаючи з першо о дня дослід . Оцін
розвит патоло ії та ефе тивності речовини №2
проводили на 22 доб після прошивання за
по азни ами лінічно о аналіз рові – вміст
лей оцитів та швид ості осідання еритроцитів
(ШОЕ). Ф н ціональний стан передміх рової
залози оцінювали за по азни ом масово о о-
ефіцієнта міх рцевої залози (МКМЗ) та а тивні-
стю ислої фосфатази (КФ) в омо енаті про-
стати. Для оцін и андро енізації ор анізм та
простати визначали та ож л жн фосфатаз (ЛФ)
з метою визначення оефіцієнт КФ/ЛФ, змен-
шення я о о сироватці свідчить про падіння
рівня андро енів рові. Відомо, що простатит
с проводж ється посиленням процесів пере-
исно о о иснення ліпідів (ПОЛ), про що
свідчить рівень ТБК- реа тантів. У сироватці рові
та омо енаті простати визначали рівень віднов-
лено о лютатіон (ВГ) я по азни антио си-
дантно о захист .

Розвито патоло ії хара териз вався досто-
вірним щодо по азни ів р пи інта тно о онт-
ролю (ІК), підвищенням іль ості лей оцитів та
збільшенням ШОЕ в 1,4 раза. Внаслідо а ти-
вації фермент КФ омо енаті простати відміча-
ли збільшення співвідношення КФ/ЛФ в 1,4
раза порівняно з по азни ами ІК. Та ож р пі
тварин онтрольної патоло ії (КП) спостері али
достовірне зниження сироватці рові рівня ВГ
в 2,2 раза та в 1,6 раза – в омо енаті простати
(р<0,05) та дея е підвищення онцентрації ТБК-
реа тантів, що свідчить про послаблення анти-
о сидантно о захист та а тивізації процесів
ПОЛ. Зниження оефіцієнт КФ/ЛФ з 0,1 ( р пі
ІК) до 0,06 свідчить про падіння рівня андро-
енів сироватці рові тварин р пи КП.
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Схема 1

СИНТЕЗ, РЕАКЦІЙНА ЗДАТНІСТЬ ТА БІОЛОГІЧНА ДІЯ ПОХІДНИХ
(7-βββββ-ГІДРОКСИ-G-АРИЛОКСИПРОПІЛКСАНТИНІЛ-8)ТІОАЦЕТАТНИХ КИСЛОТ

О.С. Ш ода, М.І. Романен о, К.В. Але сандрова, О.Ю. Сапронова,
М.В. Гл щен о

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Впровадження в пра ти нових вітчизня-
них лі арсь их засобів, я і б мо ли он р -
вати з доро ими імпортними препаратами, –
одне з найважливіших соціальних та е ономі-
чних завдань фармацевтичної ал зі У раїни.
Ключовим етапом створення ори інальних
лі арсь их препаратів є цілеспрямований син-
тез біоло ічно а тивних і низь ото сичних спо-
л . Аналіз на ової літерат ри за останні де-

сятиріччя по азав, що вели і синтетичні мож-
ливості в напрям створення нових ефе тив-
них лі арсь их с бстанцій надають похідні п -
рин та сантин . Ядро п рин є стр т рним
фра ментом ба атьох природних біоло ічних
моле л (н леїнових ислот, ал алоїдів, ор-
монів рост рослин), а та ож вели ої іль ості
синтетичних лі арсь их засобів (пенто -
сифілін, етофілін, сплантин, тео ор, есотанол,

Введення дослідж ваної речовини дозах 0,5
та 1 м / на тлі патоло ії сприяло зниженню
виразності запально о процес простаті, про
що свідчить зниження іль ості лей оцитів до
рівня ІК та нормалізація оефіцієнт КФ/КЛ
сироватці рові. Та ож реєстр вали підвищен-
ня п л ВГ, що свідчить про відновлення анти-
о сидантно о захист ор анізм тварин в 1,4 (на
дозі 0,5 м / ) та в 1,6 раза (на дозі 1 м / ), та
зниження онцентрації ТБК-реа тантів сиро-
ватці рові до рівня ІК. Віро ідне зниження рівня
КФ омо енаті простати тварин, що отрим ва-
ли речовин № 2 дозі 1 м / , позитивно по-
значилось на зниженні оефіцієнт КФ/ЛФ до
рівня ІК. Це, а та ож нормалізація мар ера за-
пально о процес ЛФ, є свідченням більш ви-
разної простатопроте торної дії препарат цій

дозі, ніж дозі 0,5 м / , незважаючи на майже
одна ов динамі інших біохімічних по азни ів.
У р пі тварин, що отрим вали пепонен, спос-

тері али достовірне зниження іль ості лей о-
цитів рові, але по азни ШОЕ залишався
підвищеним. Рівень по азни ів сироватці рові
та омо енаті простати, що хара териз ють стан
АОС та ПОЛ, на тлі застос вання ПП відповідав
значенням ІК. Зниження онцентрації КФ си-
роватці рові позитивно впливало на оефіцієнт
КФ/ЛФ, я ий б в на рівні ІК.
Аналіз рез льтатів дослідження біохімічних

по азни ів дозволяє зробити висново , що дос-
лідж вана речовина № 2 проявляє більш вира-
жен простатопроте торн дію в дозі 1 м / ,
а тивність я ої перевищ є препарат порівнян-
ня – апс ли пепонен .
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Взаємодією з первинними чи вторинними
амінами, що містять залиш и фарма офорних
р п, б ло синтезовано ряд водорозчинних со-
лей – зр чних об’є тів дослідження фарма о-
ло ічної а тивності.

З метою по ращення введення н леофіль-
но о залиш в арбо сильн частин моле л
синтезованих спол нами б ло розроблено пре-
паративний метод одержання метилових естерів
7-β- ідро си-g-арило сипропіл сантиніл-8-тіоа-
цетатних ислот (ІV). Наявність в зазначених спо-
л ах с ладноефірної р пи дозволила нам от-
римати значний ряд амідів (VI) та ідразидів (VII).

Б дова синтезованих спол доведена еле-
ментним аналізом, методами ІЧ-, ПМР-спе тро-
с опії, мас-спе трометрії. Індивід альність онт-
ролювалась ТШХ.

Дослідження острої то сичності по азало,
що синтезовані речовини є помірно та мало-
то сичними.

Проведення первинно о фарма оло ічно о
с ринін по азало, що синтезовані спол и є
помірно та молото сичними, виявляють вира-
жен ді ретичн , протизапальн , аналь етичн ,
антио сидантн , іполіпідемічн та інші біо-
ло ічні дії.

Схема 2

теофібрат та інші), що виявляють протизапаль-
н , ді ретичн , бронхолітичн , антиа ре ацій-
н , іполіпідемічн дії.
Врахов ючи вищезазначене, нами розробле-

но дост пні методи синтез неописаних раніше
похідних сантин за нищенаведеною схемою 1.
На схемі представлено два препаративні шля-

хи синтез 7-β- ідро си-g-арило сипропіл -
сантиніл-8-тіоацетатних ислот (ІІ). Перший осно-
ваний на взаємодії 8-бром-β- ідро си-g-арил-

о сипропіл сантинів (І) з тіо лі олевою ислотою
в середовищі водно одіо сан . Др ий – на одн
стадію довший, ос іль и потреб є попередньо о
отримання 8-тіо сантин (ІІІ) та подальшо о ал -
іл вання хлорацетатною ислотою.

Отримані ислоти є досить зр чними синтона-
ми, ос іль и наявність в їх моле лах арбо -
сильної р пи дозволила нам шляхом подаль-
шої ф н ціоналізації отримати ряд невідомих ра-
ніше похідних за нищенаведеною схемою 2.
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ДОСЛІДЖЕННЯ ЕЛЕМЕНТНОГО СКЛАДУ БРОККОЛІ СОРТІВ
“РОМАНЕСКА” ТА “ЛІНДА”

І.М. Владимирова, В.С. Кисличен о

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Вивчення вміст ма ро- та мі роелементів має
значення для повної оцін и орисних власти-
востей сировини, її подальшої стандартизації та
розроб и АНД на лі арсь сировин , що особ-
ливо а т ально в мовах е оло ічно о стан
дея их районів земної лі.

Мінеральні речовини (мі ро- та ма роелемен-
ти) необхідні ор анізм людини для нормальної
життєдіяльності. Життя, ф н ції і стр т ра ожної
літини залежать від вплив цих хімічних елементів,
від їх баланс , я ий визначається рівнем о ремих
мінералів, та їх співвідношенням. Кожний хімічний
елемент віді рає свою роль в ор анізмі, але йо о
дія визначається наявністю (або відс тністю) в
ор анізмі інших хімічних елементів.

Незважаючи на те, що мінеральні речовини
знаходяться в ор анізмі людини в мінорних
іль остях, вони забезпеч ють постійність осмо-
тично о тис , ислотно-основної рівнова и, в лю-
чаються в різні реа ції обмін речовин, процеси
всмо т вання, се реції, ровотворення, з ортан-
ня рові, видалення з ор анізм метаболітів.

Аналіз літерат рних даних підтвердив фа т
недостатньо о хімічно о вивчення ап сти

бро олі (Brassica oleracea L. var. italica Plenck),
овочевої льт ри, я а достатньо поширена і
льтив ється на території У раїни. З метою

подальшо о вивчення цієї рослини ми про-
вели дослідження елементно о с лад с цвіть
та листя бро олі сорт ів “Романес а” та
“Лінда”.
Серед мінеральних солей та мі роелементів
с ладі ап сти бро олі слід з адати алій

(0,37%), я ий виводить з ор анізм надлишо
солей і вод ; альцій (0,95 %) і фосфор (0,16%),
що забезпеч ють ф н ціон вання іст ової і моз-
ової т анин; залізо, мідь, обальт, я і бер ть
часть ровотворенні; йод запобі ає захворю-
ванню щитоподібної залози.
Для вивчення я існо о с лад і іль існо о

вміст елементів б в ви ористаний метод атом-
но-емісійної спе трофотометрії. Проби випарю-
вали з ратерів рафітових еле тродів розряді
д и змінно о стр м силою 16 А при е спозиції
60 с. Я джерело зб дження спе трів б ло ви-
ористано ІВС-28.
Рез льтати вивчення мі ро- та ма роеле-

ментів наведені в таблиці 1.
Таблиця 1. Вміст елементів в сировині ап сти бро олі сортів “Романес а” та “Лінда”

Вміст елемента, мг/100 г 
Сорт Романеска Сорт Лінда Назва  елемента 

суцвіття листя суцвіття листя 
Fe 80 50 40 30 
Si 590 750 480 670 
Al 60 30 50 30 
Mn 2 6 2 8 
Mg 350 450 360 500 
Pb 0.03 0.03 0.03 0.03 
Mo 0.08 0.07 0.06 0.05 
P 220 330 230 330 
K 3770 4170 3570 4680 
Ni 0.6 0.15 0.5 0.2 
Ca 920 1250 1010 1370 
Cu 1.0 0.2 0.6 0.3 
Zn 0.5 0.5 0.5 0.5 
Na 640 890 690 1000 

Я видно з даних, наведених в таблиці 1, в
сировині, що дослідж вали, б ло визначено 14
мінеральних речовин. Найбільше в обох сортах
бро олі міститься заліза, ремнію, алюмінію,
ма нію, алію, натрію, альцію. Слід зазначити,
що вміст даних елементів переважає в листі
обох сортів бро олі, за винят ом алюмінію і

заліза – їх вміст вищий в с цвіттях. На опичен-
ня даних елементів можна пояснити а тивною
частю цих речовин в біохімічних процесах рос-
лини. Крім то о, в сировині, що дослідж вали, в
межах можливостей виявлення методом емісі-
йної спе трометрії б ли відс тні арсен, рт ть, о-
бальт, с рма, ванадій та ерманій, що а т ально
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зв’яз із впливом техно енних фа торів на
забр днення нав олишньо о середовища і при
розробці прое тів АНД на сировин і с бстанцію
з ап сти бро олі.

Та им чином, дані елементно о аналіз бро -
олі слід врахов вати при розробці техноло ії
одержання с бстанції, про ноз ванні та вивченні
її фарма оло ічної а тивності.

ВИВЧЕННЯ АМІНОКИСЛОТНОГО СКЛАДУ РОСЛИННОЇ СИРОВИНИ ВИДІВ РОДУ
ПОЛИН ФЛОРИ ПІВДЕННОГО СХОДУ УКРАЇНИ

О.В. Гречана, О.В. Маз лін

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Аміно ислоти – лас ор анічних спол , я і
поєдн ють собі властивості ислот та амінів.
Всі біл и при повном ідролізі розпадаються
до вільних аміно ислот – мономерів полімер-
них біл ових моле лах. На сьо одні виділено
більш ніж 30 аміно ислот, а дослідження ос-
танніх тридцяти ро ів по азали вели роль
аміно ислот я проміжних лано на шляхах пе-
ретворення біл ів, а синів, ферментів, вітамінів,
ал алоїдів, поліфенолів тощо.

Більшість синтез ється в ор анізмах людини та
тварин з звичайних безазотистих прод тів об-
мін речовин та засвоєно о азот . Вісім аміно-
ислот (валин, ізолейцин, лейцин, лізин, мети-
онін, треонін, фенілаланін, триптофан) є незамін-
ними. Вони не синтез ються в ор анізмах тварин
та людини і повинні потрапляти з їжею. Добова
потреба дорослої людини в ожній з незамінних
аміно ислот с ладає в середньом близь о 1 .
При нестачі цих аміно ислот (частіше – трипто-
фан , лізин , метионін ) або разі відс тності в
їжі хоча б однієї з них стає неможливим синтез
біл ів та ба атьох інших біоло ічно а тивних ре-
човин. Гістидин і ар инін синтез ються в ор анізмі,
але лише в обмеженій, іноді – недостатній мірі.
Цистеїн і тирозин творюються лише з своїх по-
передни ів – відповідно метионін та фенілала-
нін – і мож ть стати незамінними при їх нестачі.
В ор анізмі аміно ислоти постійно ви ористов -
ються для синтез та ресинтез біл ів, ормонів,
амінів, ал алоїдів, оферментів, пі ментів тощо.
Надлишо аміно ислот розщеплюється до інце-
вих прод тів обмін ( людини та ссавців – до
сечовини, в лецю дио сид та води) з виділен-
ням енер ії, необхідної ор анізм для процесів
життєдіяльності.

Для більшості видів лі арсь ої рослинної си-
ровини і препаратів з неї я існий аміно ислот-
ний с лад та їх іль ість невідомі. Не розроблені
методи и іль існо о визначення о ремих неза-
мінних аміно ислот і сировині, і препаратах.

До сьо одні не вивчений аміно ислотний
с лад рослин род полин.

У процесі дослідження ми проводили я існе
визначення аміно ислот за наст пною методи ою:

20 стоподрібненої рослинної сировини
дослідж ваних видів полин заливали 20 мл
води і збовт вали на вібраційном апараті на
протязі 5 один. Водні витя и фільтр вали і осад-
ж вали розчинені біл и додаванням ацетон .
Фільтрат парювали до почат ово о об’єм і
дослідж вали методами тон ошарової та папе-
рової хромато рафії. Хромато раф вання про-
водили висхідним методом системі розчин-
ни ів н – б танол – ислота оцтова – вода
(4:1:2). Свід ами ви ористов вали стандартні
зраз и аміно ислот. Після проходження фронт
розчинни ів 40 см хромато рами вис ш вали,
обробляли 0,5 % розчином нін ідрин , піді ріва-
ли на протязі 15 хвилин при температ рі 105 °С.
Плями аміно ислот забарвлювались в оранже-
вий олір з різними відтін ами.

Нами вперше вивчено іль існий аміно ис-
лотний с лад трави полинів: ір о о, звичайно-
о та австрійсь о о фаз за отівлі рослинної
сировини, встановлено на опичення хара тер-
них стресових аміно ислот, що об мовлюють
витривалість рослин несприятливих мовах
нав олишньо о середовища.

Рослинн сировин (верхів и віт чих с цвіть
з приле лим листям до 15 см) за отовляли
Бердянсь ом районі Запорізь ої області (чер-
вень-серпень 2003-2006 рр.).

Для підтвердження їх я існо о і визначення
іль існо о с лад ви ористов вали методи ТШХ
системі: н – б танол – ислота оцтова – вода

(7:2:2) та Штейна і М ра з автоматичним аналі-
затором аміно ислот моделі ААА Т - 339 (Чехія).

Рез льтати шести визначень обробляли ме-
тодом варіаційної статисти и.

Отримані дані в аз вали, що в рослинах род
полин в період цвітіння містилось до 17 аміно-
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ислот, 8 з я их (лейцин, ізолейцин, феніла-
ланін, метионін, лізин, істидин, треонін, валін) є
незамінними. Порівняльним аналізом встанов-
лено подібний я існий аміно ислотний с лад
всіх дослідж ваних видах, проте б ло відмічено
різницю в с марних іль остях. Рез льтати про-
ведених е спериментів свідчили про висо і он-
центрації аспара інової та л тамінової ислот,
пролін , валін та лізин .

Вміст аспара інової ислоти в траві аналізо-
ваних видів род полин с ладав 1,41 –
2,38 м %, л тамінової – 1,43-1,82 м %, пролін –
1,30-1,99 м %, валін – 7,03-7,82 м %, лізин –

0,98-1,22 м %. Ліміт вальними аміно ислотами
для дослідж ваних рослин б ли: цистеїн (0,04-
0,11 м %) та метионін (0,15-0,26 м %).
Найбільш іль ість аміно ислот б ло встанов-

лено в траві полин ір о о ((21,41 ± 0,2094) м %)
та полин звичайно о ((21,36 ± 0,2266) м %),
дещо менш онцентрацію – полин австрійсь-
ом ((19,30 ± 0,1733) м %). Очевидно, це по-
в’язано з особливостями життєдіяльності видів.
У цілом встановлені онцентрації аміно ис-

лот хара териз вали видов специфічність рос-
лин род полин та свідчили про близь спорід-
неність філо енез в азаних рослин.

ЖИРНОКИСЛОТНИЙ СКЛАД ЛІПОФІЛЬНОЇ ФРАКЦІЇ НАДЗЕМНИХ І
ПІДЗЕМНИХ ОРГАНІВ ПИРІЮ ПОВЗУЧОГО

О.Б. Кал ш а, С.М. Марчишин

Тернопільсь ий державний медичний ніверситет імені І.Я. Горбачевсь о о

Ба аторічна трав’яниста рослина пирій повз -
чий (пирій звичайний) – Agropyron repens (L.)
Beauv. (син. Elytrigia repens (L.) Nevski; стар. син.
Triticum repens L.) родини зла ових (Poaceae)
поширений на сій території У раїни. Пирій по-
вз чий не тіль и важ ови орінюваний б р’ян, що
завдає вели их е ономічних збит ів сільсь ом
осподарств , а й цінна ормова, меліоративна
і лі арсь а рослина. Він здавна широ о ви о-
ристов вався народній медицині ба атьох
раїн світ при різних захворюваннях я обво-
лі аючий, відхар вальний, проносний, сечо ін-
ний, пото інний, ровоочищ вальний, заспо ій-
ливий, антисептичний і ровоспинний засіб. У
на овій медицині пирій ви ористов ють рід о,
іноді я обволі аючий, сечо інний, ле ий про-
носний, ім но оре вальний засіб, я основ для
пілюль. У пра тичній медицині відвар пирію вжи-
вають при хворобах ниро , печін и та я емос-
татичний засіб.

Широ ий спе тр фарма оло ічних ефе тів
об мовлений ба атим хімічним с ладом я над-
земних, та і підземних ор анів рослини. Е спе-
риментально встановлено, що пирій повз чий
містить полісахариди, д бильні речовини, аміно-
ислоти, ідро си оричні ислоти, флавоноїди,
ас орбінов ислот , а та ож має ба атий еле-
ментний с лад.

Мета дослідження – визначення вміст жир-
них ислот ліпофільній фра ції підземних і
надземних ор анів пирію повз чо о, зібрано о
на території Тернопільсь ої області.

Визначення жирно ислотно о с лад ліпідно-
о омпле с здійснювали методом ГРХ метило-
вих ефірів жирних ислот. Одержання метило-
вих ефірів жирних ислот проводили за методи-
ою, розробленою А.А. Л р’є з ви ористанням
с міші диетилово о ефір , метанол та хлористо-
о ацетил співвідношенні 5:50:1. Ци ло е са-
новий витя е стра т іль існо хромато раф -
вали на азовом хромато рафі з пол м’яно-іон-
ізаційним дете тором.
Вміст жирних ислот (в % від с ми) підзем-

них ор анах пирію становив: пальмітинової
ислоти – 6,86 %, стеаринової – 1,03 %, олеї-
нової – 42,63 %, лінолевої – 46,05 %, ліноле-
нової – 1, 55 %.
Одержані рез льтати свідчать, що підземних

ор анах рослини вміст поліненасичених жирних
ислот значно переважає над насиченими. Май-
же 90 % с ми жирних ислот с ладають та і
есенціальні ислоти, я олеїнова та лінолева.
Наявність поліненасичених жирних ислот (віта-
мін F) в аз є на перспе тивність вивчення фар-
ма оло ічних властивостей ліпофільної фра ції
спол пирію.
Жирно ислотний с лад надземної частини пи-

рію повз чо о більш різноманітний, ніж орене-
вищ і оренів. Ліпофільний е стра т в лючає ізо-
мерні пари жирних ислот, ньом та ож іль існо
переважають поліненасичені жирні ислоти. Най-
більший вміст (31,13 %) припадає на ліноленов
ислот . Крім неї, є лінолева (9,78 %) і олеїнова
(1,83 %) ислоти. З насичених жирних ислот
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переважає пальмітинова (11,21 %). Вміст стеа-
ринової ислоти становить 3,57 %.
Одержані рез льтати дозволяють передба-

чити перспе тивність подальшо о вивчення

пирію повз чо о з метою створення на основі
йо о с бстанцій нових ефе тивних лі арсь их
препаратів.

БІОТЕСТУВАННЯ ЛІКАРСЬКИХ РЕЧОВИН З ВИКОРИСТАННЯМ БАКТЕРІЙ, ЩО
СВІТЯТЬСЯ, ІММОБІЛІЗОВАНИХ НА НЕОРГАНІЧНИХ НОСІЯХ

А.М. Кацев, Е.Р. Абд раманова

Кримсь ий державний медичний ніверситет ім. О.І. Геор ієвсь о о

У даний час для аналіз то сичності ви орис-
тов ється біотест вання. У біотестах оцінюється
реа ція живих ор анізмів, від ба ато літинних
до ба терій, на дію різних чинни ів. Особливе
місце серед них посідає тест, заснований на
ви ористанні ба терій, що світяться. У цьом біо-
тесті то сичність середовища визначається за
зміною інтенсивності біолюмінесценції, я а є
іль існим по азни ом життєдіяльності ба тері-
йної літини. Дія на ба терії поверхнево-а тив-
них речовин, важ их металів, антисепти ів, ан-
тибіоти ів та інше, приводить до ін ібіювання або
посилення люмінесценції.
У більшості методи біолюмінесцентно о тес-

т вання ви ористов ється с спензію ба терій в
рід ом середовищі, до я о о належать ті, що
вивчаються на то сичність об’є ти. Більш довер-
шені, біосенсорні системи передбачають засто-
с вання іммобілізованих ба терій, що дозволяє
проводити аналіз в режимі on-line.
Мета дослідження поля ала вивченні ад-

сорбції ба терій, що світилися, на неор анічних
носіях з метою створення біосенсорно о при-
строю для аналіз лі арсь их препаратів.
У роботі б ли ви ористані морсь і ба терії, що

світилися, виділені з Азовсь о о моря й іденти-
фі овані я Photobacterium leiognathi Sh1. Ба -
терії вирощ вали на рід ом живильном сере-
довищі, що містить 3% хлорид натрію і сорбен-
ти в іль ості 50 м /мл. Контрольні зраз и не
містили сорбентів. Сорбційні процеси вивчали
на фосфаті і арбонаті альцію, о сиді і ідро -
сиді алюмінію. Вимірювання біолюмінесценції
проводили на біохемілюмінометрі БХЛМ-01.
Кіль ість ба терій оцінювала за оптичною
щільностю с спензій при л=600 нм. Носій з ад-
сорбованими ба теріями відо ремлювали від
льт рально о середовища центриф ванням

протя ом 10 хв при 1000 об/хв.
Рез льтати по азали, що адсорбція відб ваєть-

ся на всіх вибраних носіях, але випад з фос-
фатом альцію і ідро сидом алюмінію спостері-

алося зменшення с марної інтенсивності свічен-
ня в аналізованом середовищі до 20-70 % від
онтрольних значень. Вивчення світіння ба терій,
адсорбованих на арбонаті альцію і о сиді алю-
мінію, виявило підвищення стабільності люмінес-
ценції в часі і посилення її до 120-160 % від зна-
чень в онтрольних зраз ах, що визначило вибір
цих сорбентів для подальших досліджень.

Аналіз ч тливості ба терій, що світяться, іммо-
білізованих на арбонаті альцію і о сиді алю-
мінію, до дії іонів цин , по азав, що ефе тивні
онцентрації Zn2+, що діють, ін іб ють біолюмі-
несценцію на 50 % (ЕК50) с ладали, відповід-
но, 22,5 м /мл і 6,3 м /мл.

Наст пний етап в лючай порівняльне вивчен-
ня дії лі арсь их препаратів (хлор е сидин, полі-
мі син, етиловий спирт) на ба терії, що світили-
ся, в іммобілізованій і вільній формах. З метою
підвищення ч тливості метод ви ористов вали
різне навантаження сорбент ба теріями: від 2,6
·108 до 5,2·109 Кл/мл літинної с спензії на 50 м
адсорбент . Сорбцію ба терій проводили в пе-
ребі 20 од. Виявлена схожа ч тливість онт-
рольної системи (без сорбент ) і системи з сор-
бентом до дії різних лі арсь их препаратів.

Аналіз процес адсорбції ба терій, що світять-
ся, на неор анічних носіях при варіюванні
іль ості ба терій (ізотерма адсорбції) і час ін -
бації (2-20 од) по азав, що при орот очасно-
м льтив ванні дося нення раничної ад-
сорбції наст пало при введенні мінімальної
іль ості ба терійних літин (2,6 ·108 Кл/мл), при
льтив ванні протя ом 20 од процес сорбції
с ладнювався і ранична адсорбція зр ш ва-
лася в ділянці вели их онцентрацій ба терій-
них літин, що пов’язане, маб ть, з форм ван-
ням поліба теріальних шарів.

Передбачається, що ч тливість та о о біотес-
т можна підвищити с ороченням час ін бації
ба терій з сорбентом, зниженням ба терійно о
навантаження носія і оптимізацією фази зрос-
тання іммобіліз вальних ба терій.
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ВМІСТ БІОЛОГІЧНО АКТИВНИХ РЕЧОВИН У НАДЗЕМНІЙ ЧАСТИНІ КУЛЬБАБИ
ЛІКАРСЬКОЇ ЗАЛЕЖНО ВІД ФАЗИ ВЕГЕТАЦІЇ

О.О. Ц р ан, Т.В. Ковальч , А.В. Г дзен о

Інстит т фарма оло ії та то си оло ії АМН У раїни, Київ

Вивчали залежність вміст біоло ічно а тив-
них речовин в сировині листя та віто льба-
би лі арсь ої від фази ве етації. Дослідж ван
сировин зібрано в Київсь ій області (о олиці
міста Бориспіль) в 2005 році. Сировин збира-
ли в наст пні фази ве етації: листя: почато ве-
етації ( інець березня); почато б тонізації (по-
чато травня); масове цвітіння (почато червня);
плодоношення ( інець червня); відмирання над-
земної частини (почато листопада); віт и: по-

чато б тонізації (почато травня); масове
цвітіння (почато червня).
Зібран сировин вис ш вали, подрібнювали,

просівали через сито з діаметром отворів 2 мм
та визначали вміст с ми флавоноїдів (в пере-
рах н на лютеолін), с м о си оричних ислот
(в перерах н на авов ислот ) та с м полі-
фенольних спол . Дані залежності вміст БАР
в надземній частині льбаби лі арсь ої від фази
ве етації наведено в таблиці.

Таблиця. Залежність вміст біоло ічно а тивних речовин в надземній частині льбаби лі арсь ої від фази
ве етації

З ідно з даними, наведеними в таблиці щодо
віто льбаби лі арсь ої, найбільший вміст БАР
спостері ається в віт ах, зібраних в період ма-
сово о цвітіння. Зо рема, в віт ах в вищезаз-
начен фаз ве етації вміст флавоноїдів стано-
вить (0.553±0,023)%, вміст о си оричних ислот
– (2,63±0,12)%, вміст поліфенольних спол –
(3,32±0,12)%. Тоді я в фаз почат б тонізації
в віт ах вміст флавоноїдів ся ає (0,483±0,018)%,
вміст о си оричних ислої –(2.50±0,11)%, вміст
поліфенольних спол – (2,93±0,11)%.

Найбільший вміст БАР в листі льбаби
лі арсь ої встановлено в сировині, я збира-
ли в фаз масово о цвітіння. Зо рема, в цю
фаз ве етації в сировині листя б ло виявлено

флавоноїдів (0,215±0,013)%, о си оричних ис-
лот – (3,73±0,16)%, поліфенольних спол –
(4,27±0,14)%. Найменший вміст БАР виявлено в
сировині листя льбаби лі арсь ої, зібраної в
фаз відмирання надземної частини та на по-
чат ве етації.
Та им чином, рез льтати проведених дослід-

жень в аз ють на те, що найбільший вміст біо-
ло ічно а тивних речовин в сировині надзем-
ної частини льбаби лі арсь ої міститься в пе-
ріод масово о цвітіння рослини. Том доцільно
за отівлю сировини листя, віто та трави ль-
баби лі арсь ої проводити в період масово о
цвітіння рослини, що забезпечить більш ефе -
тивн лі вальн дію цієї сировини.

Вміст БАР в сировині кульбаби лікарської, %,  

,xx ∆±  5=n  

 
Сировина 
кульбаби 
лікарської 

 
 

Фаза вегетації 

Сума 
оксикоричних 

кислот 

Сума флавоноїдів 
 

Сума поліфенольних 
сполук 

Початок вегетації 2,93±0,15 0,180±0,010 3,53±0,11 

Початок бутонізації 3,60±0,18 0,210±0,015 4,01 ±0,13 

Масове цвітіння 3,73±0,16 0,215±0,013 4,27±0,14 

Плодоношення 3,59±0,17 0,208±0,015 4,11±0,11 

 
 

Листя 

Відмирання надземної частини 2,36±0,16 0,173±0,013 3,02±0,12 

Початок бутонізації 2,50±0,11 0,483±0,018 2,93±0,11 Квітки 

Масове цвітіння 2,63±0,12 0,553±0,023 3,32±0,12 



Ôàðìàöåâòè÷íèé ÷àñîïèñ 4’2007

26

Materials of Conference
Ìàòåð³àëè êîíôåðåíö³¿

ВИВЧЕННЯ ОСНОВНИХ ТЕХНОЛОГІЧНИХ ПАРАМЕТРІВ ЛІКАРСЬКОЇ
РОСЛИННОЇ СИРОВИНИ

М.М. Бой о, О.І. Зайцев

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Для план вання, раціонально о підбор
єм існо о обладнання та вибор оптимальної
техноло ії отримання фітопрепаратів на стадії
е стра ції біоло ічно а тивних речовин з
лі арсь ої рослинної сировини обов’яз ово по-
трібно знати та і основні техноло ічні парамет-
ри лі арсь ої рослинної сировини: фра ційний
с лад подрібненої сировини, насипн щільність
(насипн мас ) сировини, питом стин сиро-
вини, порізність шар сировини, оефіцієнт т-
римання е стра ент сировиною та величини я і
б хара териз вали швид ість і величин , наб -
хання. Всі ці величини потрібні для розрах н
єм ості е стра тора, необхідної іль ості е ст-
ра ент , відношення сировина/е стра ент на

ожній стадії е стра ції та час наб хання сиро-
вини на почат процес е стра ції.

Я об’є т досліджень б ло вибрано трав хво-
ща польово о, з сировини я о о одерж ють с -
хий е стра т я одн з с ладових частин для
омпле сно о фітопрепарат “Фітоліт”. Вивча-
лись та і техноло ічні властивості: фра ційний
с лад, насипна щільність, оефіцієнт по линан-
ня, інети а наб хання та рівноважна стадія
наб хання сировини (в розчині спирт ).

Фра ційний с лад сировини наведено в таб-
лиці 1.

Насипна щільність сировини (визначалась
для фра цій зі значним масовим відсот ом) на-
ведена в таблиці 2.

Таблиця 1

Таблиця 2

Розмір отворів сита, на якому затримуються, та крізь які 
проходять частинки сировини відповідно, мм (dЗ – dП) менше 1 1-2 2-3 3-4 

Насипна щільність сировини, г/см3 0,22 0,15 0,12 0,10 

Коефіцієнт тримання е стра ент (для часто
найбільшої фра ції 2-3 мм) дорівнює 2,35 / си-
ровини.
Кінети а по линання розчин спирт (для най-

більшої масової долі фра ції 2-3 мм) відобра-
жена в таблиці 3, а та ож на рис н 1, де зоб-
ражено та ож теоретичн рив .

Таблиця 3

Експериментальний приріст 
ваги набухаючого зразка, г 0 0,78 0,83 0,85 0,88 0,87 0,91 1,00 

Теоретичний приріст ваги 
набухаючого зразка, г 0 0,80 0,86 0,89 0,90 0,91 0,92 0,94 

Час набухання, хв. 0 5 10 15 20 30 40 180 

На рис.1 відображено е спериментальн та
теоретичн риві наб хання (наваж а зраз си-
ровини 1,00 ), я а б ла виведена з рівняння:

, (1)

де m – ва а наб хаючо о зраз а сировини
за проміжо час τ, .

b – обернений приріст ва и зраз а, я ий вже
наб х (для почат ової ва и зраз а 1 він дорі-
внює 1), ( )-1.

a – омпле сна величина, що вміщ є онстан-
т швид ості наб хання, хв/ .

Кінетика набухання зразка
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Час набухання, хв
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ab

m
+=1

Розмір отворів сита, на якому затримуються, 
та крізь які проходять частинки сировини 

відповідно, мм (dЗ – dП) 

менше 
1 1-2 2-3 3-4 4-5 5-6 6-7 більш

е 7 

Масовий відсоток фракції, %мас 17,22 26,00 46,48 4,44 2,86 1,61 0,61 0,78 

Рис.1
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Та им чином, вивчено основні техноло ічні
параметри сировини, за допомо ою я их мож-
на підібрати оптимальні параметри процес е -
стра ції: об’єм е стра тора для необхідної
іль ості сировини через насипн щільність,
іль ість е стра ент , необхідн для наб хання

сировини, та я а затрим ється при вільном
сті анні з сировини через оефіцієнт триман-
ня е стра ент сировиною, а та ож час насто-
ювання для наб хання сировини та почат
інтенсифі ації процес е стра ції за інетични-
ми сталими.

РОЗРОБКА СКЛАДУ, ТЕХНОЛОГІЇ ТА БІОФАРМАЦЕВТИЧНІ ДОСЛІДЖЕННЯ
ПАРАФАРМАЦЕВТИЧНОГО ГЕЛЮЗ БІШОФІТОМ

Б.С. Б рла а, В.В. Гладишев

Запорізь ий державний медичний ніверситет

С часна номен лат ра парафармацевтичних
засобів по до ляд за волоссям представлена
шамп нями, мас ами, ремами, бальзамами,
лосьйонами, елями тощо. Поширення та знач-
ний попит на та і препарати дозволяє вважати
розроб нових омпозицій та їх впроваджен-
ня виробництво своєчасним та а т альним.

Ос іль и ці засоби призначені для тривало-
о застос вання, особлив ва при їх розробці
приділяють вибор безпечних, ефе тивних та
малото сичних а тивнодіючих омпонентів.

Серед фа торів, я і с ттєво впливають на виві-
льнення біоло ічно а тивних речовин з парафар-
мацевтичних засобів для місцево о застос ван-
ня, чимал роль від рає природа основи-носія,
вміст поверхнево-а тивних речовин, інтенсивність
техноло ічних процесів. Раціональний добір та-
их фармацевтичних фа торів із врах ванням їх
вплив на процеси розчинення, сорбції-десорбції,
диф зії, осмос сприяють підвищенню ефе тив-
ності парафармацевтичних м’я их лі арсь их
форм для зовнішньо о застос вання.

Перспе тивним є омбін вання протизапаль-
ної дії, я забезпеч є розчин бішофіт , з рано-
за оювальними, репаративними та антио си-
дантними властивостями рослинних е стра тів
і антисептичним проти риб овим і протизапаль-
ним ефе том ефірних олій.

На афедрі техноло ії лі ів Запорізь о о дер-
жавно о медично о ніверситет проводиться
розроб а нових омбінованих парафармацев-
тичних елів для місцево о застос вання із до -
ляд за волоссям.

У дослідах застосов вали та і біоло ічноа -
тивні речовини, я “Бішофіт” для зовнішньо о
застос вання”, рослинні е стра ти вино рад ,
ромаш и, лоп ха, ефірн олію чайно о дерева.
Я допоміжні і стр т р вальні речовин ви ори-
стов вали носії, я і широ о застосов ються

виробництві елів для зовнішньо о застос ван-
ня: пропілен лі оль (ПГ), ліцерин, олії вазелі-
нов та ми далев , про санол-268, натрієв сіль
арбо симетилцелюлози (NaКМЦ), твін-80,
ем ль атор №1, ем ль атор Т 2, майверол, віс
бджолиний, вазелін та ланолін.
Розроб рецепт ри омпозицій парафарма-

цевтичних елів проводили за допомо ою мате-
матично о план вання е сперимент за схемою
трифа торно о дисперсійно о аналіз . Для всіх
дослідних зраз ів визначали інети вивільнен-
ня іонів ма нію з омпозиційних елів через на-
півпрони н мембран целофан “ профан”.
Дисперсійний аналіз рез льтатів визначення

динамі и вивільнення іонів ма нію із омпозиці-
йних елів різно о с лад дозволив встановити
статистично знач щий вплив (Fе сп. > Fтабл. при р =
0,05) природи стр т р ючої речовини та повер-
хнево-а тивних спол на цей параметр оптимі-
зації. Виявлено, що ма симальний рівень фар-
мацевтичної дост пності спостері ається пара-
фармацевтичних елів на основі про санол -268
та нітрієвої солі арбо симетилцеллюлози.
Техноло ії розроблених омпозиційних мо-

дельних систем та і.
Модельна система на основі про санол -268. На

водяній бані розтоплюють про санол-268. О -
ремо чаш відваж ють бішофіт, пропілен лі-
оль та ліцерин і одержаний розчин при пере-
міш ванні вносять до сплав про санол . Після
охолодження с міші до 30-40 0С вносять рос-
линні е стра ти та ефірн олію, переміш ють до
однорідності і ви отовлен мас розфасов ють
широ о орлі фла они темно о с ла з на вин-

ч ваними риш ами.
Модельна система на основі натрієвої солі ар-

бо симетилцелюлози.
Наваж NaKMЦ заливають половинною

іль істю арячої води (70-85 0С) за прописом,
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витрим ють до повно о розчинення полімер ,
додають, переміш ючи, решт води. Відваж ють
бішофіт, ПГ, ліцерин, переміш ють, до творе-
но о розчин додають ефірн олію чайно о де-
рева та рослинні е стра ти. Отриман с міш вно-
сять до розчин NaKМЦ, обережно переміш ють,
переш оджаючи потраплянню б льбашо по-

вітря до елю. Одержаний ель розфасов ють
с лян и темно о с ла з на винч ваними риш-
ами.
Розроблені елі забезпеч ють досить висо і

по азни и я ості та відповідають вимо ам ДФУ
І вид. та ТУ 64-19-162-92 “Гелі осметичні. За-
альні технічні вимо и”.

СИСТЕМИ КОНТРОЛЬОВАННОГО ВИВІЛЬНЕННЯ ЛІКАРСЬКОЇ РЕЧОВИНИ –
СУЧАСНІ ПІДХОДИ

А.М. Дашевсь ий

Національна медична а адемія післядипломної освіти ім. П.Л.Ш пи а

Дозовані форми з онтрольованим вивільнен-
ням діючої речовини призначені для оптимізації
терапевтичної ефе тивності меди аментозної
терапії за рах но мінімізації оливань рівня дію-
чої речовини системній цир ляції, подовжен-
ня термін її дії, зниження частоти приймання та
більшої зр чності для пацієнта.
1. Пероральні системи достав и з онтрольо-

ваним вивільненням діючої речовини.
Монопарти лярні та м льтипарти лярні си-

стеми пероральної достав и з онтрольованим
лінійним або нелінійним вивільненням за озна-
ою морфоло ії можна розділити на резерв арні,
матричні та осмотичні. Спеціалізовані перо-
ральні системи з онтрольованим вивільненням
в лючають системи з імп льсним вивільненням,
системи із затрим ою шл н ( астроретен-
тивні) та системи з достав ою до товстої иш и
(табл. 1). Типові профілі вивільнення лі арсь-
ої речовини наведено на рис н 1.

Таблиця 1. Пероральні системи достав и з онтрольованим вивільненням діючої речовини

Час

В
ив

іл
ьн
ен
ня

  A

В
С

Дозована форма Структура Типовий профіль вивільнення 
Резервуарна Ядро, що вміщує діючу речовину 

Водонерозчинне полімерне покриття 
Лінійний 

Матрична Діюча речовина диспергована/розчинена у 
полімерній матриці 

Нелінійний 

Осмотична Осмотично активна таблетка-ядро 
Напівнепроникне полімерне покриття 

Лінійний,  
рН-незалежний 

Імпульсна Ядро, що вміщує діючу речовину 
Полімерне покриття, що розривається/еродує 

Час затримки, за яким починається 
швидке та повне вивільнення 

Гастроретентивна Здебільшого матричні системи Різний 
Для доставки у ободову 
кишку 

Здебільшого резервуарні системи Швидке вивільнення в ободовій кишці 

Рис.1. Типові профілі вивільнення лі арсь ої речовини: А – імп льсне вивільнення; В – пролон оване
вивільнення з матричної системи; С – пролон оване вивільнення з резерв арної системи.



Pharmaceutical review 4’2007

29

Ìàòåð³àëè êîíôåðåíö³¿

Materials of Conference

2. По риття оболон ою твердих дозованих
лі арсь их форм

Полімери, ви ористов вані виробництві до-
зованих форм з подовженим вивільненням,
в ритих оболон ою, створюються на базі а ри-
латів, вінілацетат та похідних целюлози. Ці полі-
мери водонерозчинні, але прони ні для водних
розчинів та діючих речовин.

Полімери наносять на тверді дозовані фор-
ми ви ляді:

Таблиця 2. Порівняльні дані щодо по риття ор анічними полімерними розчинами, водними дисперсіями
або порош ами

– ор анічних полімерних розчинів,
– водних полімерних дисперсій (лате сів або

псевдолате сів),
– мі ронізованих полімерних порош ів.
Три способи нанесення по риття порівнюють-

ся в таблиці 2. За алом одержання по риття з
ор анічно о розчинни а менш с ладне, ніж
одерження по риття з водних олоїдних полі-
мерних дисперсій або полімерних порош ів.
Проблеми з полімерними дисперсіями та по-

Параметр Органічний розчин Водна дисперсія Порошок 
Використання органічних розчинників Так Ні Ні 
Трудомісткий процес плівкоутворення Ні Так Так 
Додавання пластифікатора 0-10 % 20-30 % 30-40 % 
Термічна обробка Ні Так Так 
Ефект старіння Ні Можливий Можливий 
Час виготовлення Середній Середній Короткий 

рош ами, насамперед, ви ли ані с ладністю
форм вання плів и, я е часто після по риття
проходить неповністю. Навіть при термічній об-
робці не завжди можна позбавитися пробле-
ми старіння (напри лад, зміна профілю вивіль-
нення лі арсь ої речовини продовж збері ан-
ня). Для полімерної омпозиції то о ж с лад
прони ність по риттів, одержаних з ор анічних
розчинів полімерів, за алом нижча, ніж по-
риттів, одержаних із водних полімерних дис-
персій або полімерних порош ів, внаслідо
більш щільної стр т ри плів и та прис тності
допоміжних речовин (напри лад, поверхнево-
а тивних речовин, що стабіліз ють олоїдні
полімерні дисперсії). Це вима ає різних рівнів

по риття, потрібних для одержання певно о
профілю вивільнення, із ранж ванням та ом
поряд : порош ове по риття > водна олоїд-
на полімерна дисперсія > ор анічний полімер-
ний розчин.

Та им чином, за останні ро и б ло розробле-
но підходи до створення монопарти лярних та
м льтипарти лярних пероральні системи дос-
тав и діючої речовини. Найпоширенішими мето-
дом створення систем з онтрольованим вив-
ільненням діючої речовини є нанесення ф н ц-
іонально о плів ово о по риття. Та і системи
придатні переважно для цільової достав и
лі арсь их речовин з рах ванням хронофар-
ма оло ічних аспе тів.

РОЗРОБКА МАТЕМАТИЧНОЇ МОДЕЛІ ОПТИМІЗАЦІЇ ПРОЦЕСУ ЕКСТРАГУВАННЯ
В СИСТЕМІ “ТВЕРДЕ ТІЛО-РІДИНА”ПРИ ПЕРЕХРЕСНОМУ РУСІ ПОТОКІВ

О.І. Зайцев, М.М. Бой о, Л.В. Антонова, Є.В. Глад х

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

При проведенні оптимізації б дь-я о о техно-
ло ічно о процес , перед сім, оцінюються техні-
о-е ономічні по азни и. При е стра ванні
рослинної сировини на значення техні о-е о-
номічних по азни ів впливають наст пні пара-
метри техноло ічно о процес :

· ст пінь недовитя ання е стра тивних речо-
вин – φ;

· іль ість зал чено о е стра ент або іль ість
надлиш е стра ент до вихідної сировини – β;

· іль ість необхідних ст пенів е стра вання
– K;

· схильність твердої речовини трим вати е -
стра т, я ий можна оцінити оефіцієнтом три-
мання – Ku;

· схильність е стра ент розчиняти е стра -
тивні речовини, я ий хара териз ється оефіці-
єнтом розподіл (m) е стра тивних речовин між
твердою та рід ою фазами.
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Інші техноло ічні по азни и є похідними від
наведених вище і том нами не роз лядалися.
Напри лад, по азни подрібнення має вели е
значення при проведенні е стра ції але він, на-
самперед, впливає на Ku та m а через них на
останні.
З цьо о нами б ло роз лян то по азни –

ст пінь недовитя ання (φ) при е стра ції. Фізич-
на с ть β поля ає в відношенні іль ості е ст-
ра тивних речовин, я і залишилися рафінаді

до іль ості е стра тивних речовин почат о-
вої твердої речовини. Я що взяти ба атост пе-
нев ремацерацію я за типов схем проведен-
ня е стра ції фітохімічном виробництві (схе-
ма пото ів наведена на рис.1), то ст пінь
недовитя ання б де знаходиться з відповідно-
о співвідношення:

FF

RkRk

XG
XG

⋅
⋅=ϕ

Рис. 1. Типова схема проведення ба атост пеневої ремацерації фітохімічном виробництві.

Перетворюючи рівняння (1) саме множенням і діленням відповідними пото ами ожно о ст пе-
ня та з рах ванням одна ової ст пені недовитя ання на ожної ст пені, отрим ємо:
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Подальше перетворювання поля ає в наст пном :
– з рах ванням матеріально о баланс i-ст пені :
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замінюючи та ви ористов ючи залежності: : G
R
= G

Rc
+DG

ER
;

Ku = DGER/GRc; M = YE/XRC послідовно отрим ємо
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Врахов ючи те, що оли тверда речовина вже
змочена е стра ентом, то іль ість отримано о
е стра т залежить від подано о е стра ент .
Том можна вважати, що G

Ei
≈ G

Si
, а зв’яз з

цим і G
Ri

≈ G
Ri-1

. Я що позначити відношення
іль ості подано о е стра ент до іль ості по-
дано о на відповідний ст пінь рафінат оефіці-
єнтом надлиш по линача – β, то залежність (4)
б де мати ви ляд:






 +⋅

+
⋅= Ku

mKuP
1

1
111

β
(5)

Послідовно підставляючи залежності (5), (3),
(2) отрим ємо:

Та им чином, рівняння (6) для он ретної
системи (тобто оли відомі m та Ku) встановлює
залежність між ст пенем недовитя ання,

( )
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іль істю надлиш е стра ент до вихідної си-
ровини та іль ість необхідних ст пенів е стра-
вання, що дає змо про ноз вання одно о із

в азаних техноло ічних параметрів за іншими
відомими або заданим.

Для підтвердження правильності отриманої
залежності (6) нами б ла досліджена трист пе-
нева ремацерація трави ропиви собачої 70 %
розчином етилово о спирт . Данні дослідження
наведено таблиці 1.

Таблиця 1. Рез льтати підтвердження теоретичної залежності

Ступінь ремацерації Найменування показника 1 2 3 
Кількість трави кропиви собачої, яка завантажується, –  222,3 кг 
Кількість екстрагенту, яку подають для  
змочування сухої трави кропиви собачої  – 235 кг 
Кількість екстрагенту (70 % розчин етилового спирту), яке 
завантажується у реактор до трави кропиви собачої, кг 

245 370 361 

Кількість екстракту, яке самопливно зійшло з реактору, кг 241 382 370 
Вміст екстрактивних речовин в екстракті, мас. частка 0,026 0,02 0,0144 
Кількість рафінату, яке залишилося у реакторі, кг 461 449 440 
Вміст екстрактивних речовин у рафінаті, мас. частка 0,0587 0,0438 0,0326 

Ці данні дозволяють розрах вати дослідний за альний по азни – ст пінь недовитя ання (φ)
при е стра ції за форм лою (12):

Разом з цим можна розрах вати оефіцієнти надлиш по линача за ст пенями:
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Та им чином, розрахов ючи ст пінь недовитя ання (φi) на ожном ст пені (за залежністю (17) з
ви ористанням по азни ів Ku=1,1924 та m=0,2686) отрим ємо розрах н ов за альн ст пінь не-
довитя ання (φ):
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О ріхи між теоретично розрах н ово о ст пе-

ня недовитя ання (φ ) до дослідної с ладає
1,65%, що в аз є на аде ватність теоретично о
підход до розрах н процес е стра ції.

Теоретично одержана залежність (6), я а вста-

новлює взаємозв’язо між техноло ічними па-
раметрами, що може б ти ви ористано при тех-
ні о-е ономічній оптимізації процес .
Дослідним шляхом перевірено аде ватність

математичної моделі з похиб ою 1,65 %.
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БІОЛОГІЧНО АКТИВНА ДОБАВКА “ПОЛІЕКСТРАКТ ГОРОБИНИ” –
ПРОФІЛАКТИЧНИЙ І ЗАГАЛЬНОЗМІЦНЮВАЛЬНИЙ ЗАСІБ ТА ДОДАТКОВЕ
ДЖЕРЕЛО КАРОТИНОЇДІВ, ВУГЛЕВОДІВ, МАКРО- ТА МІКРОЕЛЕМЕНТІВ

В.П. Попович

Національний медичний ніверситет ім. О.О. Бо омольця, Київ

Одним з важливих фа торів, що визначають
стан здоров’я людини, є раціональне харч ван-
ня. Воно необхідне для підтримання нормаль-
но о ф н ціон вання здорово о ор анізм , ство-
рює мови для фізично о і роз мово о розвит-
, підтрим є висо працездатність, сприяє

профіла тиці захворювань і підвищ є здатність
ор анізм протидіяти вплив не ативних фа -
торів нав олишньо о середовища.
У основі раціонально о харч вання лежить

принцип збалансованості вживаних прод тів.
Збалансованість харч вання передбачає най-
ращі іль існі і я існі взаємозв’яз и основних
поживних речовин – біл ів, в леводів, жирів,
вітамінів і мінеральних речовин. Особливе зна-
чення має збалансованість незамінних аміно-
ислот, жирних ислот, рохмалю і ц рів, взає-
мозв’язо між о ремими вітамінами та іншими
омпонентами їжі, а та ож зв’язо і вплив міне-
ральних елементів на виявлення біоло ічних
властивостей в ор анізмі інших поживних речо-
вин та їх с ладових частин.
Тривале розбалансоване харч вання може

привести до різнобічних змін, основі я их ле-
жать зміни метаболізм літин, що пов’язані або
з пош одженням енетично о апарат , або з
недостатністю чи надлиш ом незамінних омпо-
нентів їжі. Я наслідо цьо о – можливий розви-
то різних хронічних захворювань.
Збалансоване харч вання є я необхідним

фа тором підтримання нормальної життєздат-
ності здорово о ор анізм і попередження хро-
нічних захворювань, та і додат овим с ладо-
вим елементом омпле сної терапії при різних
патоло ічних станах.
Важливим способом вирішення проблеми

незбалансованості харч вання є додат ове
вживання достатньої іль ості біоло ічно а тив-
них добаво до їжі (БАД). Особливо цінні з них
ті, що містять нат ральні омпоненти з рослин-
ної сировини.
Біоло ічно а тивні добав и до їжі (Food

supplements) – омпоненти нат ральних чи іден-
тичних до нат ральних біоло ічно а тивних ре-
човин – призначені для безпосередньо о вжи-
вання або введення в с лад харчових прод тів
з метою зба ачення раціон харч вання люди-
ни біоло ічно а тивними речовинами чи їх ом-
понентами.

Біоло ічно а тивні добав и одерж ють фізи-
о-хімічними, біотехноло ічними та іншими спо-
собами ви ляді фармацевтичних форм – по-
рош ів, таблето , апс л, сиропів, е стра тів,
настоїв, онцентратів із рослинної, тваринної чи
мінеральної сировини.

Біоло ічно а тивна добав а до раціон харч -
вання “Поліе стра т оробини” одерж ють із
плодів оробини звичайної (Fructus Sorbi
aucuparia) шляхом послідовної е стра ції с хо о
рослинно о матеріал хлороформом та водно-ета-
нольною с мішшю з наст пним видаленням е ст-
ра ентів та зміш ванням с ладових частин.

За ор анолептичними та фізи о-хімічними
по азни ами одержана с бстанція (поліе ст-
ра т) – непрозора, ста, в’яз а та однорідна
маса, оричнево-б ро о ольор , специфічно
ір вата на сма та приємно о запах . Вміст
воло и – не більше 12,5 %, рН в межах від 3,5
до 5,0. Масова част а с ми аротиноїдів ( пе-
рерах н на β- аротин) не менше 12 м %, с ми
поліфенольних спол ( перерах н на танін)
не менше 1,6 %.

За вимо ами щодо безпечності для здоров’я
людини (то сичні елементи, пестициди, мі робі-
оло ічні по азни и, радіон ліди) е стра т відпо-
відає нормативно-технічній до ментації.

Поліе стра т фас ється в тверді желатинові
апс ли з ришеч ами по 0,5 та 0,25 і па єть-
ся в баноч и чи онтейнери по 30 або 60 шт .

Термін придатності отово о прод т до спо-
живання 24 місяці від дати ви отовлення. Збері-
ається в с хом , захищеном від світла місці при
температ рі від 0 до 20 °С при відносній воло-
ості не більше 75 % в за ритом па ванні.
Реалізацію БАД “Поліе стра т оробини” доз-

воляється здійснювати через аптечн мереж ,
спеціалізовані відділи тор овельної мережі та
спеціалізовані відділи тор овельної мережі.

БАД до раціон харч вання “Поліе стра т о-
робини” ре оменд ється з профіла тичною ме-
тою я за альнозміцнювальний засіб та додат-
ове джерело аротиноїдів, флавоноїдів, ма -
ро- та мі роелементів, ненасичених жирних
ислот, пе тинів.
Вживається для терапії при атерос лерозі,

ан іопатіях, ішемічній хворобі серця, захворю-
ваннях шл н ово- иш ово о тра т та печін и
(по ращ є ф н цію ор анів травлення). Ре о-
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менд ється я м’я ий сечо інний засіб (сприяє
лі відації набря ів) і для зниження на опичен-
ня радіон лідів та важ их металів.

На при ладі “Поліе стра т оробини” видно, що
додат ове вживання нат ральних омпонентів

лі арсь ої рослинної сировини ви ляді біоло і-
чно а тивних добаво до їжі при незбалансова-
ном харч ванні впливає на ф н ціон вання
ор анізм . Може б ти ви ористано з профіла тич-
ною метою для терапії при різних захворюваннях.

РОЗРОБКА СКЛАДУ І ТЕХНОЛОГІЇ ЛІКУВАЛЬНО-ПРОФІЛАКТИЧНОГО ЗУБНОГО
ЕЛІКСИРУ З ДЕКАМЕТОКСИНОМ

P.M. Федін, К.А. Мороз, В.П. Бобр , Н.А. Гордзієвсь а

Львівсь ий національниймедичний ніверситет імені Данила Галиць о о
Вінниць ий національний медичний ніверситет імені М.І. Пиро ова

Лі вання та профіла ти а запальних захво-
рювань пародонт – одна з а т альних проблем
стоматоло ії, що з мовлює пош нових та вдос-
оналення існ ючих лі арсь их засобів, серед
я их важливе місце займають антимі робні пре-
парати місцевої дії, я і призначають на всіх ета-
пах лі вання ви ляді зрошень, аплі ацій, іри-
ацій, полос ань, ротових ванночо я амб -
латорних, та і домашніх мовах (К. Гомез,
М. Гильд, Д. Кардона, 1999; Н.Ф. Данилевс ий,
А.В. Борисен о, 2000; С.Б. Улитовс ий, 1999;
Л.М. Цепов, А.И. Ни олаев, 2002).

Серед антимі робних препаратів місцево о
лі вання запальних захворювань пародонт
найефе тивнішими на сьо одні є антисептичні
засоби р пи детер ентів. Ці препарати мають
широ ий спе тр ба терицидної і ф н іцидної дії;
до них, на відмін від антибіоти ів, повільно
форм ється резистентність мі роор анізмів
(Г.К. Палий, В.М. Мр , 1992; A. Ferrara, 1997; А.
Kramer, D. С оschel, P. Heeg; 1993).

До засобів в азаної р пи належить вітчизня-
ний антисепти де амето син, я ий проявляє
виражен ба терицидн дію відносно стафіло-
о ів, стрепто о ів, риб ів, дея их вір сів і най-
простіших, сприяє ре енерації пош оджених т а-
нин, попереджає інфі вання ран, не ви ли ає
побічних ефе тів, подразнення та алер ії
(І.Г. Палій, 1995; А.А. Яремч , А.Г. Баш ра,
Д.К. К леш, 1990). Та і властивості де амето си-
н з мовлюють йо о висо терапевтичн ефе -
тивність і широ е застос вання пародонтоло ії.
Препарат вип с ають формі таблето , водних і
спиртових розчинів, очних рапель, елів та ін.

Врахов ючи широ ий спе тр протимі робної
дії де амето син , ми поставили завдання роз-
роб и с лад і техноло ії рід о о засоб з де а-
мето сином, призначено о для лі вання та
профіла ти и запально о процес пародонті,

перева ою я о о б ли б лінічна ефе тивність,
зр чність для застос вання хворими в домашніх
мовах, та відс тність побічних ефе тів (Пат.
17061А У раїна МКІ А61К 7/16, А61К 7/26.; По-
чтар В.М., 1998).
Ос іль и рід і лі арсь і форми становлять

всьо о 7 % від сіх засобів для лі вання по-
рожнини рота, представлених на фармацевтич-
ном рин У раїни, запропонований нами елі-
сир розширює можливості вибор лі арем-па-
родонтоло ом меди аментозно о засоб ,
оптимально о для он ретної лінічної сит ації.
Для розроб и с лад та техноло ії лі арсь о-

о засоб з де амето сином вивчалися наст пні
допоміжні лі арсь і речовини: ліцирам, настой-
а на ідо , ліцерин, поліетилено сид-400, твін-
80, сахарин, на рію ла рилс льфат, етанол 96%,
олія м’яти перцевої, вода очищена.
Фізи о-хімічні та ор анолептичні властивості

дослідж ваних елі сирів проводили з ідно з
ДСТУ 4186-2003. Зо рема, онтролювали
зовнішній ви ляд, олір, запах, сма , онцент-
рацію етанол , величин рН середовища відра-
з після їх ви отовлення та в процесі збері ан-
ня протя ом 12 місяців за температ ри 20 °С.
Проведені дослідження дали можливість вибра-
ти оптимальний с лад і опрацювати техноло ію
0,25% елі сир з де амето сином.
До запропоновано о с лад елі сир , о рім

де амето син , введено настой на ідо , я а
забезпеч є протизапальний раноза оювальний
ефе т, твін-80, я ий по ращ є прони ність дію-
чої речовини різь слизов оболон ясен, надає
стабільності та однорідності елі сир , а наявність
ліцирам та олії м’яти перцевої ори ють йо о
ор анолептичні по азни и. Необхідн рід он-
систенцію елі сир забезпеч є відповідна
іль ість води очищеної та етанол , я ий вод-
ночас сл жить онсервантом.



Ôàðìàöåâòè÷íèé ÷àñîïèñ 4’2007

34

Materials of Conference
Ìàòåð³àëè êîíôåðåíö³¿

Елі сир от ють наст пним чином: розрахова-
н іль ість ліцирам та твін -80 розчиняють при
на ріванні до 80 °С воді очищеній. Після охо-
лодження розчин до ньо о додають настой
на ідо , розчинений 96 % етанолі де амето -
син і олію м’яти перцевої та збовт ють протя ом
3-5 хвилин. Елі сир відстоюють 2-3 одини,
фільтр ють і фас ють фла они з темно о с ла.
Рез льтати досліджень по азали, що запро-

понований елі сир з де амето сином для лі -
вання та профіла ти и запальних захворювань
пародонт повністю відповідає вимо ам ДСТУ
4186-2003 “Засоби і ієни порожнини рота рід і.

За альні технічні мови”. По азни и йо о я ості
наст пні: за зовнішнім ви лядом – однорідна,
прозора рідина світло-жовто о ольор , солод-
вато о сма із запахом олії м’яти перцевої.

Вміст етанол становить 30 %. Величина рН се-
редовища не перевищ є 6,0.

Обґр нтовано ви ористання де амето син
та інших омпонентів с ладі елі сир для лі -
вання та профіла ти и запальних захворювань
пародонт .

Запропоновано оптимальний с лад і техноло-
ію лі вально-профіла тично о засоб формі
елі сир з ідно з вимо ами ДСТУ 4186-200.

ВИКОРИСТАННЯ ФАРМАЦЕВТИЧНИХ БАЗ ДАНИХ ДЛЯ ОПТИМІЗАЦІЇ
ЛІКАРСЬКОГО ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ

А.І. Бой о, О.В. Парамош

Львівсь ий національниймедичний ніверситет імені Данила Галиць о о

Сьо одні спостері ається а тивне впровад-
ження інформаційних техноло ій медичн та
фармацевтичн пра ти . У розробленій Кон-
цепції Державної про рами інформатизації охо-
рони здоров’я на 2007-2010 ро и передбачено
поліпшення дост пності інформації з різномані-
тних проблем медицини й охорони здоров’я
шляхом створення відповідних баз даних.
Аналіз літерат ри по азав, що опрацьовані

бази даних про лі арсь і засоби призначені в
основном для інформаційно о забезпечення
фармацевтів чи лі арів відповідно о профілю:
Л.Ф. Смирновою (1998) розроблено е спери-
ментальн модель бази даних про лі арсь і за-
соби (на при ладі спазмолітичних і іпотензив-
них лі арсь их засобів), Л.С. Шелепетень (1988)
створено фармацевтичн автоматизован
інформаційно-довід ов систем (АІПС) е спер-
тно о тип , О.М. Фойдер (1997) опрацьовано
АІПС “Лі арсь і засоби рослинно о походжен-
ня”, О.Р. Левиць ою розроблено АІПС “Лі и в
оториноларин оло ії” (1998), К.І. П ша (2007)оп-
рацьовано омп’ютерн баз даних щодо моні-
торин ефе тів при застос ванні ормональних
онтрацептивів.
Недостатнє ви ористання можливостей баз

даних для аналіз споживання і визначення
потреби в лі арсь их засобах стало перед мо-
вою поб дови бази даних про лі арсь і засоби
для лі вання діабет та бази даних про
лі арсь і засоби для хворих з психічними роз-
ладами.

У процесі на ових досліджень А.І. Бой ом
розроблено омп’ютеризован персоніфі ова-
н баз даних визначеної с пності хворих діа-
бетом, що, на відмін від баз даних ви лючно
інформаційно о спрям вання, є проблемно оріє-
нтованою на аналіз стан забезпечення хворих
лі арсь ими засобами. Комп’ютерна база даних
“Споживання лі арсь их засобів хворими на
діабет” призначена для об’є тивізації споживан-
ня лі ів хворими на ц ровий та нец ровий діа-
бет і с ладається з трьох бло ів даних: “Пацієнт”,
“Фарма отерапія”, “Джерело фінанс вання”. Ця
омп’ютерна база даних дозволяє вводити, збе-
рі ати, обробляти та отрим вати інформацію про
споживання лі арсь их засобів хворими на діа-
бет з встановленням джерел фінанс вання їх
фарма отерапії, що дозволяє аналіз вати спо-
живання лі ів певним пацієнтом та обрахов -
вати вартість йо о фарма отерапії, а отже, дає
можливість провести точні розрах н и при виз-
наченні потреби цих лі арсь их засобах

(А.І. Бой о, 2003; А.І. Бой о, Б.Л. Парновсь-
ий 2006). Пріоритетність створення омп’ютер-
ної бази даних “Споживання лі арсь их за-
собів хворими на діабет” захищено Свідоцт-
вом про реєстрацію авторсь о о права
Державно о департамент інтеле т альної
власності Міністерства освіти і на и за
№ 14329 від 10.10.2005 р.

О.В. Парамош об р нтoвано онцепцію ство-
рення бази даних про лі арсь і засоби для лі -
вання хворих з психічними розладами, стр т -
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ра я ої в лючає два бло и: “Інформація про
лі арсь і засоби” та “Споживання лі арсь их
засобів”. Стр т ра інформаційно о бло оріє-
нтована на забезпечення необхідною інформа-
цією лі арів, провізорів, хворих (членів їх родин)
та містить наст пні розділи: назва (хімічна, міжна-
родна, синоніми); фарма отерапевтична р па
(з ідно з АТХ ласифі ацією); с лад і форма ви-
п с ; фарма оло ічні властивості; по ази та
протипо ази до застос вання; взаємодія з інши-
ми лі арсь ими засобами та прод тами харч -
вання; способи вживання та дози (дії, оли про-
п щено прийом препарат ); побічна дія; заходи
безпе и при ви ористанні; симптоми передоз -
вання та невід ладна допомо а; особливості
вживання ва ітними та од ючими матерями,
дітьми, людьми похило о ві , працівни ами,
робота я их потреб є підвищеної ва и тощо;
мови збері ання та термін придатності; поря-
до відп с лі арсь о о засоб з апте .

У підрозділі інформації про взаємодію лі арсь-
их засобів для лі вання хворих з психічними
розладами з іншими препаратами та прод та-
ми харч вання вио ремлено аспе ти нере омен-
дованої та особливо небезпечної взаємодії, не-
с місності лі арсь их засобів, а взаємодію пре-
паратів подано з рах ванням одів
АТХ- ласифі ації. На наш д м , саме та а сис-
тематизація інформації про різні види взаємодій
лі арсь их засобів б де орисною для лі арів та
провізорів, я і забезпеч ють раціональне ви о-
ристання лі ів та для хворих (членів їх родин)
щодо попередження побічної дії при вживанні.

Інформаційний бло дозволяє ви ористати
посилання на нормативно-правові до менти,
я і ре ламент ють питання обі лі арсь их за-
собів, що ви ористов ються для лі вання пси-
хічних розладів в У раїні та містить вищеописані
до менти повноте стових варіантах. Та ож

о ремо міститься бібліо рафічна інформація про
джерела літерат ри (традиційні чи еле тронні),
дані я их ви ористов вались при форм ванні
бази даних.
Розроблене про рамне забезпечення омп’-

ютерної бази даних “Лі арсь і засоби для лі -
вання хворих з психічними розладами” підтри-
м є режим постійно о оновлювання інформації.
Ви ористання бази даних дає фахівцям (про-

візорам, лі арям-психіатрам тощо) можливість
оперативно отрим вати інформацію щодо ви о-
ристання препаратів. Застос вання бази даних
в аптеці оптиміз є процес фармацевтичної опі-
и при відп с лі арсь их засобів для лі ван-
ня хворих з психічними розладами.
Комп’ютерна база даних “Лі арсь і засоби для

лі вання хворих з психічними розладами”,
о рім інформаційно о бло , в лючає бло ана-
ліз споживання психотропних лі арсь их за-
собів, що передбачає щомісячний аналіз всіх
рецептів на відповідні лі арсь і засоби. Та им
чином, ви ористання бази даних лі арями-пси-
хіатрами дасть можливість про ноз вати потре-
б для он ретно о психотропно о лі арсь о о
засоб .
1. Встановлено недостатнє ви ористання мож-

ливостей баз даних про лі арсь і засоби для
аналіз споживання і визначення потреби в
лі ах.
2. Створено омп’ютерн баз даних “Спожи-

вання лі арсь их засобів хворими на діабет”, я а
проблемно-орієнтована на аналіз стан забез-
печення хворих лі арсь ими засобами з вивчен-
ням джерел фінанс вання їх фарма отерапії.
Запропоновано онцепт альн модель омп’-

ютерної бази даних “Лі арсь і засоби для лі ван-
ня хворих з психічними розладами”, стр т ра я ої
в лючає інформаційний бло та бло аналіз спо-
живання психотропних лі арсь их засобів.

ПРОБЛЕМИ ЛІКАРСЬКОГО ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ ХВОРИХ НА ЕСЕНЦІАЛЬНУ
ГІПЕРТЕНЗІЮ

О.П. Г дзен о, І.О. Зобова

Л ансь ий державний медичний ніверситет

Лі арсь е забезпечення є однією зі с ладо-
вих надання медичної допомо и населенню і
належить до ряд проблем, я і різ о за остри-
лися в мовах е ономічної нестабільності.

Е ономічна риза останніх ро ів спричинила
несприятлив демо рафічн сит ацію в У раїні,

а саме: низь а тривалість життя; не хильне с о-
рочення чисельності населення; зростання зах-
ворюваності та поширеності хвороб; висо ий
рівень інвалідності та смертності; значна част а
стр т рі населення раїни людей старечо о

ві , я і є основними “споживачами” медичних
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посл . За та их мов система охорони здоро-
в’я зм шена інтенсивно ви ористов вати свої
обмежені рес рси для підтрим и необхідно о
рівня лі арсь ої допомо и населенню.
Витрати на лі вання серцево-с динних зах-

ворювань посідають важливе місце в стр т рі
витрат на охорон здоров’я. Основн роль цій
патоло ії віді рає есенціальна іпертензія та її
провідний симптом – артеріальна іпертензія.
Підвищений артеріальний тис має близь о 44%
доросло о населення У раїни, а в сьом світі
від артеріальної іпертензії страждає близь о
1 млрд осіб.
За 10 ро ів вартість іпотензивної терапії

зросла в 4 рази, що об мовлено я зростанням
ціни с часних ласів анти іпертензивних за-
собів, та і необхідністю дося ати більш низь их
цільових рівнів артеріально о тис . Та им чи-
ном, есенціальна іпертензія – найдорожче на
сьо одні захворювання серцево-с динної сис-
теми. Напри лад, в США на лі вання есенці-
альної іпертензії щорічно витрачається 18, 7
млрд доларів, з них 3,8 млрд – на анти іпертен-
зивні препарати.
В мовах жорст их фінансових обмежень, я і

с лалися в У раїні, дося нення ново о я існо-
о рівня меди аментозно о забезпечення на-
селення неможливе без вдос оналення ефе -
тивності ви ористання рес рсів, я і спрямов -

ють на за півлю лі арсь их засобів. Найваж-
ливіше значення для збільшення лі арсь ої
віддачі від витрат на лі арсь і препарати є раці-
ональний процес їх відбор .

Гіпотензивні препарати є одним з найважли-
віших се торів світово о фармацевтично о рин-
. На сьо одні для терапії есенціальної іпер-

тензії ре омендовані 7 основних ласів анти-
іпертензивних засобів та 4 ласи іпотензивних
засобів додат ової р пи. До анти іпертензив-
них засобів першо о ряд належать: ді рети и
(тіазидові, тіазидоподібні, петлеві, алій збері-
аючі); β-адренобло атори ( ардіоселе тивні,
не ардіоселе тивні, з α-бло ючою а тивністю);
анта оністи альцію; ін ібітори ан іотензинперет-
ворювально о фермента; бло атори рецепторів
ан іотензин ІІ; бло атори α-адренорецепторів;
а оністи І1-імідазолінових рецепторів. Серед
анти іпертензивних засобів др о о ряд виді-
ляють: а оністи центральних α-адренорецеп-
торів; ал алоїди ра вольфії; вазодилататори;
ан ліобло атори.
Мар етин ове дослідження рин анти іпер-

тензивних засобів дозволить виявити с часний
стан меди аментозно о забезпечення хворих
на есенціальн іпертензію для проведення
подальшо о фарма ое ономічно о аналіз з
метою оптимізації лі арсь о о забезпечення
даної ате орії хворих.

УПРАВЛІННЯ ЧАСОВИМИПАРАМЕТРАМИ РЕАЛІЗАЦІЇ ІННОВАЦІЙНОГО ПРОЕКТУ

Г.В. Костю

ВАТ “Фарма ”

Необхідність в правлінні прое тами, а саме
необхідність оординації часових параметрів
ході реалізації прое т за допомо ою с часних
методів і техні и правління для дося нення
відповідно о рівня приб т часни ів прое т ,
висо ої я ості прод ції, пов’язана з масовим зро-
станням масштабів і с ладності прое тів, підви-
щенням вимо до термінів їх здійснення, я ості
робіт, що ви он ються. За альновизнаний той
фа т, що застос вання правління прое тами в
процесі діяльності фармацевтичних підприємств
дозволяє ефе тивно правляти часовими, витрат-
ними, я існими параметрами майб тньої прод ції.
Однією з основних підсистем в правлінні прое -
тами є правління часом – підсистема, в я ій про-
ті ають процеси, рез льтати я их прямо познача-
ються на інцевом рез льтаті прое т .

Всі методи план вання стро ів і ход робіт в
прое тах можна об’єднати в три важливі області:

1. Списо термінів.
2. Стовпчаста діа рама ( істо рама).
3. Аналіз сіт овими методами.
За допомо ою даних методів запланований

прое т б де наочно представлений з точ и зор
стро ів ви онання. Одночасно звідси виті ають
і можливості розрах н оптимальних стро ів, а
та ож можливість розроб и ре омендацій про
те, нас іль и необхідними є заходи щодо прав-
ління часом ви онання прое т .

Центральним елементом аналіз час є вста-
новлення або оцін а часової тривалості то о,
с іль и час займає ожна робота.

Спис и термінів являють собою одн з найп-
ростіших форм план вання прое т в часі. Вони
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містять одові дані відповідної діяльності або
рез льтат . Для сво о ви онання діяльність пе-
редбачає певн тривалість, і, та им чином, відб -
вається певне сорт вання видів діяльності зі
зростанням часової послідовності відповідно до
розрах н ово о почат діяльності. Крім то о, в
спис термінів діяльність може диференціюва-
тися залежно від більш ранньо о або більш
пізньо о час ви онання. Стовпчаста діа рама
Ганта розроблена для відображення діяльності
в часовом відріз . Дане відображення план -
вання термінів формі стовпців поширене я
на виробництві, та і в правлінні прое тами. Під
сіт овим рафі ом роз міють зображення про-
цесів та їхніх взаємозв’яз ів ви ляді рафі а
або таблиці. Техноло ія с ладання сіт ових
рафі ів в лючає методи аналіз , опис , план -
вання, онтролю процесів на основі рафічної
теорії, при цьом врахов ються час, витрати,
ви ористов вані засоби й інші величини.

Ос іль и хара терною рисою прое тів є їхня
ні альність, то д же часто б ває с ладно точно
визначити тривалість ви онання о ремих робіт,
отже, потрібно брати до ва и невизначеність
термінів ви онання о ремих робіт прое т . Під
невизначеністю роз міють відс тність повної та
достовірної інформації про мови реалізації про-
е т . Одним з елементів цієї інформації вист -
пає час. Том тривалість робіт роз лядається я
випад ова змінна з відповідним розподілом імо-
вірності. Щоб рах вати ймовірність термін ви-
онання робіт, потрібно одержати три оцін и
можливої тривалості для ожної роботи. Це:

• оптимістичний час (а) — термін ви онання
роботи, я що все б де забезпечено ідеально;

• найбільш імовірний час (m) — очі ваний
термін ви онання роботи за нормальних мов;

• песимістичний час (b) — термін ви онання
роботи, я що вини н ть с ттєві переш оди.

Три оцін и час дають можливість висловити
прип щення щодо найбільш імовірно о час на
ви онання роботи і потім відобразити невизна-
ченість, запропон вати ращий (оптимістичний)

і ірший (песимістичний) варіант оцін и час .
Очі ваний час ви онання робіт обчислюєть-

ся за форм лою:

t = (a + 4m + b) / 6.

Для визначення можливих оливань або
мінливості цих значень доцільно ви ористов -
вати відом статистичн мір мінливості — дис-
персію, або варіацію значень час на ви онан-
ня робіт:

σ2 = [(b – a)/6]2.

Чим більша різниця між оптимістичним і песи-
містичним часом, тим більша дисперсія, тобто
зростає ст пінь невизначеності в оцінці трива-
лості робіт. На сіт овом рафі проставляєть-
ся очі ваний час ви онання робіт я фі сова-
на тривалість ви онання робіт. Після цьо о виз-
начається ритичний шлях. Ос іль и роботи
ритично о шлях визначають за альний термін
ви онання прое т , мінливість цих робіт впли-
ватиме на мінливість час ви онання прое т в
цілом . Інші роботи мають запас час , і том їх
оливання не впливають на за альн три-
валість. Варіація за ально о час визначається
с мою варіацій робіт ритично о шлях .
За мов незалежності термінів ви онання о -

ремих робіт стандартним відхиленням (σ) є:

� = 2 2� . 
Маючи цей розподіл, можна обчислити

ймовірність завершення прое т в становлені
стро и.
Аналіз тривалості ви онання робіт прое т

“Рід і лі и”, я ий реаліз ється ВАТ “Фарма ”, в
мовах висо ої он ренції фармацевтично о
рин У раїни виявив, що варіація час за цим
прое том с ладе σ2=10,69, стандартне відхилен-
ня – тижня.

З рах ванням стандартно о відхилення три-
валість реалізації інноваційно о прое т б де
оливатись в межах від 345 до 352 тижнів.

3,369,10 ==σ
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ДОСЛІДЖЕННЯ ПСИХОЛОГІЧНИХ АСПЕКТІВ КОНФЛІКТНИХ СИТУАЦІЙ ТА
ОРГАНІЗАЦІЯ ЗАХОДІВ ЩОДО ЇХ РОЗВ’ЯЗАННЯ В АПТЕКАХ

А.С. Немчен о, Н.В. Тетерич

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Спіл вання між провізором і відвід вачами
апте часто пов’язане з та им явищем, я
онфлі т. При здійсненні фармацевтичної опі и
в аптеці завжди існ є імовірність вини нення
онфлі т . В соціальній психоло ії не існ є за аль-
ноприйнято о визначення онфлі т . Дея і
фахівці роз лядають онфлі т я протиріччя між
людьми, я і вини ають через нес місність їх по-
треб, мотивів і мети діяльності, відносин і по лядів,
психоло ічної с ладової. Існ є ба ато ласифі-
ацій онфлі тів, але найбільш часто їх розділя-
ють на онстр тивні і дестр тивні. Провізор,
перетворивши дестр тивний онфлі т на он-
стр тивний, перестає б ти йо о часни ом. Та а
та ти а дозволяє перестати емоційно реа вати
на випади лієнта і проаналіз вати причини он-
флі т , що в інцевом рез льтаті дає можливість
запропон вати онстр тивне рішення, завдя и
я ом онфлі т б де вичерпано(С.Д. Ма симен-
о, 2004; А.Г. Ма ла ов, 2006; Р.С. Немов, 2004).
З о ляд на людсь фізіоло ію, онфлі т –

це стрес. Почат ова фаза стрес с проводж єть-
ся емоційним підйомом. Ціл ом очевидно, що
онфлі тні лієнти д же емоційні люди. Праців-
ни ам апте для зала одження онфлі тних
сит ацій треба вчитися їх розпізнавати. Я по-
аз є статисти а, приблизно 25 % лієнтів ап-
те – приємні, доброзичливі і миролюбні люди,
останні ж 75 % лієнтів апте здатні спрово -
вати онфлі т (А.М. Банд р а, С.П. Бочарова,
Е.В. Землянс ая, 1999). Необхідно, пам’ятати, що
люди за хара тером, темпераментом і ба атьма
іншими ритеріями неодна ові, том по-різном
сприймають сит ацію, в я ій опинились. Про-
візор не в змозі постійно ни ати с перечнос-
тей з відвід вачами. Різниця сприйнятті часто
призводить до то о, що фахівець і відвід вач не
по одж ються одне з одним. Аптечні фахівці по-
винні пам’ятати, що онфлі т вини ає лише в
том випад , оли всі потенційні часни и о-
тові йо о підтримати. Та ож важливими мова-
ми для вини нення онфлі т є наявність он-
флі то енів, тобто фа торів, я і спричиняють
онфлі т. Існ є де іль а типів онфлі то енів:
· пряме не ативне ставлення (на ази, по рози,

рити а, обвин вачення, еп вання, сар азм);

· зневажливе ставлення (принизливе втішан-
ня, принизлива похвала, до ір, еп вання);

· менторсь е ставлення ( ате оричні оцін и,
с дження, висловлювання, нав’яз вання своїх
порад, точ и зори, повчання);

· пор шення ети и (спричинені неподобства
без вибачення, перебивання співрозмовни а);

· ре ресивна поведін а (наївні запитання,
прирі ання) (С. Ребри , 2002).

Провізор потрібен пам’ятати, що чим більше
онфлі то енів, тим більша віро ідність онфл-
і т . Конфлі т зростає з ідно з відповідним за-
оном. Я що хоча б хтось з людей, що спере-
чаються, свідомлює себе часни ом онфлі -
т і б де від рито переживати, тоді с переч а
немин ча. Конфлі т розвивається хвилеподіб-
но: за почат овою фазою йде підйом, отрий,
дося н вши пі , йде на спад. Після то о, я
сит ація трохи розрядиться, знов наст пає
підйом, пі і спад. Віро ідність розв‘язання он-
флі т , на д м спеціалістів,залежить від фази
розвит онфлі тної сит ації. Та , на почат овій
фазі імовірність розв’язання онфлі т дорів-
нює 92 %, на фазі підйом – 46 %, на пі дорі-
внює 5 %, та на фазі спад біля 20 %(В.А. Усен-
о, 2002).
Та им чином, в разі вини нення онфлі тної

сит ації в аптеці робітни ам апте слід дотрим -
ватись та их основнихправил:

· свідомлення онфлі т ;
· нама ання ни нення від часті онфлі ті,

а при неможливості цьо о форм вання ріш чої
позиції та швид о о реа вання ;

· розроб а онстр тивно о план лі відації
само о онфлі т та йо о наслід ів;

· прийняття профіла тичних заходів щодо за-
побі ання онфлі тних сит ацій.

Насам інець, можна зробити та і виснов и:
віро ідність онфлі тних сит ацій в аптеці вима-
ає впровадження в пра тичн робот провізорів
відповідних правил з метою виявлення фа -
торів, я і спричиняють онфлі т. Ви ористання
ре омендованих правил сприяє поліпшенню
роботи апте , форм ванню позитивно о імідж
апте и та дозволяє виріш вати основн задач
аптечних за ладів в повном обсязі.
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ФАРМАЦЕВТИЧНЕ ЗАКОНОДАВСТВО У СИСТЕМІ ПІСЛЯДИПЛОМНОГО
НАВЧАННЯ

Т.С. Рай ова, І.В. Б ш єва, Н.М. Червонен о

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Відповідно до с часних державних професі-
йно- валіфі аційних вимо чільне місце в сис-
темі під отов и фахівців з фармації посідає
післядипломне навчання. Значне місце в після-
дипломній освіті займає дос оналення. Ця
с ладова передбачає підвищення валіфі ації
на передатестаційних ци лах та під час тема-
тично о дос оналення. С часні мови ставлять
жорсто і вимо и до адрово о фармацевтично о
потенціал . Зміна за онодавчих а тів, надання
ор анам місцево о вряд вання втр чатися
норм вання лі арсь о о забезпечення потре-
б ють від фармацевтично о працівни а вміння
орієнт ватися в с часній базі фармацевтично-
о за онодавства. Допомо ти пра тичним пра-
цівни ам зосередитися на аспе тах норматив-
ної бази по ли анні різні форми занять на те-
матичних та передатестаційних ци лах.

На афедрі фармації фа льтет післядип-
ломної освіти при ор анізації занять із дисцип-

ліни правління та е ономі а фармації введені
заняття із питань фармацевтично о за онодав-
ства. Заняття проходять за затвердженим ален-
дарним планам і в лючають ле ційні, семінарсь і
та пра тичні форми проведення занять. Пере-
ва а надається семінарсь им заняттям, я і про-
ходять я семінар-дис сія. Досвід ви ладачів
афедри фармації із дисципліни правління та
е ономі а фармації свідчить про те, що сл хачі
приймають семінари-дис сії з задоволенням.
Вони ожен раз обмінюються досвідом роботи,
висловлюють свою д м з пра тичних питань.
На пра тичних заняттях сл хачам надається
можливість орист ватися під отовленими бло -
розділами нормативної бази із оловних питань
фармації.
Ви ладачі рс правління і е ономі и фар-

мації з ожним ци лом дос оналюють баз знань
з фармацевтично о за онодавства, що дає змо-

по ращити я ість надання освітніх посл .

АКТУАЛЬНІСТЬ ПРОФЕСІЙНОЇ ПІДГОТОВКИ ВЕТЕРИНАРНИХ ПРОВІЗОРІВ

Т.Г. Ярних, Н.Ф. Орловець а, H.В. Хохлен ова

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Сьо одні в У раїні розвинено ба ато ал зей
тваринництва, прод тивність я их переб ває в
прямої залежності від омпле с заходів, спря-
мованих на оздоровлення тварин. Крім то о,
населення має вели іль ість свійсь их тва-
рин, я і та ож мають потреб в ретельном на-
ляді й лі ванні. Питома ва а ветеринарних
препаратів і засобів захист тварин, я і засто-
сов ються для лі вання тварин, тепер с ла-
дається на 80-85% із препаратів, я і ви орис-
тов ються для лі вання людей ( манній ме-
дицині). Ця обставина об мовлена недостачею
на рин специфічних лі арсь их препаратів
для тварин, особливо препаратів на основі біо-
техноло ії (ва цини, сироват и, вітаміни, анти-
біоти и, харчові біодобав и, орми), і препаратів
аптечно о виробництва, що відрізняються мен-
шим стро ом придатності, але більшим розмаїт-

тям с ладів й індивід альним підходом до хво-
рої тварини. Том створення нових ефе тивних
лі арсь их засобів для профіла ти и й лі ван-
ня захворювань тварин є однієї з а т альних
проблем ветеринарної фармації, що а тивно
розвивається в останні ро и.
На сьо одні є дефіцит ветеринарних фахівців,

що мають досить знань і навичо зі створення,
ви отовлення, стандартизації й реалізації
лі арсь их препаратів для тварин, том що ВНЗ
навчають ветеринарних лі арів, ветлі арів-
біохімі ів і біофізи ів, е спертів із тваринної си-
ровини, зооінженерів, одна провізора ветери-
нарно о, на жаль, по и ще немає. Запитів на
фахівців та о о род д же ба ато – з бо біопі-
дприємств, ветеринарних апте , ба атьох ом-
паній, особливо іноземних, я і сьо одні а тивно
йд ть на наш рино . Одна місця фармацевтів і
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провізорів ветеринарії по и займають лі арі або
фахівці, що прийшли з ветеринарної медицини.
Безс мнівно, що допомо а фармацевта, що

бере на себе відповідальність за в лючення в
лі арсь форм с місних допоміжних речовин,
що підсилюють роль діючої основи, незапереч-
на. Ветеринарном лі ареві б ло б зр чніше не
вдаватися в деталі, я і більш прийнятні я фор-
мотворні речовини, напри лад, для от вання
ашо , болюсів – борошно й вода або порошо
й е стра т ореня солод и, або порошо оре-
ня солод и й вода ліцеринова й т.д. Фарма-
цевт, виходячи з хімічної природи діючої осно-
ви, підбирає допоміжні речовини, я і не послаб-
лять або не змінять хімічної природи діючих
речовин.
Незнання біофармацевтичних аспе тів засто-

с вання ба атьох ветеринарних препаратів
лі арем-ветеринаром, ви ористання своїй
діяльності обмеженої іль ості лі арсь их за-
собів, недостатня інформованість принципах
стандартизації ветеринарних препаратів і за-
собів захист тварин об мовлює необхідність
під отов и фахівців ново о по оління – провізо-
ра, я ий би володів знаннями з ветеринарної
медицини.
На підставі ви ладено о вище для під отов-

и провізора широ о о профілю в с часних мо-
вах є доцільним проведення спеціалізації “Тех-

ноло ія ветеринарних препаратів” Національ-
ном фармацевтичном ніверситеті.

Завданнями техноло ії ветеринарних препа-
ратів я на и є: теоретичне й е сперименталь-
не обґр нт вання створення нових ветеринар-
них лі арсь их препаратів; розроб а нових
видів лі арсь их форм та вдос оналювання
наявних з врах ванням підвищення їхньо о те-
рапевтично о ефе т й зменшення побічної дії
на ор анізм тварини; створення пролон ованих
ветеринарних препаратів; пош , вивчення й
ви ористання в техноло ії ветеринарних препа-
ратів нових допоміжних речовин; вивчення ста-
більності, встановлення термінів придатності
ветеринарних лі арсь их препаратів, ормових
добаво та іншої прод ції; ви ористання с час-
них видів па вальних матеріалів; дослідження
з механізації й автоматизації техноло ічних про-
цесів в апте ах і на виробництві.

Разом з тим, при під отовці фахівців для ве-
теринарної фармації необхідне навчання ст -
дентів діяльності ветеринарно о провізора; оз-
найомлення їх з теоретичними основами при-
от вання ветеринарних лі арсь их препаратів
різних лі арсь их формах тощо.
Рішення поставлених перед техноло ією вете-

ринарних препаратів завдань можливе при про-
веденні на ових досліджень, висо ої валіфі ації
адрів, а та ож інте рації на и з виробництвом.

ОПТИМІЗАЦІЯ НАВЧАЛЬНОГО ПРОЦЕСУ ПРОВІЗОРІВ-ІНТЕРНІВ, СЛУХАЧІВ
ПІСЛЯДИПЛОМНОЇ ОСВІТИ З ФАРМАКОЕКОНОМІКИ

О.М. Залісь а, Б.Л. Парновсь ий

Львівсь ий національниймедичний ніверситет імені Данила Галиць о о

Триває реформ вання вищої фармацевтичної
освіти відповідно до вимо Болонсь ої де ла-
рації на до- та післядипломном етапах під о-
тов и. Нами під отовлено прое т нової навчаль-
ної про рами з темати и “Фарма ое ономі а”
для навчання провізорів-інтернів зі спеціаль-
ності “Фармація” співавторстві з ченими Інсти-
т т підвищення валіфі ації спеціалістів фар-
маці НФаУ (м. Хар ів).

На афедрі ОЕФ з рсом техноло ії лі ів
здійснюється післядипломна під отов а про-
візорів, провізорів–інтернів з 8 областей Захід-
но о ре іон . У прое ті про рами ви ористано
елементи мод льної системи навчання для зас-
воєння темати и с часної дисципліни – фарма-
ое ономі а, я а вивчає співвідношення між

ефе тивністю, безпечністю альтернативних ме-
дичних техноло ій (нових лі арсь их засобів),
їх вплив на я ість життя та витратами з метою
раціонально о ви ористання оштів системі
охорони здоров’я на фарма отерапію, інші ме-
дичні та фармацевтичні посл и для най ращо-
о задоволення потреб хворо о і с спільства в
цілом . Це відповідає положенням “Державної
про рами забезпечення населення лі арсь и-
ми засобами на 2004-2010 рр.” та Національній
про рамі дій “Дорожня арта системи охорони
здоров’я У раїни (фармацевтичний се тор)”, я і
передбачають створення форм лярів за дани-
ми фарма ое ономічно о аналіз .

Для післядипломної під отов и видано
відповідні методичні ре омендації з фарма о-



Pharmaceutical review 4’2007

41

Ìàòåð³àëè êîíôåðåíö³¿

Materials of Conference

е ономі и для пра тичних, семінарсь их занять
з провізорами-інтернів, сл хачами післядиплом-
ної освіти та навчальний посібни “Фарма о-
е ономі а”, я ий затверджений ЦМК МОЗ У раї-

ни (2007), для оволодіння провізорами мето-
дами фарма ое ономічної оцін и лі арсь их
засобів, об р нтовано о їх відбор при створенні
форм лярів.

ФАРМАКОЕКОНОМІЧНИЙ АНАЛІЗ СТАЦІОНАРНИХ СХЕМ ЛІКУВАННЯ ГОСТРИХ
КИШКОВИХ ІНФЕКЦІЙ У ДІТЕЙ

Ю.В. Майнич, О.М. Залісь а

Львівсь ий національниймедичний ніверситет імені Данила Галиць о о

За даними літерат ри, щорічно в У раїні реє-
стр ється від 400 до 600 тисяч інфе ційних зах-
ворювань серед дітей, при цьом по азни смер-
тності залишається досить висо ий – до 600
дітей. Серед інфе ційних захворювань дітей
др е місце за поширеністю займають острі иш-
ові інфе ції.
С часні стандартні схеми лі вання острих

иш ових інфе цій дітей впровадж ються
пра ти відповідно до на аз МОЗ У раїни від
09.07.2004 р. № 354 “Про затвердження прото-
олів діа ности и та лі вання інфе ційних хво-
роб дітей”, я ий містить вимо и до схем лі -
вання 21 інфе ційно о захворювання.

Для об р нтовано о вибор лі арсь их за-
собів з оптимальним по азни ом “витрати-ефе -
тивність” необхідна фарма ое ономічна оцін а
схем лі вання. У 2006 році Міжнародне това-
риство фарма ое ономічних досліджень (ISPOR)
опрацювало нові вимо и щодо до азів ефе -
тивності на основі “реальних світових даних”.
Том вивчення пра тичних схем лі вання на
с часном етапі дозволяє одержати до ази
ефе тивності лі вання з рах ванням е ономі-
чних витрат он ретній раїні.

За даними до азової медицини, при острих
иш ових інфе ціях вір сної етіоло ії антиба -
теріальні препарати не по азані і на даний час
навіть при та их інфе ціях ба теріальної етіо-
ло ії доцільним вважається обмежене ви орис-
тання антибіоти ів або їх ви лючення зі схем,
зважаючи на їх не ативний вплив на нормаль-
н иш ов флор .

Мета роботи – об р нт вати підходи фарма-
ое ономічно о аналіз схем лі вання острих
иш ових інфе цій дітей. При цьом об’є том
вивчення б ла вибір а історій хвороб та лист ів
призначень з 2- о дитячо о відділення облас-
ної лінічної інфе ційної лі арні та по азни и
захворюваності. Аналіз статистичних даних по-

азав, що серед оспіталізованих майже 75 %
становлять діти з астроентеро олітом, причом
встановленої етіоло ії – 49 %, невстановленої
етіоло ії – 14 %, сальмонельозом – 12 %.
При аналізі 84 історій хвороб і лист ів призна-

чень встановлено, що пра тичний арсенал
лі арсь их засобів, я і ви ористов ють стаціо-
нарі, наліч є 129 лі арсь их засобів. Методом
VEN-аналіз визначено стр т р призначень
лі арсь их засобів залежно від АТС- ласифі ації:
“Засоби, я і впливають на травн систем “
(65,5%), “Засоби, я і впливають на систем рові
та емопоез ” (30,2 %), “Протимі робні засоби для
системно о застос вання” (1,7 %), “Засоби, я і
впливають на серцево-с динн систем ” (1,9 %),
“Препарати ормонів для системно о застос ван-
ня, рім статевих ормонів” (1,9 %).
При обчисленнях витрат на рс лі вання

стаціонарі ми врахов вали мінімальн оптов цін
препарат (на 01.05.2007 р.) та раничний рівень
націн и 10 % при забезпеченні стаціонарних
хворих. Визначено, що середні витрати на пра -
тичні схеми лі вання острих иш ових інфе цій
становлять 186,8 – 218,4 рн на одно о пацієнта,
врахов ючи середній ліж о-день. При цьом най-
більша питома ва а витрат припадає на антиба -
теріальні засоби і пробіоти и. Серед антибіоти ів
найбільш вартісними на рс лі вання є цефо-
та сим і лін оміцин, більш е ономічно ви ідними
– ампіцилін, ампіо с, цефазолін, ентаміцин. З
р пи пробіоти ів найбільш дост пними на рс
лі вання є хіла форте, біфіформ, найбільш
вартісним – біфід мба терин.
Та им чином, фарма ое ономічний аналіз ста-

ціонарних схем лі вання острих иш ових
інфе цій по азав, що при створенні форм ляра
для дітей необхідно врахов вати витрати на
пробіоти и та обирати серед антибіоти ів, про-
біоти ів лі арсь і засоби з оптимальним оефі-
цієнтом “витрати-ефе тивність”.
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ФАРМАКОЕКОНОМІЧНА ОЦІНКА ЛІКУВАННЯХВОРИХ НЕСПЕЦИФІЧНИМИ
ЗАПАЛЬНИМИ ЗАХВОРЮВАННЯМИ ЛЕГЕНІВ ІНГАЛЯЦІЙНИМИ
ГЛЮКОКОРТИКОСТЕРОЇДАМИ

О.Я.Міщен о

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Ін аляційні лю о орти остероїди я засоби, що
володіють вираженою протизапальною й анти-
алер ічною дією, широ о ви ористов ються для
лі вання неспецифічних запальних захворювань
ле енів, зо рема хронічної обстр тивної хворо-
би ле енів (ХОХЛ). Серед основних причин інва-
лідності це захворювання займає одне з перших
місць після ІХС, депресивних станів, травм ре-
з льтаті дорожньо-транспортних при од і захво-
рювань с дин оловно о моз . У раїна – одна із
раїн з найбільш висо им рівнем смертності при
ХОХЛ. Хронічний хара тер проті ання хвороби,
значна поширеність ХОХЛ в У раїні з мовлюють
вели і витрати системи охорони здоров’я на лі -
вання цьо о захворювання. Це з мовлює не-
обхідність ви ористання фарма ое ономічних
підходів для обґр нт вання вибор лі арсь их
препаратів для лі вання хворих ХОХЛ.
Метою даної роботи є порівняльна фарма о-

е ономічна оцін а ін аляційних лю о орти о-

стероїдів (фл ти азон , бе ламетазон й б де-
сонід ) для лі вання хворих хронічною обстр -
тивною хворобою ле енів стабільно о плин .

Проведені дослідження по азали, що на -
раїнсь ом фармацевтичном рин представ-
лено обмежена іль ість (вісім) препаратів ін а-
ляційних лю о орти остероїдів. Всі ці препара-
ти за ордонно о виробництва.

Проведений фарма ое ономічний аналіз
“мінімізація витрат” дозволив визначити препа-
рати, що мають найменш вартість тридцятиден-
но о рс лі вання хворих ХОХЛ стабільно о
плин . Серед препаратів, що містять фл ти а-
зон, це Фли сотид Евохалер (Glaxo Wellcome
Operations, аер. д/ін., 50 м /б д. № 120), серед
препаратів, що містять бе ламетазон, – Бе ла-
зон-е о (Nortоn Health Care, GB, аер., д/ін , 100
м /доза, б. 200 доз), а серед препаратів, що
містять б десонид – Б де орт (Cipla, аер. д/ін.,
100 м /б д. № 200).

ВИКОРИСТАННЯ ФАРМАКОЕКОНОМІЧНОГО АНАЛІЗУ ПРЕПАРАТІВ
НООТРОПНОЇ ДІЇ В РОЗРОБЦІ ФОРМУЛЯРНОГО СПИСКУ

З.М. Мн ш о, Є.О. Процен о

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Постійне реформ вання системи охорони здо-
ров’я, зміни в політичній та е ономічній сфері
зм ш ють приймати більшість правлінсь их
рішень в мовах невизначеності, вони досі баз -
ються на інт їції, досвіді або д мці авторитетів. У
рез льтаті цьо о не вирішеними залишаються
безліч проблем лі арсь о о забезпечення стаці-
онарних хворих, я і мож ть б ти розв’язані шля-
хом впровадження форм лярної системи. Вели-
е значення при цьом має фарма ое ономічний
аналіз, я ий необхідний ерівни я один із
дієвих інстр ментів обґр нт вання хвалення
рішень і представляє інтерес я для лі арів дер-
жавних медичних станов, та і для підприємців.
З метою розроб и форм лярно о спис лі -

вально-профіла тично о за лад б в проведе-

ний детальний аналіз р пи препаратів ноотроп-
ної дії за запропонованим ал оритмом. Для цьо-
о досліджені стр т ра захворюваності, фа тич-
ний стан меди аментозної допомо и, схеми і тех-
ноло ії лі вання ішемічно о інс льт МКЛ № 7
(м. Хар ів) (вивчено 1253 історій хвороб 2005-
2007 р.) Визначені стандартні статистичні по аз-
ни и, проведено аналіз асортимент та оцін а
дост пності за півель дослідж ваних препа-
ратів за допомо ою аналіз фармацевтично о
рин У раїни, а та ож динамі а та перспе -
тивність їх ви ористання.

За даними аналіз фармацевтично о забез-
печення хворих на ішемічний інс льт, встанов-
лено, що протя ом зазначено о період призна-
чалося 116 препаратів (95 міжнародних назв),
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11 фарма отерапевтичних р п. Лі арсь і засо-
би ноотропної дії становлять 17 % від за альної
іль ості препаратів. Ст пінь ви ористання існ -
ючо о асортимент цих засобів становить 6,4%.

За рез льтатами частотно о аналіз визначені
препарати, що домін ють в призначеннях лі арів
(21 – 33% випад ів): л цетам, а тове ін, піра-
цетам, мілдронат та ноотропіл.

Для оцін и дослідж ваних препаратів віднос-
но їх життєвої важливості в терапії ішемічно о
інс льт б ло проведено опит вання висо о-
валіфі ованих лі арів-невропатоло ів (15 чо-
лові ). За даними е спертно о та формально о
VEN-аналіз 8 препаратів б ли віднесені до а-
те орії життєво важливих.

На підставі аналіз історій хвороб визначені
схеми-моделі фарма отерапії ішемічно о інс ль-
т при фа тично одна ових лінічних проявах,
с п тніх захворювань (я і спостері аються
майже 98 % хворих) і терміном переб вання в
стаціонарі (середня тривалість – (15,2±0,38)
дня. Виділені омбінації лі арсь их засобів но-
отропної дії, я і найчастіше ви ористов ються
лі арями в стаціонарі при даній нозоло ії.

З рах ванням то о, що препарати-синоні-
ми мож ть відрізнятися біодост пністю, тобто не
завжди б ти е вівалентними, та з різною ціною,
на етапі фарма ое ономічних досліджень про-
ведена е спертна оцін а енеричних і терапев-
тичних замін. При цьом та ож визначалася д м-
а е спертів. Рез льтати оцін и вартості лі ван-
ня ішемічно о інс льт серед ноотропних
препаратів-анало ів по аз ють провідн роль
ціни в призначеннях лі арів. Це об мовлено тим,
що основною ате орією хворих (за аналізом
історій хвороб) є люди пенсійно о ві (76,5%)
та інваліди (4,6%).
На підставі одержаних рез льтатів б ли зап-

ропоновані лі арсь і засоби ноотропної дії для
внесення до форм лярно о спис дано о ме-
дично о за лад . При цьом ви ористов вався
ал оритм хвалення рішення, заснований на
до азах і об’є тивних ритеріях. Отримані дані
мож ть б ти ви ористані менеджером, лі арем
або підприємцем в б дь-я ій медичній або стра-
ховій ор анізації не тіль и для розроб и і а т а-
лізації форм лярно о спис ноотропних препа-
ратів, а й для інших потреб ор анізації.

ФАРМАКОЕКОНОМІЧНИЙ АНАЛІЗ ЛІКАРСЬКИХ ЗАСОБІВ РОСЛИННОГО
ПОХОДЖЕННЯ ПРИ ЛІКУВАННІ ПОШИРЕНИХ УРОЛОГІЧНИХ ЗАХВОРЮВАНЬ
ЗА ДАНИМИ СТАЦІОНАРНОЇ ПРАКТИКИ

І.Г. М дра , О.М. Залісь а

Вінниць ий національний медичний ніверситет імені М.І. Пиро ова
Львівсь ий національниймедичний ніверситет імені Данила Галиць о о

В У раїні реалізов ються положення Концепції
розвит фармацевтичної ал зі, Дорожньої ар-
ти системи охорони здоров’я У раїни (фарма-
цевтичний се тор), затверджених МОЗ У раїни
2005 році, я і передбачають ви ористання

рез льтатів фарма ое ономічно о аналіз при
створенні і пере ляді форм лярів лі вально-
профіла тичних за ладів.

Відповідно до с часних вимо Міжнародно о
товариства фарма ое ономічних досліджень
(ISPOR, 2005) необхідно інте рально проводи-
ти аналіз даних до азової медицини і пра ти и
призначень лі арсь их засобів для встановлен-
ня реальної ефе тивності і визначення лі арсь-
их засобів з оптимальним оефіцієнтом “вит-
рати-ефе тивність” для он ретної раїни чи на
рівні лі вально о за лад .

Об’є тами дослідження б ла вибір а історій
хвороб (100 хворих) за 2006 рі , я і переб ва-

ли на стаціонарном лі ванні в роло ічном
відділенні Війсь ово-медично о центр Повітря-
них сил Збройних сил У раїни (м. Вінниця) У
стр т рі стаціонарної захворюваності основн
питом ва займають: інфе ційно-запальні зах-
ворювання сечостатевої системи (61 %), сечо-
ам’яна хвороба (21 %), аденома простати
(18 %). Серед запальних захворювань дослі-
дж ваном стаціонарі, в я ом лі ються
звільнені запас війсь овосл жбовці, основн
част – 85 % становлять хворі на простатит. Для
лі вання хронічних захворювань – простатитів,
сечо ам’яної хвороби, аденоми необхідне ви-
ористання рослинних лі арсь их засобів, я і
проявляють омпле сн дію на механізми запа-
лення сечостатевій системі, не мають вира-
жених побічних ефе тів.
Аналіз листів призначень по азав, що пра -

тичні схеми в лючали 17 наймен вань лі арсь-
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их засобів рослинно о походження, я і призна-
чали під час стаціонарно о та подальшо о ам-
б латорно о лі вання. Нами виділено ранжо-
ваний ряд препаратів, частота призначень я их
б ла більше 10 %, це ентос – 54 %, простамол-
но – 24 %, свіч и з е стра том расав и – 12%,
с позиторії з олією насіння арб за – 11 %, ро-
лесан – 10 %, інші препарати: олія арб за,
свіч и просталін, таденан, проста т форте, про-
статин, простаплант, проста т, анефрон, про-
стамед, фітолізин, рті а-плюс, відвари сечо ін-
них трав призначали 2-7 % пацієнтів.
За даними до азової медицини, препарати,

я і містять плоди пальми пильчастої (Serenоa
repens). мають доведен ефе тивність ( ентос,
простамол- но, простамед та ін.) при аденомі
простати, простатитах, том їх фарма ое ономі-
чний аналіз є необхідними для вибор препа-
ратів з оптимальним оефіцієнтом “витрати-
ефе тивність”. За даними аналіз листів призна-
чень, обчислено витрати на рс лі вання
лі арсь ими засобами рослинно о походження
специфічної дії (1-3 місяці), при цьом ми вра-

хов вали роздрібні ціни, я і є в лі арняній ап-
теці (на 01.06.2007 р.). Визначено найбільш
вартісні препарати на рс лі вання розра-
х н на 100 хворих: ентос по 50 мл на 2 місяці
– 14850 рн, простамол – но по 30 апс л на 3
місяці – 14580 рн, менш вартісні: простаплант
по 30 апс л, простаплант-форте по 60 апс л
– 11243 рн, простанорм по 30 табл. – 10598
рн. Ще нижчі витрати при ви ористанні вітчиз-
няних омпле сних рослинних засобів на 1 міс.
рс: ролесан – 4561 рн, просталін свіч и –

3342 рн, про я і не знайдено даних до азової
медицини. Фарма ое ономічний аналіз по а-
зав, що серед лі арсь их засобів рослинно о
походження з доведеною ефе тивністю можна
ре оменд вати та і препарати: простаплант,
простаплант-форте, простанорм.

Інте ральний аналіз пра тичних схем лі ван-
ня поєднанні з фарма ое ономічним аналі-
зом дозволяє об р нтовано обирати лі арсь і
засоби рослинно о походження для постачан-
ня лі вальних за ладів, перспе тиві – при
створенні форм ляра.

ФАРМАКОЕКОНОМІЧНИЙ АНАЛІЗ МЕДИКАМЕНТОЗНОГО ЛІКУВАННЯ
ВІКОВОЇ ДИСТРОФІЇ СІТКІВКИ

О.О. Паст хов, Н.В. Бездіт о

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Ві ова дистрофія центральної зони сіт ів и
(ВДС) є найпоширенішою причиною зниження
центрально о зор людей подило о ві . За
даними ВООЗ, ВДС входить до п’ятір и хроніч-
них захворювань, що найчастіше спричиняють
сліпот . За статисти ою, в Європі від ВДС страж-
дають більш ніж 12 млн осіб, в світі - 25-30 млн.
В У раїні дані про поширеність ВДС відс тні,
разом з тим інвалідність по зор с ладає 12-
22 % і не хильно зростає.
Мета роботи – порівняльний аналіз е ономіч-

ної с ладової меди аментозно о лі вання ВДС і
визначення можливих варіантів зниження витрат.
Фарма ое ономічний аналіз проводився за

методом “мінімізації витрат” на підставі за аль-
нених літерат рних даних щодо методів лі ван-
ня, інформації тижневи а “Апте а” відносно цін
на лі арсь и засобі (ЛЗ), ре омендацій інстр цій
із медично о застос ванню ЛЗ щодо ратності і
тривалості ви ористання. В ході роботи б ло вста-
новлено, що при фарма отерпії ВДС 80% витрат
йд ть на медичні маніп ляції, пов’язані з проце-

д рою введення ЛЗ, а вартість самих ЛЗ навіть
при ви ористанні доро их імпортних препаратів
не перевищ є 35 %. Одержані дані свідчать про
досить обмежен можливість зниження витрат
шляхом заміни імпортних препаратів на дешев-
ші анало и вітчизняно о виробництва. Принци-
пово іншим варіантом зниження витрат є засто-
с вання при ВДС лютеїнвмісних лі арсь их за-
собів (ЛЛЗ) я висо оефе тивних препаратів
“адресної” пато енетичної дії, що дозволяють
здійснювати полі омпонентн монотерапію
(вплив за допомо ою одно о ЛЗ одночасно на
де іль а пато енетичних лано захворювання).
Це робить терапію я існо іншою не тіль и поліп-
ш ється мі роцир ляція, метаболічні процеси і
е зо енний антио сидантний захист, але, що
більш важливо, надається с бстрат для віднов-
лення власно о зорово о пі мент .

За рез льтатами фарма ое ономічно о ана-
ліз оптимальним ЛЛЗ є “О ювайт Лютеїн” (ви-
робни “Bausch & Lomb”, застос вання я о о на
40-50 % менш витратне, порівняно з анало а-
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ми, що представлені на фармацевтичном рин-
У раїни, і за розрах н ами дозволяє знизити

витрати 1,5-2 раза порівняно з традиційними
підходами до лі вання ВДС.

ФАРМАКОЕКОНОМІЧНЕ ОБГРУНТУВАННЯ ЛІКУВАННЯ АРТЕРІАЛЬНОЇ
ГІПЕРТЕНЗІЇ У ПАЦІЄНТІВ ПОХИЛОГО ВІКУ ІНГІБІТОРАМИ АПФ ТА
АНТАГОНІСТАМИ КАЛЬЦІЮ

Л.В. Я овлєва, О.О. Герасимова, Н.В. Бездіт о, І.В. Ісрафілова

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Артеріальна іпертензія (АГ) є найбільш знач -
щим за своїми масштабами захворюванням се-
ред пацієнтів похило о ві , що об мовлено її по-
ширенням даної ате орії пацієнтів, висо им
рівнем смертності від її с ладнень (інс льт , іше-
мічної хвороби серця (ІХС), серцевої недостатності
(СН), хронічної нир ової недостатності) та знач-
ними е ономічними витратами на лі вання.

Метою даної роботи стало фарма ое ономіч-
не об р нт вання вибор оптимально о анти-
іпертензивно о препарат для лі вання АГ
пацієнтів похило о ві з рах ванням їх с п тніх
захворювань.

Препаратами вибор вищезазначеної ате-
орії хворих з с п тньою ІХС вважають ін ібіто-
ри ан іотензинперетворювально о фермент
(ІАПФ), з с п тньою СН – анта оністи альцію
(АК). Том об’є тами дослідження стали препа-
рати ІАПФ – лізиноприл та АК – амлодипін ,
прис тні на фармацевтичном рин У раїни в
період з вересня по листопад 2005 ро .

Встановлено, що на фармацевтичном рин-
У раїни в дослідж ваний період амлодипін

представлений 23 лі арсь ими препаратами
по 5 м та 10 м в таблетці (з них: 14 – інозем-
но о, 9 – вітчизняно о виробництва), лізиноп-
рил – 7 лі арсь ими препаратами по 2,5; 5; 10
та 20 м в таблетці (з них: 6 – іноземно о, 1 –
вітчизняно о виробництва). За допомо ою
метод фарма ое ономічно о аналіз
“мінімізації витрат” проведено порівняльний
аналіз витрат на фарма отерапію АГ препа-
ратами дослідж ваних р п протя ом місяця
добових дозах, що застосов ються хворих
похило о ві : лізиноприл – 2,5; 5; 10 та 20 м ,
амлодипін – 5 та 10 м . Серед препаратів лізи-
ноприл в сіх вивчених добових дозах най-
менша вартість рсово о лі вання АГ вста-
новлена для ліприл виробництва “БХФЗ”,
серед препаратів амлодипін – для амлодипі-
н виробництва “Авант”.
Та им чином, з фарма ое ономічної точ и

зор є доцільним застос вання хворих похи-
ло о ві з АГ, я а с проводж ється ІХС – ліпри-
л (БХФЗ); при АГ з с п тньою СН – амлодипі-
н (Авант).

ПРО ПОСЛІДОВНІСТЬ ВИКЛАДАННЯ КЛІНІЧНОЇ ТА БАЗОВОЇ ФАРМАКОЛОГІЇ У
СВІТЛІ ПРИНЦИПІВ КРЕДИТНО-МОДУЛЬНОЇ СИСТЕМИ

В.І. Оприш о, О.Т. Злен о, О.Ю. Ковален о, Н.В. Хомя

Дніпропетровсь а державна медична а адемія

Удос оналення під отов и спеціаліст ів
лінічної фармації передбачає либо і знан-
ня різних аспе тів фарма оло ії. С ладність
дисципліни потреб є оптимізаці ї о ремих
етапів її ви ладання та інте рації на інцево-
м ст пені.

Базова фарма оло ія повинна забезпечити
роз міння основних принципів ласифі ації
лі арсь их засобів залежно від особливостей
їхньо о механізм дії та фарма одинамічних вла-
стивостей. До її омпетенції та ож входить за-
безпечення оптимально о вибор лі арсь их
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засобів з ідно з хара тером патоло ічних пор -
шень основних ф н ціональних систем. Питан-
ня взаємодії фарма опрепаратів та зміни ре-
а цій при повторном введенні роз лядають в
за альном плані.
Клінічна фарма оло ія призначена дати

спеціаліст навич и із диференціації ви орис-
тання лі арсь их речовин залежно від нозоло-
ічної форми захворювання, а та ож стадії та
ст пеня розвит патоло ічно о процес .
Клінічна фарма оло ія забезпеч є роз міння
лінічним фармацевтом принципів взаємодії
лі арсь их засобів та основ створення нових
омбінацій при облі диференційованої хара -
теристи и я фарма одинамі и, та і фарма о-
інети и о ремих спол . Це с ладне завдання
може б ти вирішене тіль и на базі либо их
знань пропедевтичної фарма оло ії.
Том для поліпшення з одження та інте рації

цих дисциплін необхідно проводити а диторні
та позаа диторні заняття із лінічної фарма о-
ло ії, баз ючись на ритеріях та правилах попе-
редньо о рс . Том на першом занятті із
лінічної фарма оло ії ст дентам пропон ється
омпле с тестових завдань, я і в лючають ос-
новні питання пропедевтичної фарма оло ії.
Рез льтати цієї роботи є основою для план ван-
ня індивід альних завдань, що оре ють он -
ретні розділи для ожно о ст дента.
Тестові завдання для ожно о мод ля повинні

б ти не тіль и з однією вірною відповіддю. Для
більш ретельно о онтролю знань ст дентів по-

ряд із завданнями з однією вірною відповіддю,
де вже самій поб дові тест є під аз а, ми про-
пон ємо завдання з численними відповідями,
я і чень повинен вибрати. Даний вид роботи
вима ає від ст дента більш либо о о знання
матеріал та ви онання ним с ладної диферен-
ційованої моз ової діяльності.

Оцін а тестів проводиться відповідно до їх
с ладності. Та , тести з одним вірним вибором
оцінюються позитивно при наявності 70 %
вірних відповідей, а онтроль тестів із числен-
ним вибором має інш ш ал оціно . При цьом
оцінюється не тіль и відповідь на ожне он -
ретне запитання, а та ож за альна іль ість по-
зитивно вирішених відповідей всьом об’ємі
завдання.

Тематичні заняття із лінічній фарма оло ії
передбачають необхідність поєднання поряд із
питаннями диференційованої терапії в лючен-
ня завдань із базової фарма оло ії, в основно-
м ласифі аційно о хара тер . В о ремих мо-
д лях та ож повинна проводитися лінія інте -
рації двох розділів дисципліни по рс
фарма оло ії я базової, та і лінічної.

Бальна система оцінювання розробляється з
обов’яз овим рах ванням охоплення всьо о
омпле с розділів фарма оло ії.
Успішна оординація ви ладання дисциплін

між базовою фарма оло ією та лінічною фар-
ма оло ією має б ти основою висо ої ер -
диції д же важливої спеціальності с часної
лінічної медицини – лінічно о провізора.

НОВА ОЧНА ФЛУРЕНІЗИДОВА МАЗЬ

О.І. Михали , Л.В. Петр х, В.Р. Юревич

Львівсь ий національниймедичний ніверситет імені Данила Галиць о о

Асортимент офтальмоло ічних ЛЗ вітчизня-
но о й зар біжно о виробництва, зареєстро-
ваних та дозволених до медично о застос -
вання в У раїні в 2006 р., становить 11 пропо-
зицій: отових ЛФ іноземно о виробництва 11
(100 %), а вітчизняно о виробництва 0 (0 %).
Аналіз по азав, що фармацевтична промис-
ловість У раїни не вип с ає офтальмоло ічних
мазей. Рино заповнили та і виробни и, я
Татхімфармпрепарат (Росія) “Тетраци лінова
мазь очна” 1,0 %–3,0; “Тетраци лінова мазь
очна” 1,0 %–10,0; “Еритроміцинова мазь”
10000 ОД-10,0; KRKA (Словенія) “Віроле с”
3,0 %–4.5; Galenica (Польща) “Гідро ортизон”

1,0 %–5,0; Abbi Ibrahim “Кортиміцин” 1,0 %–5,0;
Jalfa (Польща) “Гідро ортизон” 0,5 %–3,0;
Ursapharm (Німечина) “Гідро ортизон-пос”
1,0 %–2,5; “Гідро ортизон-пос” 2,5 %–2,5;
Bausch&Lamb (США) “Фло сал” 0,3 %–3,0;
Vidipha “Тетраци лін” 1,0 %–5,0.

З ідно з ласифі аційною системою АТХ, оф-
тальмоло ічні ЛЗ належать до р пи S01 “Засо-
би, я і застосов ються в офтальмоло ії”, я а є
с ладовою лі арсь их засобів, що діють на ор а-
ни ч ття ( р па S).

Метою даної роботи є представлення нової
очної фл ренізидової мазі для інформації про
перспе тивність впровадження виробництво.
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ПРО ФАРМАКОЛОГІЧНІ АСПЕКТИ ФЛУМЕКСИДУ

О.І. Михали

Львівсь ий національниймедичний ніверситет імені Данила Галиць о о

С часним напрямом вдос оналенні ефе -
тивності лі арсь их форм для місцево о лі ван-
ня ражень ш іри є по ращення розчинності
ідрофобних с бстанцій.
До та их фармацевтичних форм належить

Фл ме сид, я ий створено ЛНМУ імені Данила
Галиць о о на основі ори інально о раїнсь-
о о лі арсь о о засоб Фл ренізид та Диме -
сид (Пат. 195504 А, У раїна, МКВ А61К31/05,
А61J 31/00, 9/10).

Фл ренізид проявляє виражені протиза-
пальні, ім номод ляційні, антио сидні, антира-
ди альні, раноза оювальні, ре енераційні вла-
стивості. Фл ренізид – представни ново о ла-
с лі арсь их протимі робних засобів – лас

Розроблено новий офтальмоло ічний засіб –
1,0 % фл ренізидов мазь на основі ори іналь-
ної с бстанції Фл ренізид . Під час на ово о
е сперимент підібрано оптимальний с лад, що
дозволяє отримати стабільн лі арсь форм з
висо ою терапевтичною а тивністю, значенням
рН, близь им до нейтрально о, ізотонічністю, я а
відповідає осмотичном тис слізної рідини. Вив-
чено то си оло ічн , м лятивн , алер енн ,
місцево-подразнювальн дію та офтальмосприй-
нятність 1,0 % фл ренізидової мазі.

Висо ий ефе т 1,0 % очної фл ренізидової
мазі при опі ах і ба терійних раженнях дове-
дено в е сперименті та лінічній пра тиці
(Л.І. Петр х, 2005; В.Р. Юревич, 2005; Юревич В.Р.,
О.І. Михали , 1999; В.Р. Юревич, І.Я. Новиць ий,
2005; В.Р. Юревич, Д.Г. Юревич, 2004).

Вперше е спериментальними, лінічними та
істоморфоло ічними дослідженнями встановле-
но, що чотириразові аплі ації 1,0 % фл ренізи-
дової мазі не ви ли ають місцево-подразню-
вальної дії і не пош одж ють стр т р о а. На
моделях травматичної ерозії та нійної вираз и
ро ів и досліджено вплив мазі на ре енерацію
ро ів ово о епітелію і перебі важ о о хемічно-
о опі ро ів и в е сперименті. Вперше вста-
новлено висо лі вальн ефе тивність 1,0 %
фл ренізидової мазі. На підставі вивчення швид-
ості епітелізації травматичної ерозії ро ів и
виявлено нов властивість 1,0 % фл ренізидо-
вої мазі впливати на ре енерацію ро ів ово о

епітелію з середньою швид істю епітелізації 1,25
мм2/ од. Мазь прис орює епітелізацію травма-
тично о дефе т ро ів и на 19-21 од порівня-
но з онтролем.
Отримано дозвіл Державно о фарма оло іч-

но о центр МОЗ У раїни від 15.06.01 №5.12.-
1973/А на проведення І-ї фази лінічної апро-
бації 1,0 % фл ренізидової мазі.
Під час лінічної апробації підтверджено ви-

со ий лінічний ефе т та доцільність застос ван-
ня 1,0 % фл ренізидової мазі в омпле сном
лі ванні опі ової хвороби очей і ба терійних
ератитів. Встановлено, що застос вання 1,0 %
фл ренізидової мазі при опі ах дозволяє дося -
н ти висо ої остроти зор (0,7 і вище) 87,8 %
випад ів, а в онтрольній р пі – 46,3 %; при
ба терійних ератитах, відповідно, в 69,2 % при
застос ванні Фл ренізид і в 41,0 % – онтролі.
Для лінічної апробації 1,0 % очн фл ренізи-

дов мазь ви отовлено в У раїні на ВАТ “Мон-
фарм”, м. Монастирище, Чер ась ої обл.
Новий лі арсь ий засіб 1,0% очна Фл ренізи-

дова мазь є висо оефе тивним лі арсь им засо-
бом для омпле сної терапії хворих із важ ими
опі ами очей та ба терійними запаленнями ро і-
в и, що дозволяє ре оменд вати її для широ о о
ви ористання в офтальмоло ічній пра тиці.
1,0 % фл ренізидова мазь – один із перших
раїнсь их офтальмоло ічних засобів, я ий

допоможе розв’язати проблеми лі вання опі ів
і травматичних ератитів.

фл оренів (Р.10.00/02305 від 12.10.2000; Реєстр
ал зевих нововведень 173/15/01). Порош о-
ва форма Фл ренізид , ви отовлена ЗАТ “Киї-
всь ий вітамінний завод” відповідно до ТПР
64У–21624130–01, за я істю відповідає вимо ам
ТФС 42У-5/144-1546-99.
Фл ренізид пра тично не розчиняється воді

(1:20000), фізіоло ічном розчині, а та ож по-
вільно й мало розчиняється спирті (1:1000), що
зменш є йо о здатність прони ати різь ш ір .
Водний розчин Фл ренізид має рН 7,10 при
24°С. Фл ренізид розчинний диметилс льфо -
сиді (15:100).
С спензія Фл ме сид являє собою вдале

поєднання двох діючих с бстанцій (порош ова
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форма Фл ренізид і полярний розчинни ди-
ме сид). Фл ме сид – це адд т [Фл ренізид •
Диме сид • Вода], я ий проявляє синер ічн
фарма оло ічн дію. Диме сид транспорт є різь
ш ір нейонізований низь омоле лярний Фл -
ренізид (Мол.м. 299,33). Розчинені диме сиді
моле ли Фл ренізид ле о прони ають літи-
ни і стим люють місцевий протизапальний, зне-
болювальний ефе ти та репаративні процеси
рані. При цьом Диме сид підсилює фарма о-
ло ічні ефе ти Фл ренізид , що з мовлено та-
ими чинни ами:
– особливими фізи о-хемічними властивос-

тями діючих ін редієнтів Фл ренізид та Диме -
сид і за ономірностями зв’яз між стр т рою,
механізмами та а тивністю дії;
– наявністю моле лі Фл ренізид важли-

вих а тивних центрів: фл ореново о і піриди-
ново о ядер, а та ож ето р пи, я а здатна до
енолізації і є донором водню для творення вод-
невих зв’яз ів;
– еле тронно-просторова стр т ра моле -

ли Фл ренізид дозволяє взаємодію з протеї-
нами літини;
– висо а поляризованість моле л Фл рені-

зид (для ето– та енольної форм одна ова і
дорівнює α = 35,65±0,5?10-24 см3 );
– висо і дипольні моменти ін редієнтів Фл -

ме сид : Фл ренізид (для ето-форми
µ,=2,511D, енольної форми 1,891D), Диме сид
(µ=3,9D) та води (µ=1,8D);
–моле ла Фл ренізид здатна до сольватації

з моле лами Диме сид та води за допомо ою
міжмоле лярних сил взаємодії, водневих, Ван-
дер-Ваальсових і еле тронно-донорно а цеп-
торних зв’яз ів та творення адд т [Фл рені-
зид • Диме сид • Вода], я ий має рН 6,34 при
19,4°С;
– адд т [Фл ренізид • Диме сид • Вода] за-

безпеч є прони нення діючих речовин різь
ш ір і за оєння рани. Розчинені диме сиді мо-
ле ли Фл ренізид ле о прони ають літини
і стим люють місцевий протизапальний, знебо-
лювальний ефе ти та репаративні процеси рані;
– висо а адсорбційна здатність Фл ренізид

сприяє очищенню поверхні рани від не ротич-
них мас;

– адд т [Фл ренізид • Диме сид • Вода] нор-
маліз є обмінні процеси, відновлює мі роцир-
ляцію, стабіліз є літинні мембрани, прис о-

рює ре енерацію т анин;
– висо а здатність Фл ренізид до ре омбі-

нації вільних ради алів; забезпечення антира-
ди альної і антио сидної дії.

Доведено ефе тивність застос вання Фл -
ме сид при місцевих с ладненнях ш іри.
Особливі властивості препарат проявляються
завдя и синер ічній дії двох важливих с б-
станцій – Фл ренізид та Диме сид . Застос -
вання Фл ме сид прис орює ре енеративні
процеси рані і сприяє вираженом зменшен-
ню площі рани. Застос вання Фл ме сид
відповідно до різних фаз раново о процес
хворих з раженнями ш іри забезпеч є ма си-
мальний ефе т.

Фарма оло ічні особливості Фл ме сид :
– сприяє і прис орює фізіоло ічне за оєння

рани;
– запобі ає розвит інфе ції в рані;
– не діє ш ідливо на ш ір нав оло рани;
– може застосов ватися хворих, сенсибілі-

зованих до інших місцевих засобів;
– вітчизняний препарат з оптимальним

співвідношенням “ціна-я ість”;
– добре сприймається ш ірою.
Фл ме сид застосовано ліні о-е спери-

ментальном дослідженні, метою я о о б в по-
рівняльний аналіз ефе тивності лі вання
нійно-запальних захворювань ш іри та
підш ірної основи із ви ористанням Диме сид
та ново о препарат Фл ренізид (Андрющен-
о В.П., Петр х Л.І., К новсь ий В.В., 1998).
На афедрі он оло ії та медичної радіоло ії

Львівсь о о національно о медично о ніверси-
тет імені Данила Галиць о о лініці Львівсь о-
о обласно о ре іонально о діа ностично-лі -
вально о центр б ло вперше застосовано Фл -
ме сид для лі вання місцевих с ладнень і
рецидивів хворих зі злоя існими ново твора-
ми ш іри після різних методів лі вання.



Pharmaceutical review 4’2007

49

Ìàòåð³àëè êîíôåðåíö³¿

Materials of Conference

ВПЛИВ СУПОЗИТОРІЇВ З ГІДРОФІЛЬНИМ ЕКСТРАКТОМ ЛИСТА ЕВКАЛІПТУ НА
ПЕРЕБІГ ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНОГО ПРОКТИТУ УЩУРІВ

І.М. М дри , Л.М. Малоштан

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Гідрофільний е стра т листа ев аліпт (ГЕЛЕ)
отримано на афедрі ХПС НфаУ під ерівницт-
вом проф. А.М. Комісарен о шляхом омпле с-
ної перероб и рослинної лі арсь ої сировини.
Попередні фарма оло ічні дослідження, прове-
дені на афедрі фізіоло ії НфаУ, що баз вались
на основі знань хімічної стр т ри с бстанції та
даних літерат ри щодо біоло ічної дії флавоноїдів,
поліфенолів, д бильних речовин, о си оричних
ислот та полісахаридів, встановили можливі
фарма оло ічні властивості ГЕЛЕ. Одержані дані
з фарма одинамі и (протизапальна, репаратив-
на, противираз ова та антио сидантна дії), а та-
ож омпле с теоретичних явлень про поліфе-
ноли та танини, дозволив передбачити їх пози-
тивний вплив на перебі е спериментально о
формаліново о про тит щ рів.

Отже, мета наших випроб вань поля ала
вивченні вплив с позиторіїв з ідрофільним
е стра том листа ев аліпт на перебі формалі-
ново о про тит щ рів.

Дослідження формаліново о про тит б ло
проведено на 60 білих безпородних статевозрі-
лих щ рах-самцях масою 170-200 . З е спери-
ментальних тварин сформовано 5 р п: перша
(n=10) – інта тний онтроль, др а (n=20) – он-
трольна патоло ія, третя (n=10) – дослідна р -
па, що одерж вала с позиторії з ідрофільним
е стра том листа ев аліпт ре тально в ефе -
тивній дозі 25 м / , четверта (n=10) – дослідна
р па, я лі вали препаратом порівняння –
с позиторіями обліпихи ре тально та п’ята дос-
лідна р па (n=10) одерж вала препарат по-
рівняння таблет и “Альтан” дозі 1 м / .

Формалін вводили щ рам двічі, з інтервалом
в одн доб . Введення фло о ен здійснювали
прям иш на либин 1,5 см ранці натще

після рефле торно о звільнення ишечни
через металевий зонд з розрах н 0,2 мл 15%
розчин формалін на тварин . Частота введен-
ня і онцентрація розчин формалін підібрані
та им чином, щоб ви ли ати запалення і вираз-

слизової оболон и прямої иш и і за можли-
вістю звести до мінім м за альното сичн дію
хімічно о а ента. Дослідж вані препарати вво-
дили через 24 одини після останньо о введен-
ня формалін , і надалі один раз на доб протя-
ом сьо о період е сперимент , тривалість
я о о с ладала 17 днів.

Фарма отерапевтичн дію препаратів оціню-
вали за їх впливом на лінічний перебі захво-
рювання порівняно з р пою онтрольної пато-
ло ії. Критеріями виразності лінічно о перебі
про тит сл вали: відсото смертності тварин,
за альний стан тварин, набря лість м’я их т а-
нин нав оло ан са, нійні виділення з ан са і
йо о зяяння, що дослідж вались з 1- о по 17-ий
день лі вання.
Для оцін и ма рос опічних змін слизової пря-

мої иш и врахов вали ст пінь раження прямої
иш и, порівняно з онтрольними, нелі овани-
ми тваринами. Для оцін и інтенсивності патоло-
ічно о процес і вплив дослідж ваних препа-
ратів при описі морфоло ічних змін проводили
напів іль існ оцін дея их озна запалення в
балах за трьома параметрами: набря , іпере-
мія, рововиливи. Бали визначали залежно від
виразності озна . Потім визначали с м балів за
трьома зазначеними параметрами.
Отже, ході е сперимент б ло встановлено,

що лі вання дослідж ваними препаратами по-
слаблювало лінічні симптоми захворювання,
що виявлялося вже на 6-й добі спостереження.
При цьом та і явища, я слиз ваті виділення з
ан са і діарея, пра тично ціл ом зни али дос-
лідних тварин, я их лі вали с позиторіями з
ГЕЛЕ, відсото за ибелі тварин даної р пи с лав
40 %. У рапах лі ованих референт-препарата-
ми та ож відзначалось по ращення стан тва-
рин, а відсото за ибелі тварин р пах, що лі -
вались Альтаном та с позиторіями обліпихи, ста-
новив відповідно 30 % та 60 %. Разом з тим
відсото летальності р пі тварин з онт-
рольною патало ією с лав 75 %.
Маса тіла тварин р пи онтрольної патоло ії

віро ідно щодо вихідних даних зниж валась
протя ом всьо о дослідження, що реєстр вали
вже з 4- о дня е спериментально о формалі-
ново о про тит . В р пах тварин, я их лі ва-
ли с позиторіями з ГЕЛЕ та препаратами по-
рівняння, зменшення маси тіла спостері али
лише на почат е сперимент . З 12- о дня лі -
вання маса тіла тварин всіх трьох дослідних р п
достовірно щодо вихідних даних збільш валась.
У тварин, я их лі вали с позиторіями з ГЕЛЕ,
збільшення маси тіла відб валося швидше, ніж
на тлі лі вання препаратами порівняння, що
хара териз валось достовірними відмінностями
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між масами тварин, я их лі вали цими препа-
ратами на 4-й та 8-й дні лі вання.
Рез льтати ма рос опічно о обстеження сли-

зової прямої иш и тварин, що одерж вали
с позиторії з ГЕЛЕ та препарат порівняння “Аль-
тан”, достовірно зменш валася довжина раже-
ної ділян и прямої иш и, на відмін від щ рів,
я их лі вали с позиторіями з обліпихою, ана-
ло ічний по азни я ої б в на рівні онтрольної
патоло ії. Під впливом обох препаратів по-
рівняння не спостері алося зменшення набря-
, іперемії, іль ості рововиливів та вираз-

ності запально о процес . На тлі лі вання с -
позиторіями з ГЕЛЕ реєстр вали достовірне
зменшення набря порівняно я з онт-
рольною патоло ією, та і з референт-препара-
тами. За впливом на іперемію, інтенсивність

рововиливів та виразність запальної реа ції
слизової оболон и прямої иш и с позиторії з
ГЕЛЕ достовірно позитивно впливами порівня-
но з онтрольною патоло ією та обома препа-
ратами порівняння.

Одержані е спериментальні дані свідчать про
позитивний вплив с позиторіїв з ГЕЛЕ на перебі
е спериментально о формаліново о про тит
щ рів, причом терапевтична дія останньо о
достовірно перевищ є лі вальний ефе т рефе-
рент-препаратів.

Отже, с позиторії з ГЕЛЕ є перспе тивним
фітозасобом протизапально о ґенез , що
свідчить про доцільність подальшо о більш де-
тально о вивчення їх фарма оло ічних власти-
востей на інших модельних патало іях ражен-
ня прямої иш и.

ОПТИМІЗАЦІЯ ЗАСТОСУВАННЯ МЕТАБОЛІТНИХ ПРЕПАРАТІВ:
ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНО-КЛІНІЧНИЙ АСПЕКТ

І.С. Че ман, Н.О. Горча ова

Національниймедичний ніверситет імені О.О. Бо омольця

Дослідниць а робота щодо визначення за-
хисної дії метаболітних засобів проводилася:
1. У плані встановлення їх ролі в замісній те-

рапії, оли спол а або її а тивна частина віді рає
роль біос бстрат при дефіциті останньо о.
2. З метою ре ляції (стим ляції або альм -

вання) метаболізм при то сичном впливі се-
нобіоти ів, я і належать до різних фарма оло і-
чних р п.
3. З метою реалізації проте торно о вплив

стосовно життєво важливих ор анів і систем
ор анізм . В цьом аспе ті зосереджено ва
на пош анти іпо сантів, адже більшість пато-
ло ічних станів с проводж ється исневим о-
лод ванням, при я ом вини ає мітохондріаль-
на дисф н ція. Розвито іпо сії сприяє знижен-
ню швид ості о иснення с бстратів ци л
Кребса, підвищенню співвідношення ла тат/
пір ват, зміні редо с-потенціал літини, вини -
ненню ацидоз . Пош одж вальна дія іпо сії
посилюється на опиченням недоо ислених про-
д тів з появою висо ото сичних вільних ради-
алів, що, в свою чер , веде до подальшої де-
зорієнтації дихально о ланцю а та інтенсифі ації
енер етично о дефіцит в літинах. Прод ти
пере исно о о иснення ліпідів, пош одж ючи
мембрани, збільш ють пор шення енер озалеж-
них процесів, створюють порочне оло.

4. Для застос вання препаратів метаболічно-
о тип дії в плані підвищення а тивності меди-
аментів до азової медицини ( онд торна ф н-
ція), модифі ації їх фарма о інети и та фарма-
одинамі и або пониження то сичності.
Тобто, цей аспе т застос вання метаболічних

препаратів пов’язаний з оловними вимо ами
до лі арсь их засобів і проведенням фарма о-
терапії різних захворювань.

Том дослідж вані препарати метаболічної дії
повинні мати мал то сичність, наявність за аль-
ної антито сичної проте торної дії при застос -
ванні лі арсь их хіміотерапевтичних засобів або
в мовах іпо сичних та ішемічних станів.

Фарма оло ічні властивості цих препаратів
повинні б ти пов’язані з антио сидантною, ан-
тиради альною дією, оре цією а тивності міто-
хондріально о ферментно о омпле с , а тива-
цією омпенсаторних метаболічних шляхів, о-
ре цією еле тронно-транспортної ф н ції
омпонентів дихально о ланцю а.
У дея их спол паралельно визначалась

антиапоптична дія, вплив на енетичний апа-
рат літин.

Серед засобів до азової медицини, ефе -
тивність застос вання я их обмежена внаслідо
наявності ардіото сичності і епатото сичності,
б ли визначені протип хлинні засоби (антраци -
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лінові антибіоти и – до сор біцин, р боміцин
ідрохлорид, да нор біцин), антиметаболітів
(фтор рацил), а та ож бло атор лі оліз – на-
трію фторид.

Серед протит бер льозних засобів наш ва-
приверн ли препарати, що входять до міжна-

родних схем лі вання т бер льоз (ізоніазид,
рифампіцин, піразинамід, етамб тол).

Крім то о, модельовано наст пні іпо сичні
стани: емічна іпо сія (введення, натрію нітри-
т ), істото сична іпо сія (застос вання натрію
нітропр сид ), р хова іпо сія (плавання з
вантажем).

З метаболітних засобів дослідж вали ні оти-
намід, верцетин, орвітин, ліпофлавон, синте-
тичний препарат тіотриазолін та похідне триа-
зол , похідне с цинової ислоти (я тон). Всі
вищезазначені метаболітні засоби зниж вали
остр то сичність до оср біцин , фтор рацил ,
ізоніазид , рифампіцин , піразинамід , етамб -
тол , натрію нітропр сид , натрію нітрит в е с-
периментах на мишах.

Ефе т б в дозозалежним, йо о інтенсивність
відрізнялась залежно від то сично о вплив і
природи метаболіта. Крім то о, досліджений про-
те торний вплив метаболітних препаратів при
одноразовом і повторном введенні на по аз-
ни и ардіо- і системної емодинамі и ролів
при моделюванні ардіоміопатій за допомо ою
хіміотерапевтичних засобів, острих інто си-
ацій, іпо сичних станів. В е спериментах на
щ рах при застос ванні біохімічних, істохіміч-
них, еле тронно-мі рос опічних методів дослі-
дження енер етично о обмін , пере исно о
о иснення ліпідів і антио сидантно о захист
визначені пор шення обмін речовин в міо арді,
печінці, сироватці рові. Для вивчення механіз-
м дії метаболітних лі арсь их засобів застосо-
в вали та ож фізи о-хімічні і вантово-хімічні
методи дослідження. За зміною цих по азни ів
на тлі одноразово о і повторно о введення ме-
таболітних препаратів встановлені їх механіз-
ми дії та можливі схеми фарма отерапії он о-
захворювань і т бер льоз .

ВИВЧЕННЯ МОЖЛИВОЇ АНТИЕКСУДАТИВНОЇ ДІЇ ПОХІДНИХ
1,5 - ДИГІДРОПІРОЛ-2-ОНІВ

О.М. Шаповал, Г.Л. Литвинен о, В.А. З б ов, О.В. Кизь

Національнийфармацевтичний ніверситет , Хар ів

На сьо одні фармацевтична на а спрямова-
на на створення висо оефе тивних і висо о-
безпечних лі арсь их засобів, том пош но-
вих БАР триває. З метою вирішення цьо о зав-
дання б ло синтезовано 10 похідних
1,5-ди ідропірол-2-онів під шифром „VAZ”. Ре-
з льтати дис рипторно о аналіз цьо о ряд
похідних свідчать про потенційн наявність них
протизапальної, аналь етичної та жарозниж -
вальної дії, що є хара терними для р пи несте-
роїдних протизапальних засобів (НПЗЗ).

Завдання цієї роботі – вивчення вплив
хімічних спол під шифрами “VAZ-4”, “VAZ-5”,
“VAZ-6”, “VAZ-7”, “VAZ-8”, “VAZ-9”, “VAZ-10”, “VAZ-
11”, “VAZ-12”, “VAZ-13” на проті ання е с датив-
но о запалення на моделі ара еніново о на-
бря лапи щ рів. Референтним препаратом
обрано ди лофена натрію під тор овою назвою
“Ортофен” (ВАТ “ФК “Здоров’я”) я один з най-
ефе тивніших антие с дативних засобів.

За рез льтатами проведено о дослідження
становлено, що виражен антие с дативн

дію проявили референтний препарат “Орто-
фен” (ЕД50=8 м / ), хімічні спол и під шиф-
рами “VAZ-8” дозі 5 м / (56,17%) та “VAZ-
10” дозі 10 м / (64,09 %). Помірн антие -
с дативн а тивність проявили спол и під
шифрами “VAZ-4” дозі 5 м / (47,65 %), “VAZ-
6” дозі 5 м / (46,43 %), “VAZ-7” дозі 5 м /
(42,56 %), “VAZ-9” дозі 10 м / (43,70 %) та
“VAZ-12” дозі 10 м / (41,76 %). Решта по-
хідних 1,5-ди ідропірол-2-онів під шифрами
“VAZ-5”, “VAZ-11” та “VAZ-13” антие с дативний
ефе т не проявляє.
Та им чином, рез льтати проведених дослі-

джень вплив 10 похідних 1,5 - ди ідропірол-
2-онів на проті ання остро о е с дативно о
ара еніново о запалення лапи щ рів
свідчать про те, що для подальшо о фарма о-
ло ічно о вивчення з метою пош та створен-
ня ново о НПЗЗ представляють інтерес речо-
вини під шифрами, в перш чер – “VAZ-10” та
“VAZ-8”, потім – “VAZ-4”, “VAZ-6”, “VAZ-7”, “VAZ-
9”, “VAZ-12”.
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ВИВЧЕННЯ ФАРМАКОКІНЕТИКИ НОВОГО НЕСТЕРОЇДНОГО
ПРОТИЗАПАЛЬНОГО ЗАСОБУ – АНАЛЬБЕН-РЕТАРДУ

О.О. Герасимова, О.М. Шаповал

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

На сьо одні для фарма отерапії ражень
опорно-р хово о апарат ви ористов ється ши-
ро ий асортимент с часних нестероїдних про-
тизапальних засобів (НПЗЗ) різних по олінь:
селе тивних та неселе тивних ін ібіторів ЦОГ-2.
Розвито специфічних, пов’язаних з механізмом
дії, побічних ефе тів при застос ванні традицій-
них НПЗЗ та недостатня безпечність селе тив-
них ін ібіторів ЦОГ-2 роблять а т альною про-
блем створення нових ефе тивних та не-
ш ідливих НПЗЗ.
Метою даної роботи стало вивчення фарма-
о інети и пролон ованих таблето ново о
НПЗЗ – анальбен-ретард , розроблено о вче-
ними НФаУ. Фарма о інетичні параметри дослі-
дж вано о об’є та визначали при вн трішньо-
шл н овом введенні ролям в дозі 6 м / за
онцентрацією анальбен в плазмі методом ви-
со оефе тивної рідинної хромато рафії з попе-
редньою е с рецією діючої речовини з плазми
тварин.

Встановлено, що анальбен-ретард реєст-
р ється в рові ролів вже через 30 хв після
введення, а через 2 одини йо о онцентрація
дося ає ма симально о значення (7,01 м /мл).
В період з 2-ох до 6-ти один рівень препарат
зниж ється, а через 48 один реєстр ються тіль и
слідові іль ості анальбен-ретард . Аналіз отри-
маних фарма о інетичних онстант анальбен-
ретард свідчить про достатньо тривале всмо -
т вання препарат з шл н ово- иш ово о-тра -
т (ШКТ) (МАТ = 7 од), тривал цир ляцію в
рові (Т1/2 = 9,8 од, MRT = 8,7 од,) та повільн
елімінацію з ор анізм тварин. Розроблені таб-
лет и хара териз ються висо им ст пенем
всмо т вання діючої речовини з ШКТ при абсо-
лютній біодост пності в 61 % та відносній (по-
рівняно з с бстанцією анальбен , я а хара те-
риз ється) – 99 %.

Та им чином, за фарма о інетичними пара-
метрами таблет и анальбен-ретард відповіда-
ють вимо ам до пролон ованих лі арсь их форм.

ВПЛИВ ЦУКРОЗНИЖУВАЛЬНОГО ЗБОРУ “ФІТОГЛЮНОР” НА
МОРФОСТРУКТУРУ ТКАНИНИ ПІДШЛУНКОВОЇ ЗАЛОЗИЩУРІВ В УМОВАХ
ГОСТРОЇ ІНСУЛІНОВОЇ НЕДОСТАТНОСТІ

О.Ю. Кошова, Ю.Б. Лар’яновсь а

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Ц ровий діабет др о о тип (ЦДІІ) залишаєть-
ся важливою соціальною та медичною пробле-
мою, що з мовлено йо о поширенням та висо-
им рівнем летальності хворих. Врахов ючи
поліетіоло ічність та етеро енність ЦД,
доцільність застос вання препаратів, що здатні
оре вати метаболічні пор шення, є пато ене-
тично об р нтованою.
Метою дослідження стало дослідження впли-

в ново о збор “Фіто люнор” на морфостр т -
р т анин підшл н ової залози (ПЗ) щ рів в мо-
вах острої інс лінової недостатності, я ви -
ли али підш ірним веденням ало сан в дозі
150 м / . Збір “Фіто люнор” застосов вали
вн трішньошл н ово дозі 18 мл/ за два тижні

до введення бетацитото син та протя ом 35
діб. Після за інчення термін введення препа-
ратів тварин виводили з е сперимент , прово-
дили забір т анини підшл н ової залози (ПЗ) та
печін и для істоло ічно о дослідження.

Введення ало сан щ рам ви ли ає важ і
патоло ічні зміни і реторном апараті ПЗ: зни-
ає межа між острівцем та ацинарною паренхі-
мою, що йо о оточ є, зниж ється майже два
рази іль ість пан реатичних острівців. У збе-
режених острівцях пор шено нормальне ( ви -
ляді тяжів) розташ вання бета- літин. Кіль ість
бета- літин значно зменшена, цитоплазмі спо-
стері аються ва олі, збільшені ядра. Частина
бета- літин б ла іпертрофована. Др а части-
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на літин знаходилася стані розпад : спостері-
али аріолізис, аріоре сис, аріопі ноз. Ці оз-
на и є морфоло ічним відображенням ф н ціо-
нальної напр і бета- літин, що призводила до
їх виснаження та за ибелі. Реєстр вали ацинозні
літини з іпертрофованими ядрами, осеред и
с лероз .

Лі вально-профіла тичне введення збор
“Фіто люнор” значно зменш вало діабето енн
дію ало сан . Кіль ість пан реатичних острівців
препаратах пра тично дося ала рівня інта т-

них тварин. Стан острівців більшості випад ів
б в нормальним. Межа між острівцем та ацин -
сами, що йо о оточ ють, б ла більш чіт о вира-
жена. Та ож цій р пі спостері али менш ви-
разні зміни ф н ціонально о стан ацинозних
літин, але збері алася іпертрофія частини
ядер ацинозних літин.
Та им чином, виявлені цитопроте тивні вла-

стивості збор “Фіто люнор” об р нтов ють до-
цільность йо о подальшо о фарма оло ічно о
дослідження.

ВПЛИВ КОРВІТИНУ НА ОБМІН АДЕНІЛОВИХ НУКЛЕОТИДІВ В ОРГАНІЗМІ
ЩУРІВ ІЗ ЗАКРИТОЮЧЕРЕПНО-МОЗКОВОЮ ТРАВМОЮ

І.А. Висоць ий

Л ансь ий державний медичний ніверситет

За альновідомо, що метаболізм оловно о моз-
належить до аеробно о тип о ислювання біо-

с бстратів з надзвичайно висо ою інтенсивністю
обмінних процесів, ефе тивність я их тісно пов’я-
зана із забезпеченням нейронів иснем.

Разом з тим дослідження, присвячені пато-
енетичним механізмам за ритої черепно-моз-
ової травми (ЗЧМТ), свідчать, що при даном
е стремальном стані має місце зниження спо-
живання исню в рез льтаті р бо о пор шення
інте ративної а тивності нейронів та їх за ибелі.
Гіпо сія, я а вини ає, лежить в основі пор шен-
ня процесів енер о творення в системі мітохон-
дріально о о исно о фосфорил вання, що про-
являється зниженням рівня ма роер ів, що
спричиняється ш одженням стр т р моз й
пор шенням основних йо о ф н цій остром
періоді травматичної хвороби оловно о моз
(ТХГМ), підтвердженням цьо о є висо а інвалі-
дізація й смертність потерпілих зі ЗЧМТ.

З о ляд на вищезазначене, метою нашої
роботи б ло вивчення стан енер етично о об-
мін в динаміці в щ рів з моделюючою формою
ТХГМ в мовах проведення фарма оло ічної
оре ції орвітином.
Досліди ви онані на білих безпородних щ -

рах двох статей масою 160-180 . Е сперимен-
тальною моделлю сл жив патоло ічний процес,
що розвивається на тлі ЗЧМТ, моделюючої за
допомо ою спеціально о пристрою. Тварини
б ли розділені на 4 р пи: інта тн , онтрольн
(ЗЧМТ + 0,9% розчин натрію хлорид ), дослід-
ж ван (ЗЧМТ + 1% розчин орвітин ) і рефе-
рентн (ЗЧМТ + 5% розчин ноотропіл ). Всі пре-

парати вводили вн трішньочеревн порожни-
н в дозі 100 м / : перш доб через 30 хви-
лин від момент нанесення дозовано о дар
по тім’яній області щ ра, а в інші 5 діб щодня (1
раз доб ) ран овий час.
Визначення рівня аденілових н леотидів

проводили методом тон ошарової хромато -
рафії в еритроцитах тварин в динаміці (1, 3 й 6
доби від почат моделювання ЗЧМТ).
А тивність ла татде ідро енази (ЛДГ) оціню-

вали за допомо ою біохімічних наборів фірми
“Філісіт-діа ности а” (У раїна), а реатин інази
(КК) з ви ористанням тест-системи “PLIVA-
Lachema” (Чехія) в сироватці рові щ рів із ТХГМ.
Встановлено, що при даном е стремальном

стані відзначається істотний дисбаланс системі
енер озабезпечення, що виражається в значно-
м зниженні рівня АТФ (в 1,3-1,9 раза порівняно
з інта тною р пою) і підвищенні зміст прод т
йо о де радації – АМФ ( середньом в 1,7 раза)
протя ом всьо о е сперимент (6 діб). Введен-
ня ж орвітин сприяє підвищенню онцентра-
цією АТФ середньом на 22,8 % і зниженню рівня
АМФ – на 28,8 % порівняно з онтролем всі
стро и спостереження.
Важливо під реслити досить стрім е підви-

щення рівня АТФ на тлі застос вання орвітин .
Та , вже на 3-ю доб дослідження онцентрація
дано о н леотид на 20 % вища від вихідно о
значення, а до 6-ти добової оцін и дося ає
рівня, я ий реєстр ють в інта тній серії щ рів
(Р>0,05). Крім то о, відзначена перева а енер-
опроте торної а тивності орвітин порівняно
з та ою референтно о препарат – ноотропіл ,
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що проявляється збільшенням зміст АТФ ( се-
редньом в 1,2 раза) в ор анізмі тварин із трав-
матичним ш одженням оловно о моз .
З о ляд на те, що дефіцит АТФ част ово або

повністю омпенс ється модифі ацією а тив-
ності ряд ферментів енер етично о обмін ,
том числі КК і ЛДГ, вивчено вплив орвітин
на динамі а тивності цих ензимів. Та , вста-
новлено, що застос вання дослідж вано о пре-
парат в мовах дано о е стремально о стан
реаліз ється значним зниженням а тивності
ЛДГ ( середньом на 10,1 % ), на тлі одночас-
но о підвищення а тивності КК (на 20,5 %)
сироватці рові е спериментальних тварин,
рез льтаті чо о запобі ають переход енер е-
тично о обмін на менш ефе тивний шлях т-
ворення енер ії, тобто лі олітичне перетво-
рення в леводів.
С дячи зі стабільно о збільшення а тивності

КК і значном зниженні а тивності ЛДГ сиро-
ватці рові щ рів з моделюючою формою ТХГМ
при введенні орвітин , є всі підстави стверд-
ж вати, що даний препарат а тив є синтез АТФ
шляхом йо о швид ої енерації із реатинфос-
фат . Виявлено та ож здатність орвітин досить
ефе тивно ори вати енер осинтетичні проце-
си в літині шляхом збереження п л АТФ і мо-
дифі ації ферментативних реа цій вбі більш
ощадної витрати біос бстратів при дослідж ваній
церебральній патоло ії. До цьо о варто додати,
що за ефе тивністю оре ції пор шень енер е-

тично о омеостаз орвітин не тіль и не наст -
пається препарат порівняння – ноотропіл , але
й рядом по азни ів навіть переверш є йо о.

Та им чином, є підстави ствердж вати, що ор-
вітин дослідж ваних мовах е сперимент во-
лодіє церебропроте торною а тивністю, що ре-
аліз ється збереженням фонд аденілових н -
леотидів і модифі ацією а тивності ферментів
енер ообмін за рах но а тивації швид их й
ефе тивних шляхів синтез АТФ. Робота в цьо-
м напрям триває.

За альновідомо, що метаболізм оловно о моз-
належить до аеробно о тип о ислювання біо-

с бстратів з надзвичайно висо ою інтенсивністю
обмінних процесів, ефе тивність я их тісно пов’я-
зана із забезпеченням нейронів иснем.

Разом з тим дослідження, присвячені пато-
енетичним механізмам за ритої черепно-моз-
ової травми (ЗЧМТ), свідчать, що при даном
е стремальном стані має місце зниження спо-
живання исню в рез льтаті р бо о пор шення
інте ративної а тивності нейронів й їхньої за и-
белі. Гіпо сія, я а вини ає, лежить в основі по-
р шення процесів енер о творення в системі
мітохондриально о о исно о фосфорил вання,
що проявляється зниженням рівня ма роер ів,
що й спричиняється ш одженням стр т р моз
й пор шенням основних йо о ф н цій остро-
м періоді травматичної хвороби оловно о моз-

(ТХГМ), підтвердженням цьо о є висо а інва-
лідизація й смертність потерпілих із ЗЧМТ.

МОРФОЛОГІЧНА ХАРАКТЕРИСТИКА ГЕПАТОПРОТЕКТОРНОЇ АКТИВНОСТІ
КООРДИНАЦІЙНОЇ СПОЛУКИ ГЕРМАНІЮ З НІКОТИНАМІДОМ НАМОДЕЛІ
ТОКСИЧНОГО МЕДИКАМЕНТОЗНОГО ГЕПАТИТУ

В.Д. Л ’янч , М.А. Вн ова

Л ансь ий державний медичний ніверситет

За даними ВООЗ, щорічно більше 1 мільйо-
на чолові страждають від побічних ефе тів
фарма отерапії й близь о 180 тисяч внаслідо
цьо о вмирають. Близь о 40 % випад ів ос-
тро о епатит в осіб старше 50 ро ів пов’яза-
не із прийманням лі ів, а частота то сично о
епатит , ви ли ано о протит бер льозними
засобами, становить 20 % і більше. Все це ро-
бить а т альним висо оефе тивн й своєчас-
н фарма о оре цію, а та ож лі арсь профі-
ла ти патоло ічних змін печін и, що вини а-
ють рез льтаті тривало о застос вання
т бер лостати ів.

Том метою дійсно о дослідження б ло вив-
чення вплив потенційно о епатопроте тора –
оординаційної спол и ерманію з ні отинамі-
дом (МИТІ-2) на стр т рн ор анізацію й мор-
фометричні по азни и епатоцитів щ рів з то -
сичним епатитом лі арсь о о енез .

Досліди ви онано на 28 білих безпородних
щ рах обох статей. То сичний епатит ви ли а-
ли шляхом інтра астрально о введення рифам-
піцин (50 м / ), ізоніазид (86 м / ) і пірази-
намід (1500 м / ) щодня протя ом 28 днів.
МИТІ-2 і референтний препарат силібор вводи-
ли та ож перорально в дозі 100 м / й



Pharmaceutical review 4’2007

55

Ìàòåð³àëè êîíôåðåíö³¿

Materials of Conference

ПИТАННЯ ВВЕДЕННЯ СИСТЕМИ “ФАРМАЦЕВТИЧНА ОПІКА” У КОМП’ЮТЕРНІ
МЕРЕЖІ

І.А. З панец, Ю.М. Пен ін, Г.І. Хара

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

При створенні мережевих версій омп’ютер-
них інформаційних систем (ІС) та само, я і
б дь-я о о іншо о про рамно о забезпечен-
ня, розроблювачам доводиться виріш вати
ряд обов’яз ових питань, що мовно можна
стр т р вати за трьома напрям ами: розроб-
а орист вальниць о о інтерфейс ІС, реалі-
зація ф н ціональної пра тичності ІС на базі
с місно о про рамно о інстр ментарію і забез-
печення її інформаційної безпе и. Зроз міло,
що цей поділ є дійсно мовним, ос іль и при
системном підході розроблювачам ІС дово-
диться виріш вати всі зазначені питання

спільно. У зв’яз з тим, що створювана ав-
торсь им оле тивом ІС “Фармацевтична опі-
а” (І.А. З панец, Ю.М. Пен ін, Г.І. Хара, 2005)
розрахована на широ е оло орист вачів
(лі арів, провізорів, рядових лієнтів), вияв-
ляється доцільним об оворення принципів
вирішення зазначених проблем фахівцями в
сфері охорони здоров’я. Спеціально, виводя-
чи за рам и цієї роботи, про рамно-технічні
аспе ти створення мережевої версії ІС “Фар-
мацевтична опі а”, т т представлені основні
принципи її реалізації з по ляд ритерію за-
доволення майб тніх орист вачів.

165 м / , відповідно, щодня протя ом 28 днів
через 1 один після введення т бер лоста-
ти ів. Патоморфоло ічні дослідження проводи-
ли за ласичною, прийнятою в пато істоло ічній
пра тиці техноло ії. Фарб вання зраз ів прово-
дили за трьома методи ами: емато силін-еози-
новою методи ою (для виявлення за альпато-
ло ічних змін), фарб ванню зрізів на жири бар-
вни ом С дан III і методиці Маллорі (для
виявлення ола енових й еластичних воло он).
Ядра літин, діаметр центральної вени, розмір
вн трішньо літинних в лючень і діаметр син сої-
дних апілярів вимірялися в мі рометрах за
допомо ою мі рос опа OLYMPUS BX41, спол че-
но о із про рамним омпле сом. Виміри прово-
дилися на збільшенні 20Х, а додат ові більш
детальні дослідження – на збільшенні 40Х.

Я по азали рез льтати омпле сних морфо-
ло ічних досліджень, печінці щ рів з то сичним
меди аментозним епатитом відб ваються вира-
жені застійні явища, що проявляються в збільшенні
діаметра центральних вен печіночних часточо (в
2,9 раза) і син соїдних апілярів (в 1,8 раза) по-
рівняно з інта тними щ рами. Разом із цим відб -
вається жирова інфільтрація печін и, що підтвер-
дж ється збільшенням іль ості в лючень і прид-
банням цитоплазмою “пінисто о” вид , а й та ож
а тивація апоптоз , на що з висо им ст пенем
віро ідності в аз є зменшення діаметра ядер на
21 % порівняно зі “здоровими” тваринами.

Разом з тим на тлі лі вально-профіла тич-
но о введення МИТІ-2 паренхімі печін и е с-

периментальних тварин відзначаються наст пні
зміни: діаметр центральних вен майже два
рази зменш ється, порівняно з патоло ією (без
лі вання), повно ров’я та ож не поширюється
на емо апиляри (син соїди) центральних і пе-
риферичних ділян ах часточ и, діаметр я их
віро ідно (р<0,05) нижчий, ніж щ рів з то сич-
ним епатитом.
Цитоплазма епатоцитів щ рів з епатитом,

що одночасно одерж вали дослідж ваний с б-
стит ент, дрібнозерниста, діаметр цитоплазма-
тичних в лючень віро ідно (р<0,05) зменш єть-
ся в порівняно із р пою щ рів з епатитом, і
пра тично дорівнює анало ічном в інта тній
серії. Діаметр ядра епатоцитів тварин, я им
водили МИТІ-2, збільш ється на 22 %, порівня-
но із тваринами, лі вання не одерж вали й пе-
реб ває на одном рівні з інта тною р пою
(р>0,05), що в аз є на запобі ання розвит
апоптотичних реа цій печінці. При фарб ванні
за Маллорі, відзначається зниження розрос-
тання спол чнот анинних воло он, порівняно
зі щ рами, тривалий час піддавати дії т бер -
лостати ів.
Та им чином, на підставі отриманих даних є

всі підстави ствердж вати, що лі вально-профі-
ла тичне застос вання оординаційної спол и
ерманію з ні отинамідом щ рів з то сичним
меди аментозним епатитом реаліз ється змен-
шенням застійних явищ і фіброз печін и, а та-
ож запобі анням розвит апоптоз й жирової
інфільтрації в епатоцитах.
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Розроб а інтерфейс орист вачів (ІК). С часні
вимо и до при ладно о ІК (Р.Дж. Торрес, 2002)
прип с ають, що Web-орієнтований ІК (Web User
Interface- WUI) баз ється на п’ятьох оловних
принципах, що звичайно позначають абревіа-
т рою SAPCO (Simple – простий, Aesthetic – ес-
тетичний, Productive – прод тивний,
Customizable – прилаштований і Other – інше).
Корот о охара териз ємо ці принципи стосов-
но до нашої ІС:
– простий. Забезпеч ється ви ористанням

за альвживаних поширених омпонентів WUI-
інтерфейс : баннерів (за олов ів), наві аційної
панелі і віз альних (те стових) іперпосилань,
що хара териз ються визначеними ольорами.
Web-бра зер забезпеч є базові можливості на-
ві ації для переміщення по Web-в злах і в ме-
жах Web-в злів лінійним способом за допомо-
ою нопо панелі інстр ментів Start (Старт),
Back (Назад), Forward (Вперед), Home (Вихід на
почат ов домашню Web-сторін ). Наві ація від
однієї сторін и до іншої в межах то о само о
Web-в зла ви он ється з ви ористанням віз -
альних (те стових) іперпосилань;
– естетичний (виробляє приємне враження).

Забезпеч ється ма симальною віз алізацією й
елементами а діо с провод при роботі орис-
т вача з ІК;
– прод тивний. Забезпеч ється прийнятним

часом від , відходом від с ладної ієрархії е -
ранів/ві он і мінімально необхідною іль істю
ро ів;
– прилаштованим. Забезпеч ється можливістю

масштаб вання се ментів Web-сторіно , ре лю-
ванням чності а діо с провод і представлен-
ням інформації російсь ою і раїнсь ою мовами;
– інше. ІК містить собі Web-в зол Help (До-

помо а), що режимі презентації представляє
робот ІС, і Web-в зол Forum (Фор м), я ом
орист вачі мож ть одержати відповіді на питан-
ня, я і вини ають найчастіше, об оворювати
проблеми при роботі з ІС, одержати статисти
звертань до ІС.
Реалізація ф н ціональної пра тичності ІС. Ал-

оритми фармопі и, запропоновані в роботі
(Фармацевтична опі а. Атлас / За ред. І.А. З -
панца і В.П. Черних. – К.: Вид-во “Фармацевт

пра ти ”, 2004. – 192 с.), дозволили реаліз ва-
ти прост модель представлення знань ви -
ляді автомата з інцевим числом станів і с воро
визначеними правилами переход від одно о
стан в інший. Робота з ІС здійснюється орис-
т вачем наст пном поряд . Насамперед, він
вибирає симптоми захворювання, я і йо о
ці авлять. Для цьо о може ви ористов ватися
або алфавітний списо хвороб, або перелі хво-
роб за р пами. Після чо о в діало овом ре-
жимі необхідно відповісти на питання, що зада-
ються ІС (“та ” або “ні”), і після введення ба а-
торівневої послідовності відповідей
орист вачеві видається підс м овий списо
можливих до застос вання препаратів або ре-
омендація “зверн тися до лі аря”. Далі орис-
т вач може вибрати йо о препарат, що заці а-
вив, і одержати про ньо о до ладн інформа-
цію. Для роботи ІС необхідний ПК з операційною
системою Windows 2000/XP/Vista і Internet
Explorer 5,0 (і старше).

Забезпечення інформаційної безпе и ІС. Для ІС
меди о-фармацевтично о призначення питан-
ня інформаційно о захист , по зроз мілих при-
чинах, мають принципове значення. Насампе-
ред (В.В. Домарев 2004), необхідні механізми
захист від несан ціоновано о зчит вання
інформації; модифі ації що збері ається і цир-
лює в мережі інформації; нав’яз вання інфор-

мації і несан ціоновано о відмовлення від ав-
торства відданої інформації. Система захист
повинна хара териз ватися простотою механі-
зм захист ; постійним і всеосяжним онтролем
захист ; надійністю і зр чністю для орист вачів.
Що стос ється па ета про рам захист інфор-
маційних баз даних, він повинен розміщатися в
захисном полі пам’яті, щоб забезпеч вати сис-
темн ло алізацію спроб прони нення із зовні.
Навіть спроба прони нення з бо операційної
системи повинна автоматично фі с ватися, до-
мент ватися і від идатися, я що ви ли ви о-

наний не оре тно. У цілом надійна система
захист повинна збері ати інформацію про всі
події, що мають відношення до безпе и ІС,
онтрольних ж рналах звітності. По арання по-
р шень роботи ІС передбачає відмов орист -
вачеві в дост пі до системи.
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ДОСВІД І ПЕРСПЕКТИВИ ВИКОРИСТАННЯ ПРЕПАРАТІВ АРОНІЇ ПРИ
ВИРАЗКОВИХ УРАЖЕННЯХ РІЗНОЇ ЛОКАЛІЗАЦІЇ

Д.В. Семенів, Т.А. К цен о, М.Ш. К рмашева, Г.В. Бели

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів
Івано-Фран івсь ий державниймедичний ніверситет

Поширеність патоло ії, що с проводж ються
вираз о творенням, надзвичайно висо а. До них
належить захворювання різних ор анів і систем:
ШКТ, раження ш іри й слизових оболоно та
ін. Для оре ції вищев азаних патоло ій засто-
сов ються різноманітні асортименти лі арсь их
засобів: репаранти, цитопроте тори, засоби, я і
поліпш ють мі роцир ляцію, а тив ють обмін
речовин т анинах, ім нотропні тощо. Перера-
ховані р пи лі ів не завжди надають належн
лінічн ефе тивність, том що володіють в ос-
новном моноефе том. Через поліетиоло ічності
й поліпато енетичності вираз о творення вини-
ає необхідність пош лі ів з поліпато енетич-
ною дією для фарма оло ічної оре ції вираз-
ових ражень різної ло алізації.
За с часними явленннями вільноради аль-

не о ислення є ніверсальним патоло ічним
процесом, що з стрічається при захворюваннях
різних ор анів і систем і впливах, я і ражають
ор анізм. Відомо, що пор шення процесів
вільноради ально о о ислювання є одним із
лючових пато енетичних механізмів вираз о-
творення.
Доведено, що застос вання антио сидантів

омпле сній терапії вираз ових ражень сприяє
більш швид ом за оєнню виразо , запобі ан-
ню с ладнень і рецидивів захворювання, зни-
ж є іль ість і виразність побічних ефе тів ба-
зисної терапії. Антио сидантна терапія при цьо-
м прип с ає застос вання вітамінів А, С, Е,
препаратів біофлавоноїдів тощо.

Інтерес цьом плані представляє застос ван-
ня антио сидантів рослинно о походження, а
саме створення препаратів на основі біоло ічно
а тивних речовин (БАР) з аронії ( оробини чор-
ноплідної), що є однією із найба атших на вітамі-
ни рослиною. Плоди аронії містять Р-вітамінний
омпле с (біофлавоноїди), онцентрація я о о
переверш є та всіх відомих рослинних дже-
релах біофлавоноїдів. Крім то о, аронія містить
вітаміни А, Е, С, ор анічні ислоти, ц ор, мі ро-

елементи. За альновідомо, що дані БАР мають
широ ий спе тр фарма оло ічної а тивності. У
зв’яз із цим, на їх основі створено ряд препа-
ратів, що переб вають на різних етапах впровад-
ження: сі плодів аронії, олія аронії, с бстанції
аронії ідрофільна й ідрофобна. На сьо одні сі
оробини чорноплідної входить до с лад ба а-
тьох біодобаво , ви ористов ється (поряд із пло-
дами) харчовій промисловості; олія аронії
в лючена в омпле сн мазь “Комплар”. Одна ,
з о ляд на перспе тивність застос вання олії
оробини чорноплідної (для я ої доведено про-
тивираз ов дію при вираз овом раженні шл н-
а) при вираз овом процесі, б ли створені два
нових препарати: мазь із олією аронії й с пози-
торії з олією аронії.
Ефе тивність мазі з олією аронії доведена при

трофічних вираз ах оміл и, опі ових ранах. Те-
рапевтичний (протизапальний, раноза оюваль-
ний, антио сидантний) ефе т с позиторіїв із олією
аронії встановлений при запально-вираз ових
захворюваннях прямої иш и неп хлинної при-
роди: про титах, еморої, анальних тріщинах.
З о ляд на вищеви ладене, нами вивчено

вплив с позиторіїв із олією аронії на перебі
е спериментально о остро о вираз ово о ра-
ження шл н а – спиртопреднизолонової вираз-
и в щ рів.
У рез льтаті е сперимент встановлено, що

с позиторії з олією аронії проявляють помірн
противираз ов (близь о 30 %) а тивність на
моделі остро о вираз ово о раження шл н-
а, про що свідчать дані ма рос опічно о й біо-
хімічно о вивчення по азни ів стан слизової
оболон и шл н а е спериментальних тварин.
Отже, на підставі аналіз даних з літерат ри

та власних е спериментальних досліджень мож-
на зробити висново , що подальше по либле-
не вивчання противираз ової а тивності пре-
паратів аронії при вираз ових пораз ах шл н-
а й ишечни , зо рема с позиторіїв із олією
аронії, є перспе тивним.
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ДОСЛІДЖЕННЯ АНТИМІКРОБНИХ ВЛАСТИВОСТЕЙ ФЛУОРЕНІВ

Л.Л. Островсь а1, М.М. Ковален о*, О.І. Михали *

Державний на ово-дослідний онтрольний інстит т ветпрепаратів та ормових
добаво 1

* Львівсь ий національний медичний ніверситет імені Данила Галиць о о

Інфе ційні запалення ш іри та підш ірної
літ овини займають одне з перших місць
хір р ічній пра тиці манної та ветеринарної
медицини. Вели частин серед цієї патоло ії
займають інфе ції, що розвиваються внаслідо
травм вання, а та ож порожнинних втр чань.

Особливості за оєння ран визначаються не
тіль и за ст пенем, об’ємом ш одження т анин
і хара тером їх інфі вання, але й наявністю
рані висо овір лентних мі роор анізмів, що
спричиняє додат ове ш одження т анин та спо-
вільнює за оєння рани. До та их мі роор анізмів
належать S. aureus, Ps. aeruginosa, Str.. pyogenes
та мі роор анізми родини Enterobacteriaceae.

Особливо підвищилась їх роль зв’яз з
поширенням антибіоти орезистентних штамів
зб дни ів, насамперед, стафіло о ів, різних
мовно-пато енних ба терій (В.Н. Виденин,
2004). При визначенні страте ії лі вання вра-
хов ють не тіль и хара тер захворювання, а
й наявність он ретних зб дни ів та їх ч т-
ливість до застосов вано о антиба терійно о
препарат .

На даний час, зв’яз із зниженням ефе -
тивності антибіоти отерапії, зростанням іль ості
післяопераційних с ладнень, малою ефе тив-
ністю більшості за альноприйнятих методів асеп-
ти и та антисепти и, є надзвичайно а т альною
проблема їх застос вання, я а визначає про рес
с часної медицини (Л.І. Петр х, 2003).

Широ е необґр нтоване застос вання анти-
біоти ів призвело до вини нення низ и е оло-
ічних проблем, різ о о зниження я ості про-
д ції тваринництва. У зв’яз з цим пра тиці
ветеринарної медицини знайшли широ е зас-
тос вання нові антисептичні препарати похідні
фл орен , я і виявляють висо і антимі робні
властивості.

Фл орен – представни ароматичних в ле-
воднів, в основі я о о є два бензольні та ци ло-
пентанове ільце. Хара терна особливість йо о
– висо а р хливість водневих атомів метилено-

вої р пи, я і ле о заміщ ються на метал при
о исненні иснем, бер ть часть реа ції онден-
сації з арбонільними спол ами. Ця властивість
фл орен бер ть за основ при створенні нових
діючих речовин. Похідні фл орен являють со-
бою прод ти онденсації фл ренізид з незамі-
нимими аміно ислотами (аланін, серин, метіонін,
треонін, валін, тирозин, фенілаланін, ізолейцин;
прод ти під шифром хімі а П1-П10.

Метою наших досліджень б ло визначення ч т-
ливості мі роор анізмів до 10 нових синтезова-
них спол , похідних фл орен , я і отримані на
афедрі фармацевтичної хімії фа льтет після-
дипломної освіти Львівсь о о національно о ме-
дично о ніверситет імені Данила Галиць о о.

Для дослідження б ло ви ористано 10 польо-
вих штамів мі роор анізмів: Bac. subtilis, Bac.
cereus, Salm. typhimurium, E. coli, Ps. aeruginosa,
Str. pyogenes, St. aureus, St. epidermidis,
Micrococcus luteum, Candida albicans. З добової
льт ри мі роор анізмів, що виросли на м’ясо-

пептонном а арі (МПА), от вали завись мі ро-
ор анізмів за оптичним стандартом м тності на
5 од. (500 млн м.т./мл).

На дно чаш и Петрі наливали по 10 см3 МПА.
Після засти ання нижньо о шар а ар налива-
ли по 10 см3 МПА, в я ом міститься 1 см3 зависі
мі роор анізмів ( онцентрація мі роор анізмів
верхньом шарі, відповідно, б де становити 50

млн м.т./мл).
Дослідження проводили відповідно до

“Інстр ції для визначення ч тливості мі роор-
анізмів до лі арсь их засобів” (На аз МОЗ У -
раїни №30 від 19.01.2004 р).

В отриманом та им чином двошаровом се-
редовищі робили л ноч и та вносили за допо-
мо ою мі ропіпет и дослідж вані розчини в
іль ості 40 м л. Після цьо о ставили чаш и в
термостат та ін б вали за температ ри 37 оС
протя ом 24 од. Через доб врахов вали ре-
з льтат за затрим ою рост мі роор анізмів на-
в оло л ноч и. Рез льтати подано в таблиці.

Таблиця. Ч тливість мі роор анізмів до спол П
1
– П

10

П1 П2 П3 П4 П5 П6 П7 П8 П9 П10 
Культури мікроорганізмів 

Зона затримки росту мікроорганізмів (мм) 

Bac. subtilis 22 19 28 16 17 16 18 - 17 - 
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Bac. Cereus 21 15 20 - 13 15 15 - 15 - 

Salm. typhimurium 22 18 22 14 15 14 16 - 15 - 

E. coli 21 16 20 10 14 12 16 - 15 - 

Ps. aeruginosa 20 16 17 12 12 11 14 - 12 - 

Str. pyogenes 17 12 18 11 13 12 17 - 16 - 

St. aureus 19 15 19 9 14 13 16 - 17 - 

St. epidermidis 20 15 20 10 14 11 15 - 14  

Micrococcus 12 13 12 7 12 7 14 - 11 - 

Candida albicans 19 17 19 12 17 11 14 14 20 - 

Продовження таблиці

Десять досліджених похідних фл орен вияв-
ляють різн за силою дію на штами мі роор-
анізмів. З наведених в таблиці даних видно,
що спол и П1 та П3 в досліді проявили себе
а тивними до всіх тест-мі роор анізмів (зона
затрим и рост оливалась від 17 до 28 мм), за

винят ом льт ри Micrococcus (зона затрим и
рост б ла в межах від 7 до 14 мм). Похідні фл -
орен , я і містять залиш и тирозин , фенілала-
нін та ізолейцин (спол и П8 та П10) виявилися
неа тивними до всіх тест-мі роор анізмів (зон
затрим и рост не спостері алося).

КООРДИНАЦІЙНА СПОЛУКА НА ОСНОВІ ГЕРМАНІЮ, МАГНІЮ Й
ОКСИЕТИЛІДЕНДИФОСФОНОВОЇ КИСЛОТИ – ПЕРСПЕКТИВНИЙ ЗАСІБ
ФАРМАКОКОРЕКЦІЇ ПОСТТРАВМАТИЧНОГО ЕНДОТОКСИКОЗУ

Н.В. Рис хина

Л ансь ий державний медичний ніверситет

В основі пато енез травматичної хвороби
оловне місце посідає синдром ендо енної
інто си ації, з мовлений ш одженням м’я их
т анин, та я ий є причиною смерті в 30 % ви-
пад ів, а при розвит острої нир ової недо-
статності – в 70 %. Висо а смертність при трав-
мах пов’язана з відс тністю висо оефе тивних
і безпечних лі вально-профіла тичних засобів
оре ції ендото си оз , том числі й на до ос-
пітальном етапі.

Проведеними нами с ринін овими дослід-
женнями серед оординаційних спол , ство-
рених на основі ерманію з різними біолі ан-
дами, встановлено, що ма симальн дето си-

вальн а тивність має оординаційна спол -
а ерманію, ма нію й о сиетилідендифосфо-
нової ислоти (МІГУ-6). Фарма отерапевтична
ефе тивність дано о онстит енса поля ає в
йо о здатності зменш вати прояв ендо енної
інто си ації шляхом досить а тивно о знижен-
ня рівня ніверсальних мар ерів ендото си о-
з – моле л середньої маси й прод тів
ліпідперо сидації, що реа ють із 2-тіобарбіт -
ровою ислотою.
У цей час на афедрі фарма оло ії ЛУГДМУ

триває робота, спрямована на по либлене вив-
чання механізмів дії МІГУ-6 в мовах ендото -
си оз посттравматично о енез .
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ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНІ ДОСЛІДЖЕННЯФАРМАКОЛОГІЧНИХ ВЛАСТИВОСТЕЙ
ПОХІДНИХ ТРИАЗОЛУ

І.А. Маз р, І.С. Че ман, Н.О. Горча ова, І.Ф. Белєнічев

Національниймедичний ніверситет імені О.О. Бо омольця
Запорізь ий державний медичний ніверситет

Останні ро и хара териз ються підвищеним
інтересом е спериментаторів та лініцистів до
досліджень диференційовано о вплив біоло і-
чно а тивних речовин на метаболізм міо арда
на підставі ре лярних механізмів енер етично-
о обмін , синтез с б літинних стр т р та е-
нетично о апарат . Я ре лятори метаболізм
застосов ють не тіль и природні спол и, але й
їх анало и, месенджери та прод ти хімічно о
синтез , дія я их реаліз ється на рівні обмінних
процесів в т анинах ор анізм .
На афедрі фарма оло ії з рсом лінічної

фарма оло ії Національно о медично о нівер-
ситет визначено оловні напрям и досліджень
ефе тивності метаболітних засобів. Зверн то ва-

на їх антио сидантні властивості, можливість
стабілізації ф н ції мембрани літин. Крім цьо о,
метаболітні препарати мають властивості анти-
іпо сантів, підвищ ють адаптацію метаболізм до
зовнішніх не ативних фа торів та забезпеч ють
аде ватне енер опостачання і ф н ціон вання
с оротливо о апарат ардіоміоцитів.
Препарати триазол широ о впроваджені в

медичн пра ти . Починаючи з 1964 ро , на
афедрі фармацевтичної хімії Запорізь о о дер-
жавно о медично о ніверситет І.А. Маз р та
співробітни и проводять цілеспрямований пош
біоло ічно а тивни спол серед аза етероци -
лічних похідних та їх онденсованих анало ів.
Шляхом фарма оло ічно о с ринін , подаль-

ших до лінічних і лінічних досліджень виділе-
но, вивчено, зареєстровано і впроваджено в
медичн пра ти препарат тіотриазолін. За ос-
таннє десятиріччя доповнено дослідження щодо
фарма оло ічних властивостей тіотриазолін .
Підставою для застос вання тіотриазолін став

широ ий спе тр йо о профіла тично-лі валь-
них властивостей – антио сидантно о антиіше-
мічно о, протизапально о, нейропроте торно о,
епатопроте торно о, мембранопроте торно о,
ім номод лювально о, репаративно о, раноза-
оювально о.
Низь а то сичність препарат , незначні про-

типо азання, широ ий спе тр фарма оло ічної
дії, добра с місність і сприятлива взаємодія з

препаратами інших р п дозволила застосов -
вати тіотриазолін я в я ості монотерапії, та і в
омпле сній фарма отерапії – в за альній те-
рапевтичній, хір р ічній, іне оло ічній ліні ах,
а та ож част ово в педіатричній пра тиці. Підста-
вою для цьо о є вип с тіотриазолін в різних
лі арсь их формах.

Цей препарат є основою для створення нових
омпле сних меди аментів з ніфі ованим меха-
нізмом дії, та их я тіоцетам, тіодарон, індотрил.

На афедрі фарма оло ії Національно о ме-
дично о ніверситет проведено дослідження,
я і ствердж ють доцільність застос вання тіот-
риазолін з до сор біцином.

Це дозволяє підвищити ефе тивність і змен-
шити то сичність останньо о при лі ванні он-
оло ічних і ематоло ічних захворювань.
Продовж ються е спериментальні досліджен-

ня із визначення е спозиції доз і схем лі ван-
ня т бер льоз оловними засобами до азо-
вої медицини з частю тіотриазолін .

Синтезовано нове похідне триазол . Після
первинно о фарма оло ічно о с ринін дослі-
дж ються анти іпертензивні і нейропроте торні
властивості цьо о похідно о триазол .

В е спериментах на нормотензивних ролях
визначено вплив дано о похідно о триазол на
по азни и емодинамі и і діяльність серця
нормотензивних ролів при введенні препара-
т в різних дозах. Встановлено ефе тивн доз
спол и та по азане дозозалежний анти іпер-
тензивний ефе т, а та ож йо о тривалість.

В о ремій серії е спериментів виявлено анти-
іпертензивн а тивність спол и при введенні
спонтанно іпертензивним щ рам. Похідне триа-
зол має дозозалежн іпотензивн тривал дію.

Продовж ються дослідження вплив цієї ре-
човини на метаболізм життєво важливих ор анів
– міо арда, печін и, моз ової т анини з зал -
ченням біохімічних, істохімічних, еле тронно-
мі рос опічних методів дослідження. Попередні
дані свідчать про наявність спол и не лише
анти іпертензивних, але та ож і ардіопроте -
торних властивостей, що допомо ає спрям ва-
ти шляхи подальших е спериментів.



Pharmaceutical review 4’2007

61

Ìàòåð³àëè êîíôåðåíö³¿

Materials of Conference

МАГНІЄВМІСНІ СПОЛУКИ ЯК ЛІКАРСЬКІ ЗАСОБИ

Л.І. К черен о, Н.О. Горча ова, І.Ф. Белєнічев, І.С. Че ман, І.А. Маз р

Національниймедичний ніверситет імені О.О. Бо омольця
Запорізь ий державний медичний ніверситет
НВО “Фарматрон”

Іони ма нію бер ть часть більш ніж 300 ме-
таболічних реа ціях і том проявляють прям та
опосеред ован лі вальн дію. Ма ній необхі-
дний для всмо т вання інших мінеральних ре-
човин, засвоєння вітамінів р пи В, вітамін С,
вітамін Е. Разом з тим, іони ма нію мають анта-
оністичний відносно іонів альцію вплив, том
реаліз ють цитопроте торн дію – ардіо-, вазо-,
нейропроте торн . Крім то о, ма ній діє я бло-
атор NMDA рецепторів, що та ож підтвердж є
йо о нейропроте торн ефе тивність. Зараз в
медичній пра тиці з метою ардіо-, вазо-, ней-
ропроте ції широ о застосов ють ма нію с ль-
фат, Ма нерот, Ма не-В6.

Препарати ма нію відомі я то олітичні, спаз-
молітичні, проносні та жовчо інні засоби. Дефі-
цит ма нію призводить до пор шень моз ово о
ровообі , с дом, різних форм церебровас ляр-
ної патоло ії, стресів, хронічної втомлюваності,
артеріальної іпертензії, аритмій, ва ітних – до
мимовільно о аборт , передчасних поло ів, пре-
е лампсії, е лампсії, плодів – до хромосомних
аномалій та ембріональних вад розвит , повіль-
нення розвит , ембріональних набря ів тощо.

Нами б ли проведені е сперименти із визна-
чення порівняльної ардіопроте торної дії с міші
алієвої, ма нієвої, альцієвої солей л таміно-
вої ислоти в співвідношенні 10:30:15 (ма л ор-
д ) та аспар ам в е спериментах на щ рах.

По азано зіставн а тивність препаратів в мо-
вах іпо сичної та емічної іпо сії за по азання-
ми ЕКГ та при ідентифі ації вміст аденілових н -
леотидів, ні отинамідних оферментів, лі о ен ,
а тивності НАД- ідролази, ла тат- і малатде ідро-
енази, с цинатде ідро енази, по азни ів ПОЛ
в т анинах міо арда та печін и. Водночас Ма л -
орд більш а тивно впливав на працездатність
щ рів і мишей за тестом плавання, від рите поле,
е сеналовий сон, бі на тредбані.

Нами дослідж валась ардіопроте торна вла-
стивість препарат АТФ-лон (до с лад я о о
входить ма ній) в е спериментах на ролях
щодо по азни ів ардіо- та системної емодина-
мі и при істото сичній та емічній іпо сіях. Вста-
новлено, що препарат запобі ав вини ненню
змін по азни ів, що хара териз ють с оротлив
а тивність міо арда при патоло ічних станах.
Разом з тим, проблема своєчасної пато ене-

тичної терапії ішемічно о інс льт вис ває зав-
дання пош нових нейропроте торів.
Спочат б в досліджений вплив хлорид

ма нію в мовах моделювання церебральної
ішемії. Визначали захисн дію спол и щодо
виживання та розвит невроло ічно о дефі-
цит тварин різні терміни, після створення дво-
бічної о люзії сонних артерій. У омо енатах
моз ової т анини ма нію хлорид я в острий
період, та і віддалені терміни певною мірою
нормаліз вав по азни и антио сиданьно о
стат с і вільноради альних реа цій на фоні
інд ції синтез ДНК-зв’яз вально о біл а с-Fos
та а тивації апоптоз .
Комбінований препарат ліцин і ма нію “Ма -

нелон ” при моделюванні остро о пор шення
моз ово о ровообі підвищ вав іль ість
ліальних літин і нейронів орі моз та їх
морфоф н ціональн а тивність, забезпеч вав
нормалізацію ф н ціон вання NMDA-рецеп-
торів, попереджав їх іпера тивацію, змінював
морфоло ічний тип за ибелі.
Препарат нормаліз вав по азни и антио си-

дантно о стат с й вільноради альних реа цій
на тлі інд ції ДНК-єднально о біл а с-Fos і а -
тивації апоптоз .
Та им чином, препарати ма нію є ефе тивни-

ми нейро- і ардіопроте торними засобами, що
мають перспе тив застос вання в широ ій ме-
дичній пра тиці.
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РИТМОКОР І МЕМБРАТОН – НОВІ МЕТАБОЛІТНІ ЗАСОБИ З
РАДІОПРОТЕКТОРНОЮ АКТИВНІСТЮ

В.П. К тня , Н.О. Горча ова, В.О. Козловсь ий, Т.В. Кава, І.С. Че ман

Національний медичний ніверситет ім. О.О. Бо омольця

Ритмо ор (діюча речовина – лю онат ма нію
та лю онат алію) а тив є пентозофосфатний
ш нт о иснення лю ози і том інтенсифі є
лі оліз та аеробне о иснення. Препарат ефе -
тивний при захворюваннях, що с проводж ють-
ся явищами іпо сії.
Мембратон – ори інальний препарат з ней-

ро- і ардіопроте торною дією, являє собою о-
ординаційн спол ма нію з ама-аміномасля-
ною і лю оновою ислотою, прони ає різь біо-
ло ічні бар’єри, а тив є о исно-відновні реа ції,
підвищ є вн трішьно літинний вміст аденілових
н леотидів і реатинфосфат .
Захист для радіаційної безпе и є а т альною

соціальною, медичною проблемою. Але на сьо-
одні пра тично не існ є лі арсь их засобів, здат-
них значимо захищати здорові т анини, і, перш
за все, літини рові від радіаційно о раження.
Особливо о значення наб вають антио си-

дантні препарати, ос іль и о сидативний шо є
пато енетичним механізмом раження літин
при радіаційном впливі.
Перспе тивним є застос вання препаратів, я і

не тіль и мають антио сидантні властивості, але
й здатні проявляти прям мембранотропн дію,
змінюючи реоло ічні властивості мембрани, “е -
ран ючи” її с ладові від дії вільних ради алів.
Том метою роботи б ло вивчення радіопро-

те торних властивостей препаратів “Ритмо ор”
та “Мембратон”.
Важливим по азни ом захисної дії речовин

при опроміненні є стан по азни ів периферій-
ної рові та ровотворення.
З ідно з отриманими даними, в рові опромі-

нених щ рів на 9-т доб дослідження спостері-
ається віро ідне зниження рівня емо лобін ,
зменшення іль ості нейтрофілів, тромбоцитів,
підвищення іль ості лімфоцитів та моноцитів.
Збільшення іль ості лімфоцитів пов’язане з
іпера тивацією ім нної системи, моноцитів – з
фа оцитозом. Внаслідо то си оз з рові зни-
ають еозинофіли.

При введенні опроміненим тваринам препа-
ратів “Ритмо ор “ та “Мембратон ”, вміст емо -
лобін , іль ість еритроцитів та тромбоцитів б ли
в межах фізіоло ічних величин і не відрізняли-
ся від по азни ів неопромінених тварин, відб -
валася нормалізація нейтрофілів та еози-
нофілів.

При підрах н літин іст ово о моз б ло
встановлено, що найбільш ч тливою до опромі-
нення є система еритропоез . Підрах но літин
міело рами онтрольній р пі тварин по азав,
що значна частина еритробластів ( літин попе-
редни ів ре енерації еритроїдно о рост а) мала
то сичне пош одження – пі ноз, базофільн
зернистість ядер і цитоплазми.

При введенні дослідж ваних препаратів оп-
роміненим щ рам то сично о пош одження
еритробластів не спостері алось вза алі, а
іль ість базофілів та еозинофілів б ла пра тич-
но на рівні вихідних даних.

Та им чином, рез льтати проведених дослід-
жень свідчать, що введення опроміненим щ рам
препаратів “Ритмо ор ” та “Мембратон ” запобі-
ає розвит пор шень ф н ції ровотворення
при цій патоло ії. Нормаліз ється вміст емо ло-
бін , збільш ється іль ість еритроцитів та тром-
боцитів. Підвищення в рові моноцитів та лімфо-
цитів свідчить про стим ляцію препаратами ім н-
но о стат с ор анізм .

У механізмі радіопроте торної дії препаратів
значення мож ть мати я антио сидантний
ефе т, та і прям мембранотропн а тивність,
я а проявляється здатністю препаратів щіль-
нювати мембрани літин, особливо літин
рові, що може зменш вати дост пність мемб-
ранно о с бстрат до дії вільних ради алів.
Та ож препарати мають здатністю зменш ва-
ти то сичні прояви хіміотерапії, особливо при
ви ористанні з антраци ліновими антибіоти а-
ми, що є перспе тивним для застос вання в
он оло ічній пра тиці в я ості препаратів с п-
роводження.
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ДОСЛІДЖЕННЯ ГОСТРОЇ ТОКСИЧНОСТІ ПОХІДНИХ 5-(ПІРИДИН-2-ІЛ)-4-R-
1,2,4-ТРІАЗОЛ-3-ТІОНІВ

С.М. К ліш, О.І. Панасен о, Є.Г. Книш, Б.П. Зоря, І.М. Шевчен о,
О.О. Свинтозельсь ий

Запорізь ий державний медичний ніверситет

На сьо одні фармацевтичний рино У раїни
представлений широ им асортиментом лі арсь-
их засобів вітчизняно о та за ордонно о ви-
робництва, але іль ість імпортних лі арсь их
засобів значно переважає над вітчизняними.
Том пош та створення нових вітчизняних
лі арсь их препаратів з різноманітним спе т-
ром біоло ічної а тивності є а т альним і перс-
пе тивним.

Відомо, що похідні 1,2,4-тріазол проявляють
висо біоло ічн а тивність. Проте дані про біо-
ло ічн а тивність S-заміщених 5-(піридин-2-іл)-
4-R-1,2,4-тріазол-3-тіонів пра тично відс тні. Том
ми вважали за необхідне на першом етапі біо-
ло ічно о с ринін вивчити остр то сичність
синтезованих спол і виявити можливі за оно-
мірності взаємозв’яз “стр т ра-дія”.

Нами досліджено остр то сичнсть 3-тіо-, 3-
ал ілтіо-, 3-ацилал ілтіо-4-R-5-R1-1,2,4-тріазолів,
їх відновлених систем, 2-(5-(піридин-2-іл)-4-R-
1,2,4-тріазол-3-ілтіо)-ацетатних ислот, їх естерів,
солей, ідразидів, іліден ідразидів, похідних тіа-
золо(3,2-в)-1,2,4-тріазол .

Гостр то сичність вищев азаних спол вив-
чали на афедрі фарма отерапії Хар івсь о о
національно о фармацевтично о ніверситет і
афедрі фарма отерапії Запорізь о о держав-
но о медично о ніверситет .
Дослідження проводили на білих щ рах лінії

Вістар за е спрес-методом В.Б. Прозоровсь о о.
Для спостереження ви ористов вали 4 р пи

щ рів (по 2 тварини в ожній) з додат овим за-
стос ванням однієї попередньої та наст пної доз.
Спол и стабіліз вали твіном-80 та вводили че-
рез металевий зонд шл но з дотриманням
правил асепти и та антисепти и. Спостережен-
ня проводили через 24 од.
За ласифі ацією К.К. Сидорова досліджені

спол и належать до лас малото сичних ре-
човин, LD50, я их знаходиться в межах 284-
1295 м / .
Всі синтезовані спол и вивчались на ді ре-

тичн , нейролептичн , протизапальн , антио си-
дантн , противір сн а тивності.
При цьом встановлено, що дея і спол и

перевищ ють еталони порівняння.

ОСОБЛИВОСТІ ПРОСТАТОПРОТЕКТОРНОЇ ДІЇ ПРОСТАТОФІТУ ТА ПРОСТА-
ПОЛУ НА МОДЕЛІ ХРОНІЧНОГО ПРОСТАТИТУ ТА ЦИСТИТУ У ЩУРІВ

А.Г. Чистя ов, В.В. Россіхін

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Аналіз асортимент препаратів з простатопро-
те торними властивостями в аз є на збільшен-
ня питомої ва и препаратів рослинно о поход-
ження за останні ро и. Врахов ючи ефе тивність
та нето сичність фітопрепаратів, останні мож ть
широ о ви ористов ваться для профіла ти и та
лі вання запально- іперпластичних захворю-
вань передміх рової залози.

Мета дослідження – порівняння дії вітчизня-
них простатопроте торів простатофіт та проста-
пол на моделі хронічно о простатит та цистит .

Об’є ти порівняльно о дослідження проста-
тофіт та простапол є настоян ами, отриманими

з різної рослинної сировини. Простатофіт містить
БАР з оренів ропиви, ореневища аїр , бере-
зових бр ньо , вітів ромаш и, трави б р на,
трави чистотіл та собачої ропиви, плодів со-
фори японсь ої і листя шавлії. Простапол отри-
мано шляхом е стра ції БАР з оренів ропиви,
трави звіробою, трави золототисячни , трави
реп’ях , вітів аронії орної, ореневища з о-
ренями валеріани лі арсь ої.
Порівняння простатофіт та простапол про-

водили на 5 р пах щ рів: 1 р па – псевдоопе-
ровані (інта тні); 2 р па – онтрольна патоло-
ія; 3 р па – тварини, я им вн трішньошл н о-
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во вводили простатофіт дозі 1 мл/100 маси
тіла щ рів розведенні 1:10; 4 р па – тварини,
я им вводили вн трішньошл н ово препарат
простапол дозі 1 мл/100 маси тіла щ рів
розведенні 1:10; 5 р па – спиртовий онтроль
(вн трішньошл н ово 1 мл/100 спирт розве-
денні 1:10). Препарати вводили від першо о до
сьомо о дня е сперимент .
Е спериментальний простатит з циститом

ви ли али щ рів р п 2-5 шляхом ло ально о
стр менево о зрошення сечово о міх ра та пра-
вої вентральної частини з переший ом перед-
міх рової залози хлоретилом протя ом 30 с.
Псевдооперованим тваринам проводили тіль и
лапаротомію.
На сьом доб після операції всіх тварин

визначали лабораторні по азни и рові; тварин
виводили з е сперимент та омо енаті їх пе-
редміх рових залоз вивчали рівень пере исно-
о о ислення липідів (ПОЛ).
Отримані рез льтати по азали, що на сьом

доб е сперимент тварин р пи онтрольної
патоло ії відмічалось достовірне збільшення іль-
ості лей оцитів в 2,4 раза порівняно з псевдо-
оперованою р пою, рівня ШОЕ в 4 рази; змен-
шення по азни ів іль ості еритроцитів в 1,5 раза
і онцентрації емо лобін в 1,3 раза. Кріотрав-
ма ви ли ала не тіль и простатит, але й цистит,
про що свідчили по азни и сечі щ рів. У маз
сечі щ рів з патоло ією лей оцити повністю за-
повнювали поле зор , та ож б ли прис тні епіте-
ліальні літини та еритроцити вели ій іль ості.
У щ рів, я их лі вали простатофітом (3-тя

р па) та простаполом (4-та р па), спостері а-
лось значне по ращення по азни ів рові та

сечі порівняно з р пою онтрольної патоло ії.
Та , щ рів, я их лі вали 7 днів простатофітом
дозі 1 мл/100 маси тіла щ рів per os, достові-

рно нормаліз вались по азни и рові: ШОЕ зни-
зилась в 3-й р пі на 74 % та в 4-й р пі на 73 %;
знизилась та ож іль ість лей оцитів на 52,1%
та 48,3 % віповідно; підвищилась іль ість ерит-
роцитів – на 47,2 % та на 45,2 % відповідно; е-
мо лобін – на 30% та 26,1% відповідно.

На відмін від тварин, я і отрим вали проста-
тофіт, маз сечі щ рів, я их лі вали проста-
полом, іль ість лей оцитів в полі зор с лада-
ла 20-30 (не більше 8-10 в досліді з простатофі-
том), двох маз ах значній іль ості б ли
прис тні еритроцити та епітеліальні літини. Тоді
я щ рів, я их лі вали простатофітом, ерит-
роцити б ли відс тні, епітеліальні літини з стрі-
чались не більше 1-2 полі зор або б ли
відс тні, сеча мала исл реа цію.

У р пі тварин, я им вводили простатофіт, по-
азни ТБК-а тивно о прод т становив
(1,7±0,5) моль/м біл а, що на 26,4% нижче по-
рівняно з онтролем. При ви ористанни проста-
пол цей по азни становив (2,0±0,5) моль/м
біл а, що на 13,5% нижче порівняно з онтро-
лем. Проте необхідно під реслити, що рівень
ТБК-а тивно о прод т , я при лі ванні щ рів
простатофітом, та і простаполом, все ж б в ви-
щий, ніж інта тних щ рів.

Та им чином, при порівнянні двох рослинних
простатопроте торів – простатофіт та проста-
пол , більш виражені протизапальні та антио -
сидантні властивості виявлені простатофіт , що
дозволяє ре оменд вати препарат терапії хро-
нічно о простатит та цистит .

ДОСЛІДЖЕННЯ ДЕЯКИХ МЕХАНІЗМІВ АНТИДІАБЕТИЧНОЇ ДІЇ ЗБОРУ
“ФІТОГЛЮНОР”

О.Ю. Кошова, І.Г. Б тен о

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Ба атові овий досвід народної медицини та
рез льтати е спериментальних досліджень я
за ордонних, та і вітчизняних на овців,
свідчать про доцільність ви ористання фітопре-
паратів омпле сній терапії ц рово о діабет
(ЦД). Відомо більше 150-ти видів рослин, я і
проявляють ц розниж вальн дію, але тіль и
невели а частина з них застосов ється
лінічній пра тиці. Метою роботи стало дослід-
ження дея их механізмів антидіабетичної дії

ново о рослинно о збор “Фіто люнор”. Тест -
вання іпо лі емічних властивостей збор
“Фіто люнор” проводили в мовах орально о
тест толерантності до лю ози (ОТТГ) на ро-
лях дозі 17 мл/ , я а відповідає мовнотера-
певтичній дозі 18 мл/ для щ рів, що встанов-
лена раніше, та двічі меншій – 8,5 мл/ . Вра-
хов ючи поліфенольний с лад і висо ий вміст
природних флавоноїдів та д бильних речовин,
я і містяться рослинах збор , та важлив роль
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“о сидативно о стрес ” розвит ЦД і йо о спе-
цифічних с ладнень, вивчали антио сидантні
властивості фіто люнор на моделі тетрахлорме-
таново о епатит мишей. У р пі онтрольних
ролів пероральне навантаження лю озою в
дозі 3 / призводило до достовірно о підви-
щення рівня лю ози рові 2,7 раза. Під дією
фіто люнор в дозах 8,5 і 17 мл/ відб валося
достовірне зниження постпрандіальної іпер-
лі емії на 19 і 34% відповідно. Отримані дані є
свідченням дозозалежно о хара тер ц розни-
ж вальної дії збор “Фіто люнор” та під р нтям
для виснов , що на даній моделі ц розниж -
вальна дія фіто люнор , можливо, част ово ре-
аліз ється через повільнення всмо т вання

е зо енної лю ози шл н ово- иш овом тра -
ті за рах но обволі аючих властивостей слиз ,
я ий міститься насінні льон та плодах роз-
торопші плямистої. На моделі епатит мишей
фіто люнор ефе тивно зниж вав інтенсивність
процесів ПОЛ та підвищ вав антио сидантний
захист: в печінці реєстр вали зниження рівня
дієнових он’ю атів і ТБК-реа тантів та підвищен-
ня вміст відновлено о л татіон до значень
інта тних мишей. Отже, збір фіто люнор прояв-
ляє виражені ц розниж вальна та антио си-
дантні властивості, що об мовлює доцільність
йо о подальшо о фарма оло ічно о дослід-
ження з метою створення антидіабетично о за-
соб для застос вання омпле сній терапії ЦД.

ЛІПАЗОТРОПНА АКТИВНІСТЬ ДЕЯКИХ ВІТАМІНІВ

П.С. Янчен о, А.М. Ковалева, А.М. Комісарен о

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Дослідження здатності БАР впливати на а -
тивність ферментів, зо рема ліпаз, з метою вив-
чення певних лано механізм дії препаратів з
рослинної сировини, встановлення залежності
стр т ра-дія та розроб а с часних препаратів
спрямованої дії – а т альна задача с часної
фармації.

Продовж ючи розпочат нами НДР із визначен-
ня ліпазотропної а тивності БАР, ми дослідили
здатність впливати на а тивність ліпаз водних
витя ів з вітамінвмісної сировини, а саме сто-
впчи ів з приймоч ами р дзи звичайної,
плодів шипшини і трави рици ів та індивід аль-
них вітамінів – ас орбінової ислоти, піридо си-
н , ціано обаламін , ні отинової ислоти, тіамін
та ві асол . Визначення ліпазотропної а тивності
проводили розробленим нами рапельним е сп-
рес-методом. Я модельний фермент ви ористо-
в вали пан реатичн ліпаз .

Всі витя и мали істотн ліпазотропн а тивність
– настої стовпчи ів з приймоч ами р дзи зви-
чайної та плодів шипшини мали ін іб вальний
ефе т, а настій трави рици ів – а тив вальний
(–46,7±15,7); (–47,3±9,8) та (+119,7± 11,6)% відпо-
відно, (p<0,05, n=6)). Вивчені вітаміни та ож є ліпа-
зотропними спол ами, та ас орбінова ислота,
ціано обаламін та ві асол мали а тив вальний
вплив на ліпаз в мовах дослід (+194,3±45,9);
(+282,1±73,8) та (+461,4±75,1) % відповідно,
(p<0,05, n=3)), а піридо син, ні отинова ислота
та тіамин мали ін іб вальний вплив (–47,2±5,2);
(–31,8±5,2); (63,3±9,80) % відповідно).
Та им чином, визначено, що витя и вітамінвмісні

сировини та вітаміни є перспе тивними ліпазот-
ропними а ентами. Механізми вплив е стра тів
та речовин на ліпаз , перспе тивність застос ван-
ня досліджених ефе тів при створенні лі арсь их
засобів потреб є подальшо о дослідження.
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ВИВЧЕННЯ ХРОНІЧНОЇ ТОКСИЧНОСТІ МАЗІ “ЕСТАН”

К.П. Бездіт о, Л.В. Я овлєва

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Співробітни ами ВАТ ХФЗ “Червона зір а” під
ерівництвом заст пни а дире тора анд. фармц.
на І.В. Тр таєва б ло створено нов омбіно-
ван мазь “Естан” для лі вання еморою та
інших про толо ічних захворювань. До с лад
мазі входить насіння ір о аштана, е стра т ори
д ба та лідо аїн. Насіння ір о аштана проявляє
протизапальні, венотоніз вальні, анти оа лянтні
та мембранопроте торні властивості; ора д ба
має антимі робн , протизапальн , репаративн
та в’яж ч дію, а лідо аїн є а тивним місцевоа-
неснез вальним засобом. З о ляд на вищезаз-
начений омпле с фарма оло ічних властивос-
тей омпонентів мазі можливо прип стити її по-
зитивний вплив на основні лан и пато енез
найпоширеніших про толо ічних захворювань.
Поряд з вираженою фарма оло ічною ефе -

тивністю до нових лі арсь их засобів ставлять
підвищені вимо и щодо їх неш ідливості. З ме-
тою оцін и вплив нової мазі на ф н ціональний
стан ор анів і систем ор анізм при тривалом
ре тальном введенні проводили вивчення хро-

нічної то сичності на двох видах тварин: шести-
десятишістьох статевозрілих щ рах обох статей
та вісьмох статевозрілих ролях обох статей. Хро-
нічн то сичність мазі “Естан” на щ рах вивчали
при ре тальном введенні протя ом 1- о та 3-ох
місяців в мовнотерапевтичній дозі 1 / . Доза
для ролів с ладала 2,5 мовнотерапевтичні
дози для щ рів, а саме 2,5 / маси тіла. Мазь
ролям вводили протя ом 3-ох місяців. За аль-
ното сичн дію мазі оцінювали за змінами по аз-
ни ів периферичної рові, ф н ціонально о ста-
н печін и та ниро , оефіцієнтів маси вн трішніх
ор анів, стан центральної нервової та серцево-
с динної систем. Після період досліджень про-
водили евтаназію тварин, вил чали та зваж ва-
ли їх вн трішні ор ани і піддавали їх ма рос оп-
ічном та істоло ічном дослідженню.

Проведені дослідження по азали, що тривале
ре тальне застос вання мазі ”Естан” не ви ли ає
ш ідливої дії та вплив на вн трішні ор ани і систе-
ми лабораторних тварин, що підтвердж ється
лінічними, біохімічними та істоло ічними даними.

ФАРМАКОКІНЕТИКА ПОХІДНОГО ТРИАЗОЛУ (КАРДІОТРИЛУ)

О.К. Ярош, Л.І. К черен о, О.В. Б рма а, О.А. Подплетня, Т.А. Грошовий

Інстит т фарма оло ії та то си оло ії АМН У раїни, Київ
НВТ “Фарматрон”, Запоріжжя

Похідне триазол під мовною назвою Кардіот-
рил виявило досить висо фарма оло ічн а -
тивність, що спон ало провести більш детальне
вивчення йо о фарма о інетичних властивостей.
Досліди б ли проведені in vitro та in vivo на

щ рах (маса (180,0±20,0) ) в мовах ви орис-
тання с бстанції Трианол , я вводили парен-
терально (вн трішньоочеревинно) в дозі 10 м /
та 50 м / маси тіла ви ляді водно о 0,2 %
розчин . Кіль існе визначення Трианол в рові
здійснювали методом висо оефе тивної рідин-
ної хромато рафії (ВЕРХ) з ви ористанням рідин-
но о хромато рафа PERKIN - ELMER 200 S (США).
Рез льтати проведених досліджень свідчать, що

Кардіотрил в ров після вн трішньо-очеревинно-
о введення потрапляє досить швид о, про що
свідчить реєстрація йо о в досить висо их іль о-

стях ((4,5±0,7) м /мл) в сироватці вже на 30-й
хвилині після введення. В цілом спостері алося
2 підйоми онцентрації: в перш один після вве-
дення та в період з 4-ї до 6-ї одини. Після підйо-
м на 30-й хв в подальшом іль ість вільно о три-
анол в сироватці пост пово, але досить знач ще
зниж валася прит л до 4-ї одини після введен-
ня. Натомість, починаючи з 4-ї до 6-ї од, рівень
трианол знов підвищ вався з ма симальним
значенням (Сmax) (5,5±2,1) м /мл. На інець
доби в сироватці рові онцентрація Трианол
дося ала тіль и (0,5±0,14) м /мл.

Об’єм розподіл за підрах н ом виявився для
Кардіотрил досить висо им – (13285,8± 549,1)
мл/ , що може свідчити про достатньо швид е
прони нення с бстанції в т анини ор анізм , що
важливо для потенційно о лі арсь о о засоб .
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ПОРІВНЯЛЬНА ОЦІНКА РИНКУ КАЛЬЦІЄВМІСНИХ ПРЕПАРАТІВ УКРАЇНИ, РОСІЇ
Й НІМЕЧЧИНИ

Н.М. Белей

Тернопільсь ий державний медичний ніверситет імені І.Я. Горбачевсь о о

У раціональном харч ванні важлива роль
належить іонам альцію, ос іль и вони відпові-
дають за форм вання і ріплення іст и, є не-
обхідними для рост і зміцнення з бів (І. Мо -
рий, 2000; L.M. Mustafina, M.Y. Gerasimenko, 2002).
Дієтоло ічні дані свідчать про те, що населення
вживає значно менше альцію, ніж то о вима-
ають фізіоло ічні норми (Н.А. О лоблин, 2005).
Це призводить до розвит різних патоло ій,
пов’язаних із йо о дефіцитом. До них належить
остеопороз, я ий стоїть поряд з найважливіши-
ми захворюваннями людства і з ідно з дослід-
женнями, проведеними Інстит том еронтоло ії
АМН У раїни, в нашій державі наб ває хара те-
р епідемії (В.В. Поровозню , Є.П. Подр шня ,
Є.В. Орлова та ін., 1995).

Для відновлення рівня альцію в ор анізмі є
де іль а р п ЛЗ і БАД. Однією з них є препара-
ти на основі солей альцію, я і в наш час в лю-
чені всі про рами лі вання захворювань, по-
в’язаних із низь им рівнем дано о іон .

ЛЗ, що містять солі альцію, необхідно роз -
лядати з ідно з їх ласифі ацією за по оління-
ми: І по оління – монопрепарати; ІІ по оління –
солі альцію в поєднанні з вітаміном D3; ІІІ по о-
ління – омбінація солей альцію, вітамін D3 та
інших лі арсь их речовин.

На фармацевтичном рин У раїни препара-
ти І по оління містять в основном альцію лю-
онат (62,1%) і більшість з них представлені
вітчизняними виробни ами (82,8%). Я що ж по-
рівнювати рино альцієвмісних препаратів У -
раїни із Росією, то препарати простих солей
альцію на російсь ом рин , що містять аль-
цію лю онат, становлять 44,5%, а 55,7% припа-
дає на інші солі альцію.

У Німеччині сіль лю онової ислоти має ще
менш поп лярність – їй належить всьо о 8,3%.
Вона входить лише до с лад трьох із 36 пре-
паратів. Найчастіше із сіх солей за ордоном
ви ористов ють альцію арбонат (63,9%) – 23
препарати.
В У раїні зареєстровано 12 препаратів аль-

цію ІІ по оління, що на 8 препаратів більше, ніж
в Росії, але в три рази менше, ніж в Німеччині. Із
них лише один препарат вип с ається вітчиз-
няним виробни ом – це Кальцій D3-цитрат, ви-
робни “Галичфарм” орпорація “Артеріям”. У
Росії дан р п представляють лише за ордонні
виробни и.
Я що аналіз вати рино Німеччини, то в аль-

цієвмісних препаратах ІІ по оління найпоп ляр-
нішим поєднанням є альцію арбонат і холе-
альциферол (94,5%), до то о ж, доз вання да-
них омпонентів знаходиться в межах від 0,5
солі альцію і 400 МО вітамін D3, до 1,2 і 880 МО
відповідно. Більшість з даних препаратів вип с-
ається ви ляді таблето (94,5%).
Препарати альцію ІІІ по оління на рин

Німеччини, я не дивно, відс тні. Можливо, це
пов’язано із широ им асортиментом препаратів
ІІ по оління, я і дають можливість індивід аль-
но ожном підібрати ЛЗ для омпле сної терапії
з препаратами вітамінів і мінералів, з о ляд на
потрібне доз вання. Поряд з цим вип с аються
препарати, в я их сіль альцію поєдн ється із
ислотою ас орбіновою, натрію трифосфатом.
В У раїні зареєстровано 9 препаратів ІІІ по-

оління, два з я их – вітчизняно о виробницт-
ва. Я що брати до ва и вид лі арсь ої форми,
то 6 препаратів із 9 вип с ається формі табле-
то . На російсь ом рин прис тні 12 препа-

Середній час переб вання в ор анізмі стано-
вив в середньом (11,9±0,96) од, тобто озна
затрим и в ор анізмі не спостері алося. Цьом
підтвердженням є та ож висо ий по азни за-
ально о ліренс , я ий ся ав в середньом
(1113,7±100,9) л/хв –1. -1.

Площа під фарма о інетичною ривою реє-
стр валася на рівні (44,8±4,07) м хв/мл, що
засвідч є, з одно о бо , про близ ість с бстанції

до природних речовин, а з іншо о – про досить
швид ий розподіл в інші т анини і можливе
збільшення їх вміст в них з подальшою рецир-
ляцією знов в ров.
Визначені фарма о інетичні параметри Кар-

діотрил б д ть ви ористані для дослідження
інети и отових лі арсь их форм на основі Кар-
діотрил та розрах н ів для проведення
лінічних випроб вань.
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ратів, при чом 10 із них – вітчизняно о вироб-
ництва. Потрібно за важити, що найпоп лярніші
в У раїні препарати – Кальцій-Д3 Ні омед та
Кальцемін – не з стрічаються в реєстрах Росії і
Німеччини. Лише препарат Ідеос (Франція) за-
реєстрований в сіх трьох державах, що вивча-
лися нами.
Препарати ІІ і ІІІ по оління хара териз ються

більшою ефе тивністю, ніж монопрепарати аль-

цію. На рин У раїни 86,4% із них належать іно-
земним фірмам. Відс тність ефе тивних вітчиз-
няних альцієвмісних засобів позбавляє спожи-
вачів можливості вибор ЛЗ залежно від індиві-
д альної півельної спроможності. Том
важливо збільшити об’єм виробництва препа-
ратів альцію ІІ і ІІІ по оління, я і б не пост па-
лися за а тивністю і спе тром фарма оло ічної
дії імпортним препаратам.

ВИВЧЕННЯ ПОРІВНЯЛЬНОГО ВПЛИВУ ФІТОПРЕПАРАТІВ В ЕКСПЕРИМЕНТІ З
МЕТОЮОПТИМІЗАЦІЇ ЇХ ЗАСТОСУВАННЯ

В.А. Т манов, Н.О. Горча ова, О.Г. Тимчен о, Т.В. Кава,Л.Г. Голота,
О.С. Канішевсь а, І.М. Тимчен о

Медичний інстит т УАНМ,
Національниймедичний ніверситет імені О.О. Бо омольця

Відомо, що за альній стр т рі захворюва-
ності та інвалідизації, зниженні працездатності ,
часто діа ност ють спол чення нейроцир ля-
торної дистонії та пор шення ф н ції печін и. У
цих хворих зазначені стани мають с б лінічний
хара тер і при пош терапевтичних підходів
до їх лі вання звертаються до фітотерапії,
більшість з лі арсь их засобів я ої мають полі-
тропний вплив.
Том метою наших досліджень стало вивчен-

ня порівняльно о вплив вітчизняних препа-
ратів (трифл мен , фітосед , ардіолін , ардіо-
фіт ) на мовнорефле торн діяльність щ рів і
визначення епатопроте торно о ефе т при
е спериментальних епатитах.
Трифл мен містить е стра ти с хо о орене-

вища з оренями валеріани, листя м’яти перце-
вої, листя вахти трилистої, с пліддя хмелю.
Фітосед – настой а, що містить витя з плодів

лод , собачої ропиви, шишо хмелю, плодів
вівса, трави меліси, донни , плодів оріандр .
Кардіолін – раплі – витя з трави орицвіт

весняно о, м’яти перцевої, плодів шипшини, с ц-
віття арні и, шиш оя ід ялівцю, а ардіофіт – з
трави орицвіт весняно о, донни , ропиви,
м’яти перцевої, чабрецю, собачої ропиви,
плодів амфори, вітів б зини, чорниці, онвалії,
насіння аштана, ореневищ з оренями вале-
ріани, солод и олої.
Спочат встановлювали вплив препаратів на

індивід альн поведін щ рів: за тестом “від ри-
то о поля”. Розрахов вали об’єм патернів та
можливість переход одно о елемента в інші,

виділяючи верти альн , оризонтальн а -
тивність, оефіцієнт р хомості, нор овий реф-
ле с. Слід зазначити, що введення всіх препа-
ратів в мовно-терапевтичній дозі вн трішньош-
л н ово протя ом 5 днів змінювало
вищезазначені по азни и і підтвердж вало на-
явність седативної дії. Менш седативн дію від
інших препаратів за по азни ами тест “від рите
поле” мав ардіофіт.

Для визначення вплив фітопрепаратів на
р хов а тивність щ рів розміщ вали в аме-
ри з одівницями з джерелом зв ових си -
налів, я диференційований рефле с засто-
сов вали тон 500 Гц (К.Х. Хайдаров та ін.,
2003). Під тоном 1000 Гц тварини перебі али
до їжі і назад. Під впливом препаратів в мов-
но-терапевтичних дозах встановлено, що по-
зитивний мовний рефле с віро ідно зниж -
вався при звастос ванні трифл мен та фіто-
сед . При введенні аріофіт та ардіолін
спостері алася тенденція до зниження. Латен-
тний період мовно-позитивно о рефле с та
час пробі від стартової позиції до одівниці і
назад та ож віро ідно підвищ валися при вве-
денні трифл мен і фітосед .

В наст пних серіях дослідів визначали на-
явність епатопроте торної а тивності цих спо-
л . З цією метою моделювали епатити введен-
ням чотирихлористо о в лецю та спирт за за-
альноприйнятими методами. В рові щ рів
визначали мар ери пош одження: аспартат- та
аланінамінотрансфераз , ла татде ідро еназ ,
л жн фосфатаз , а та ож по азни и пере ис-
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но о о иснення ліпідів – ТБК-позитивні прод -
ти (вміст малоново о диальде ід та дієнових
он’ю атів). В мовах е спериментальних епа-
титів дані по азни и значно підвищ валися,
ст пінь їх зростання б в більш виражений при
епатиті, я ий б в модельований введенням
тетрахлорметан .

Всі дослідж вані препарати мали зіставн е-
патопроте торн дію при попередньом до ство-
рення ал о ольно о епатит вн трішьношл н-

овом введенні протя ом 10 днів. Про це
свідчить тенденція до змін по азни ів мар ерів
пош одження та пере исно о о иснення ліпідів.
Разом з тим, препаратів не визначений віро і-
дний захисний вплив при епатиті, що б в ви -
ли аний введенням тетрахлорметан .
Отримані е спериментальні дані свідчать, що

поряд з седативним впливом більшість фіто-
препаратів мають певні епатопроте торні влас-
тивості.

ВИВЧЕННЯ ФАРМАКОЛОГІЧНОЇ АКТИВНОСТІ І НЕШКІДЛИВОСТІ ЕКСТРАКТУ
КОРИ ДУБА

Л.В. Я овлева, О.В. Т ачева, Фаді Алі Салл б

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

С часна медицина має ба ато методів і спо-
собів лі вання ран, але, на жаль, сі вони не-
дос оналі. Пош нових ефе тивних препаратів
для лі вання раново о процес продовж єть-
ся в зв’яз зі зростанням в останні ро и
іль ості поб тових і виробничих травм, шляхо-
во-транспортно о травматизм і збільшення
посттравматичних і післяопераційних с лад-
нень. До фа торів, що с ладнюють лі вання
раново о процес , можна віднести збільшення
стій ості мі рофлори до с часних антимі робних
препаратів, підвищення рівня алер ізації насе-
лення хіміопрепаратами, наявність інших пато-
ло ічних процесів хворих, а та ож низь ий
рівень ім нітет в більшості пацієнтів.

Том , незважаючи на значні спіхи, дося н ті
в останні ро и в лі ванні ран, місцева терапія з
ви ористанням існ ючо о асортимент лі арсь-
их засобів є не завжди ефе тивною. Це пов’я-
зано з односпрямованістю дії і з невідповідністю
ба атьох лі арсь их препаратів меди о-біоло-
ічним вимо ам для лі вання ран. Одним зі
шляхів вирішення цієї проблеми є створення,
вивчення і застос вання раноза оювальних пре-
паратів, що одночасно впливають на основні
фа тори пато енез визначеній фазі раново о
процес , не виявляють побічних ефе тів, забез-
печ ють інтенсивне проті ання репаративних
процесів, мають надійн сировинн баз для
їхньо о виробництва, є відносно недоро ими і
дост пними.

При та ом підході перспе тивними є препа-
рати, що створені з ви ористанням природної
сировини. До важливих особливостей фітопре-
паратів належать їхній омпле сний хара тер дії,

що визначається полі омпонентним с ладом
біоло ічно а тивних речовин. Том вони не-
замінні при патоло ічних станах, що с провод-
ж ються запальними процесами, на ноєнням,
інто си ацією.
Цінним джерелом біоло ічно а тивних речовин

природно о походження є ора д ба, я отри-
м ють з д ба звичайно о і д ба с ельно о сімей-
ства б ових (Fagaceae). Відомо, що в орі д ба
міститься близь о 10-20 % д бильних речовин,
1,6 % алової і ела ової ислот, 13-14 % пенто-
занів, 6 % пе тинів та інших БАР. Д бильні речо-
вини представлені в основном алотанінами –
10-20 % і 0,4 % с ладають атехінові таніни. Ба-
атий хімічний с лад ори д ба і широ ий спе тр
фарма оло ічної а тивності д бильних речовин
(антимі робна, антие с дативна, мембраностабі-
ліз вальна, антио сидантна, зв’яз вальна) об -
мовили виділення е стра т ори д ба (ЕКД) і
дослідження йо о фарма одинамі и.
Метою даної роботи б ло вивчення анти-

мі робної, антие с датної, мембраностабіліз -
вальної а тивності ЕКД, а та ож вивчення ос-
трої то сичності с бстанції при вн трішньошл н-
овом і вн трішньоочеревинном шляхах
введення за методом Т.В. Паст шен о та співавт.
і обробці рез льтатів дослідження за методом
найменших вадратів за В.Б. Прозоровсь им.
Дослідження фарма оло ічної а тивності ЕКД

по азало йо о виражен антие с датн дію на
моделі остро о ара еніново о набря в щ рів
діапазоні доз 25-150 м / . Найбільш вираже-

н а тивність протя ом сьо о період спосте-
реження (5 один) ЕКД проявив дозі 75 м /
(42 %), хоча й пост пався за а тивністю препа-
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ратові порівняння – вольтарен (58 %). У цій же
дозі ЕКД проявляв виражений мембраностабі-
ліз вальний ефе т – 33,5 % майже на рівні пре-
парат порівняння – вітамін Е (36,6 %). При
вивченні антимі робної а тивності ЕКД виявив
широ ий спе тр дії стосовно сіх вивчених
штамів мі роор анізмів. Найбільш ч тливість до
е стра т ори д ба виявили льт ри: S. аurеus,
P.аеrugіnоsа, S.mitis, діаметр зон затрим и рост
я их с лав 25,0-30,0 мм. Під дією K.pneumoniae,
B. subtilis, C. аlbісаns діаметр зон затрим и рост
варіював від 20,0 – 23,0 мм і під дією P.mirabilis
і E.coli – в інтервалі 15,0-17,0 мм. Встановлена
фарма оло ічна а тивність ЕКД забезпеч ється
за рах но омпле с д бильних речовин ( а-

техінів, ало- і ела отанінів), що входять до с ла-
д с бстанції.

Вивчення острої то сичності нової с бстанції
по азало, що, відповідно до ласифі ації
К.К. Сидорова, ЕКД належить до лас відносно
неш ідливих речовин при вн трішньошл н ово-
м введенні (ЛД50>15800 м / ) і до лас пра -
тично нето сичних речовин при вн трішньооче-
ревинном введенні щ рам (ЛД50>2000 м / ).

Компле сна фарма оло ічна а тивність ЕКД і
йо о неш ідливість об мовили доцільність введен-
ня с бстанції до с лад нової раноза оювальної
мазі “Біофлорин”, я а призначена для лі вання
нійних, опі ових, різаних ран на І і ІІ фазах рано-
во о процес і запальних захворювань ш іри.

ПРО НЕОБХІДНІСТЬ ПРОВЕДЕННЯ ФАРМАКОЕКОНОМІЧНИХ ДОСЛІДЖЕНЬ У
ВЕТЕРИНАРІЇ

І.В. Б ш єва
Запорізь ий державний медичний ніверситет

На державном рівні в У раїні прийнято дов-
остро ов Про рам забезпечення населення
лі арсь ими засобами на 2004-2010 рр. Метою
цьо о до мента є поліпшення здоров’я насе-
лення, забезпечення йо о ефе тивними, без-
печними і я існими лі арсь ими засобами. Для
реалізації цієї Про рами передбачено ви орис-
тання фарма ое ономічно о аналіз . У даном
аспе ті д же а т альною є ніфі ація методич-
них підходів фарма ое ономічних досліджень.

У державах з розвиненою системою медич-
но о страх вання значні ошти спрямов ють на
оплат вартості фарма отерапії, діа ности и,
особливо в стаціонарном лі ванні. Лі ар по-
винен постійно виріш вати проблем вибор лі ів
для ожно о пацієнта, а працівни и апте – про-
блем ре омендації найбільш відповідно о або
аде ватної заміни призначено о препарат . Для
с нення диспропорції між е ономічними можли-
востями раїни і потребами с часної медицини
ви ористов ють фарма ое ономічні методи дос-
ліджень.

Фарма ое ономі а – це фармацевтична на-
а, метою я ої є е ономічна оцін а ефе тив-

ності ви ористання рес рсів охорони, спрямо-
ваних на фарма отерапію, інші медичні і фар-
мацевтичні посл и.

Основним об’є том вивчення фарма ое о-
номі и є витрати на ефе тивн фарма отера-
пію при різних техноло іях.

Фарма ое ономічний аналіз необхідно в лю-
чати в обов’яз овий перелі досліджень зв’яз-

з тим, що се тор посл охорони здоров’я не є
он рентним рин ом в традиційном роз мінні,
де споживач зіштовх ється віч-на-віч з їх вироб-
ни ом і орієнт ється, перш за все, на вартість то-
вар . При цьом , безс мнівно, всі потенційні по-
пці лі арсь их препаратів, том числі і ор ани

охорони здоров’я, обов’яз ово повинні підходи-
ти до за півель препаратів, врахов ючи їх ефе -
тивність і безпе . Проте часто аналіз вартості
обмеж ється простим порівнянням цін за одини-
цю нових і старих товарів. Та е порівняння поз-
бавляє можливості проаналіз вати перева и, я і
мож ть б ти дося н ті при ви ористанні нових, але
дорожчих лі арсь их препаратів, ос іль и в с -
марн оцін не входитим ть та і по азни и, я
поліпшення лінічно о рез льтат , попереднє
лі вання або поле шення симптомів захворю-
вання, с орочення термінів оспіталізації, зни-
ження частоти побічних ефе тів. Том витрати на
лі арсь е забезпечення мож ть здорощ вати
лі вальний процес, я що, зрештою, дося аєть-
ся е ономія засобів для хворо о, страхової ом-
панії і держави.

На підставі вищес азано о можна прип сти-
ти, що ви онання досліджень при ви ористанні
дос оналених методів і прийомів фарма ое о-
номі и в ветеринарії дасть не менш значний
е ономічний ефе т.
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Наостано необхідно о під реслити, що по-
треба в фарма ое ономічних дослідженнях не-
хильно зростає і для ерівни ів всіх лано си-
стеми охорони здоров’я, і для вчених, і для

фахівців фармацевтичних і дистриб’юторсь их
омпаній. І я і б не б ли рез льтати фарма ое-
ономічних досліджень, що проводилися, со-
ціальний ефе т прис тній завжди.

ВИВЧЕННЯ ПОХІДНИХ АМІДОПІРИДИНКАРБОНОВИХ КИСЛОТ НА ПЕРЕБІГ
НОЦИЦЕПТИВНОЇ РЕАКЦІЇ У МИШЕЙ

О.М. Шаповал, А.О. Сілаєв, С.М. Ковален о, О.С. Ромелашвілі

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

На сьо одні серед нестероїдних протизапаль-
них засобів (НПЗЗ) вітчизняний амізон виді-
ляється нетиповою фарма одинамі ою (поряд
з типовими аналь етичними, протизапальними,
жарозниж вальними ефе тами, хара терна
інтерфероно енна дія та відс тність льцеро ен-
ності і ематото сичності). Неординарні власти-
вості НПЗЗ амізон та йо о неш ідливість виз-
начили напрямо синтез нових стр т рно поді-
бних до амізон синтетичних речовин ряд
похідних амідопіридин арбонових ислот.

Мета роботи – проведення первинно о фар-
ма оло ічно о с ринін 26 хімічних спол по-
хідних амідопіридин арбонових ислот під шиф-
рами: 1 (1.1 – 1.7); 2 (2.1 – 2.9); та 3 (3.1 – 3.10),
а саме вивчення їх вплив на перебі ноцицеп-
тивної реа ції на моделі “оцтово ислих с дом”
мишей. Референтною речовиною обрано с б-
станцію амізон я анало за дією та хімічною
стр т рою. З метою визначення середньоефе -
тивної дози (ЕД50) с бстанцію амізон та най-
ефе тивніші спол и вивчали в трьох дозах.

За рез льтатами проведених досліджень
визначено ЕД50 с бстанції амізон , я а дорівнює
1,2 м / , що свідчить про її висо аналь е-

тичн дію. Виражен аналь етичн а тивність
проявили 7 похідних амідопіридин арбонових
ислот: 1.4 (ЕД

50
=0,8 м / ), 1.6 (ЕД

50
= 1,3 м / ),

1.7 (ЕД50=4,15 м / ), 2.6 (ЕД50=4,9 м / ), 3.1
(ЕД50=17,7 м / ), 3.8 (ЕД50=1,7 м / ), 3.9
(ЕД50=1,2 м / ). Порівняльний аналіз аналь е-
тично о ефе т референтної речовини та дос-
лідж ваних спол свідчить про те, що незнач-
н в 0,7 раза перева перед с бстанцією амі-
зон має речовина 1,4; інші 6 пост паються
с бстанції амізон в 1,6-22,5 раза. Аналь етич-
ний ефе т ще 7 спол можна оцінити я слаб-
ий та помірний: 2.1 – 25,93%, 2.4 – 39,51%, 2.7
– 46,91%, 2.8 – 37,04%, 2.9 – 18,52%, 3.3 –
31,58%, 3.4 – 26,32%. Решта 9 похідних під шиф-
рами: 1.1, 1.2, 1.3, 1.5, 2.3, 3.2,.3.5, 3.6, 3.7 не
виявили аналь етичної дії.
Та им чином, за рез льтатами вивчення впли-

в 26 похідних амідопіридин арбонових ислот
на перебі ноцицептивної реа ції на моделі “оц-
тово ислих с дом” можна зробити висново , що
перспе тивними для подальшо о вивчення з
метою створення ново о подібно о до амізон
НПЗЗ є 7 речовин під шифрами: 1.4, 1.6, 1.7, 2.6,
3.1, 3.8 та 3.9.

ХАРАКТЕРИСТИКА ДЕЯКИХ ПЕРИФЕРИЧНИХ МЕХАНІЗМІВ АДАПТОГЕННОЇ ДІЇ
НОВИХ ЗАСОБІВ

Л.В. Я овлєва, О.Я. Міщен о

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

С часний період життя людини хара тери-
з ється наявністю проблеми невідповідності
можливостей адаптації ор анізм до мов на-
в олишньо о середовища, що спричинена

інтенсивними темпами життя, впровадженням
с часних інформаційних техноло ій та ін. Ви-
ни ають певні перед мови форм вання деза-
даптаційно о стан та реалізації пато енетич-
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них механізмів розвит різних захворювань
антропо енно о хара тер .
З о ляд на вищенаведене, ви ористання

заходів підвищення витривалості ор анізм лю-
дини, в том числі і застос вання ефе тивних та
малото сичних лі вально-профіла тичних пре-
паратів ба атоцільової дії для лі вання “хво-
роб цивілізації”, при я их відб вається знижен-
ня неспецифічної резистентності ор анізм , що
с ладнює перебі захворювання та ефе -
тивність лі вання, наб ває вели о о значення.
Врахов ючи, що номен лат ра вітчизняних

препаратів адапто енної дії досить обмежена,
вивчення та створення нових засобів адапто-
енної спрямованості становить на овий та
пра тичний інтерес. В онте сті цієї проблеми в
ЦНДЛ НФаУ проводяться дослідження нових
омбінованих засобів: поллентар , фелентар та
феполен , що створені на основі прод тів
бджільництва та синтетично о с бстрата-енер і-
затора б рштинової ислоти.
За рез льтатами попередніх досліджень вста-

новлено, що нові дослідж вані засоби прояв-
ляють анти іпо сичн та стреспроте тивн а -
тивність, здатні підвищ вати витривалість тварин
в мовах фізично о навантаження (швид існо-
о та силово о) та фізично о навантаження, с-
ладнено о іпо сією і іподинамією.
Метою даних досліджень б ло вивчення дея-
их периферичних механізмів забезпечення

адапто енної дії поллентар , фелентар та фе-
полен , а саме мембранотропних властивостей
та вплив на стан ендо енної антио сидантної
системи (АОС) та процеси пере исно о о иснен-
ня ліпідів (ПОЛ).

Дослідження мебраностабіліз вальної дії
засобів проводили за методом спонтанно о
емоліз еритроцитів за Jager F.C. Вплив дос-
лідж ваних засобів на систем ПОЛ/АОС виз-
начали в мовах фізично о навантаження
бі ом на третбані та в мовах остро о іммобі-
лізаційно о стрес . Вплив засобів на проце-
си ПОЛ та антио сидантний захист оцінюва-
ли, відповідно, за по азни ами ТБК-реа тантів
та вміст відновлено о лютатіон в сироватці
рові.
Встановлено, що всі дослідж вані засоби про-

явили мембраностабіліз вальн а тивність та
ори вальний вплив на пор шений стан ПОЛ/
АОС, вираженість я о о залежить від вміст с ла-
дових омпонентів.

Та им чином, в рез льтаті проведених дослі-
джень встановлено, що адапто енна дія нових
засобів поллентар , фелентар та феполен
забезпеч ється та ими периферичними механі-
змами: стабіліз вальним впливом на стан літин-
них мембран, альмівним впливом на посилені
процеси пере исно о о иснення ліпідів та здат-
ністю підвищ вати понижен а тивність ендо ен-
ної антио сидантної системи.

ГЕМОЛІТИЧНА ТА МЕМБРАНОСТАБІЛІЗУВАЛЬНА ДІЯЧЕТВЕРТИННИХ
АМОНІЙНИХ СОЛЕЙ ПІРАЗОЛУ

О.І. Панімарч , П.В. Присяжню , М.В. Вов

Б овинсь ий державний медичний ніверситет, м. Чернівці

Похідні піразол знаходять застос вання в
медичній пра тиці я ефе тивні протизапальні,
знеболювальні та жарозниж вальні засоби, що
мають низь то сичність проти живих
ор анізмів (D. Fancelli, J. Moll, M. Varasi et al.,
2006. ). П блі ації останніх ро ів свідчать про
значний інтерес на овців до цьо о лас е-
тероци лів я перспе тивних фарма оа тивних
систем (М.К. Братен о, О.І. Панимарч , В.А. Чор-
но с та ін., 2005).
Метою даної роботи – синтез нових похідних

4-ф н ціоналізованих піразолів, що містять чет-
вертинн амонійн р п і вивчення залежності
їх емолітичної та мембраностабіліз вальної дії
від б дови.

Цільові спол и 1 отримано ал іл ванням до-
ст пно о N,N-диметил-([1,3-дифенілпіразол-4-
іл]метил)амін естерами хлороцтової ислоти.

 

N N
Ph

N
+

Me

Me

CH2 C

O

O R

Ph

Cl-

1
R = С2Н5, C5H11, C9H19, С20Н41.
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Синтезовані спол и 1 – тверді, ристалічні
речовини, добре розчинні воді, водних роз-
чинах виявляють висо поверхнев а тивність.

З літерат ри відомо (І.Ф. Мещишен, 1991), чет-
вертинні амонійні солі з неполярним аліфатичним
фра ментом здатні пор ш вати цілісність мембра-
ни літини, що, очевидно, є причиною їх ба тери-
цидної а тивності. Нами проведено дослідження
залежності величини емоліз солей 1 від онцен-
трації і довжини аліфатично о залиш . Виявле-
но, що в діапазоні онцентрацій 1-5 м моль/л вони

виявляють чіт о виражений мембраностабіліз -
вальний ефе т (рис.1). Із збільшенням довжини
в леводнево о ланцю а від С2Н5 до С5Н11 спос-
тері ається посилення цьо о ефе т , я е ся ає
ма сим м при довжині в леводнево о ланцю а
С
9
Н
19
і приводить до зниження емоліз еритро-

цитів до 47 % порівняно з онтролем.
При збільшенні онцентрації до 10-20 м моль/

л відб вається значне посилення емолітичної
дії, що орелюється з отриманими даними ба -
терицидної а тивності.
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Рис.1. Мембраностабіліз вальна та емолітична дія спол и 1.

Виснов и. 1. Розроблено оптимальні мето-
ди синтез піразолвмісних четвертинних амоній-
них солей.

2. Встановлено, що найвищ мембраностабі-
ліз вальн дію виявляє амонійна сіль в діапа-

зоні онцентрацій 1-5м моль/л, при довжині
в леводнево о ради ал R - С

9
Н

19
.

3. У онцентраціях 15-20 м моль/л дослідж -
вані спол и виявляють виражений емолітич-
ний ефе т.

ПРОТИЗАПАЛЬНА АКТИВНІСТЬ ГУСТОГО ЕКСТРАКТУЗ ЛИСТЯ БЕРЕЗИ
БОРОДАВЧАСТОЇ

Л.В. Я овлєва, Н.С. Чорна

Національний фармацевтичний ніверситет, ЦНДЛ (м. Хар ів)

Г стий е стра т з листя берези розроблено
в НФаУ на афедрі фарма о нозії під ерів-
ництвом професора В.С. Кислічен о я засіб
для лі вання патоло ічних станів ниро . При
хронічних процесах в нир ах і сечовидільних
шляхах цінним омпонентом лі ів є протиза-
пальна а тивність, я а притаманна та ож ли-
стю берези.

Мета роботи – вивчення вплив сто о е ст-
ра т з листя берези (ГЕЛБ) на перебі запаль-
но о процес на моделі остро о е с дативно-
о запалення стопи щ рів, ви ли ано о ара-
еніном.
Е сперимент проводили на 32-х білих безпо-

родних щ рах масою тіла 210-225 . Набря ви -
ли али с бплантарним веденням прав зад-
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ню стоп 0,1 мл 1% розчин ара енін . С спен-
зію е стра т вводили щ рам одноразово вн трі-
шньошл н ово в дозі 7 м / за один до вве-
дення ара енін . Препаратами порівняння сл -
жили леспефлан дозі 2 мл/ і анефрон дозі
60 м / . За розвит ом набря спостері али в
динаміці через 1, 2, 3, 4, 5, 6 і 24 одини. В ході
е сперимент виявили, що дослідж ваний ГЕЛБ
зменш є запалення протя ом перших 4-х один.
Відомо, що перші 30-90 хв розвит набря
а тивно вивільнюються істамін і серотонін. Г с-
тий е стра т з листя берези в перш один вимі-
рювання зменшив набря на 21%, з чо о може-
мо опосеред овано прип стити, що він впливає
на вивільнення істамін і серотонін . Найбільш
виразний, 29% щодо онтролю, протизапальний
ефе т е стра т проявляє на 2- один дослід .
В даном інтервалі між 1,5-2,5 одинами звільню-

ються ініни. Проста ландини звільнюються між
2,5-5,5 одинами. Протизапальна а тивність е -
стра т на 3-тю і 4-т один становить 23 % і 17 %,
відповідно, після чо о запалення стопи прохо-
дить на рівні онтрольної патоло ії. За альна
протизапальна а тивність дослідж вано о е ст-
ра т за час всьо о е сперимент становить
близь о 13 %. Препарат порівняння леспефлан
достовірно, порівняно з онтрольною р пою,
зменш є запалення на 1-ш і 4-т один дослід-
жень на 17 % і 16 % відповідно. Препарат по-
рівняння анефрон протя ом е сперимент про-
тизапально о ефе т не проявляв.

У рез льтаті проведених досліджень виявле-
но, що ГЕЛБ при одноразовом введенні про-
являє протизапальний ефе т протя ом перших
4-х один та переверш є протизапальн а -
тивність препаратів порівняння.

АНАЛІЗ ФАРМАЦЕВТИЧНОГО РИНКУ КОМПЛЕКСНИХ ЛІКАРСЬКИХ ЗАСОБІВ
НА ОСНОВІ СОЛЕЙМАГНІЮ З ВІТАМІНОМ В

6

М.М. Васенда, О.М. Кравець

Тернопільсь ий державний медичний ніверситет імені І.Я. Горбачевсь о о

В останні ро и я лі арі, та і пацієнти, все
частіше з стрічаються з проблемою іпома ніємії
і захворюваннями, я і вона прово є та с про-
водж є. На овці сьо о світ до сьо одні нама-
аються остаточно з’яс вати вплив ма нію на
ор анізм людини і йо о роль вини ненні тієї
чи іншої патоло ії. Проведені останніми ро ами
дослідження та отримані дані по аз ють різнос-
торонній вплив ма нію на життєдіяльність люди-
ни, а йо о дефіцит спричиняє розвито різних
форм патоло ій.
Широ е впровадження системи Fast-food, ра-

фінованих прод тів, висо ий рівень споживан-
ня прод тів, що виводять ма ній (ал о оль,
шт чні напої, тощо), ріння значної частини на-
селення а тивіз вала ма нійдефіцитн пробле-
м . Саме том з ожним днем все а т альнішим
постає питання створення препаратів на основі
солей ма нію, я і б дали змо лі від вати не-
достатність дано о елемента в ор анізмі люди-
ни та попередити розвито ма нійзалежних зах-
ворювань. Подібні препарати знайшли б широ-
е застос вання в ба атьох пра тичних ал зях
медицини (та их, напри лад, я невроло ія,
іне оло ія, ардіоло ія та ін.), а та ож знизили
б чисельність захворювань, причиною вини нен-
ня я их є недостатність ма нію в ор анізмі.

У раїнсь ий фармацевтичний рино омбіно-
ваних лі арсь их засобів, що містять солі ма -
нію і вітамін В6, досить широ ий і різноманітний.
Кіль ість препаратів, що наліч є дана р па, ста-
новить близь о шістдесяти наймен вань.

Дослідження фармацевтично о рин і аналіз
асортимент лі арсь их засобів дослідж ваної
р пи препаратів по азав, що дані препарати
належать за АТХ- ласифі ацією до:

А – засобів, я і впливають на травн систем
і метаболізм;

В – засобів, я і впливають на систем рові і
емостаз;

V – різноманітних засобів.
Більшість лі арсь их засобів, я і містять ом-

бінацію солей ма нію і вітамін В6, є вітамінними
препаратами, я і застосов ють, для лі вання і
оре ції авітамінозів різно о енез . Лише о -
ремі з них, та і я Ма не В6, Ма віт В6, Ма не-
фарм є та ими, я і ви ористов ють для лі ван-
ня захворювань серцево–с динної системи,
іне оло ічних чи невроло ічних пор шень.
Вітамінні препарати дослідж ваної р пи є пре-

паратами, я і призначенні для застос вання різни-
ми ві овими ате оріями людей, що пояснює до-
сить широ ий асортимент лі арсь их форм даних
препаратів. Т т є і тверді, і рід і м’я і лі арсь і за-
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соби. Тверді препарати представлені ви ляді
таблето , апс л, порош ів і драже. До то о ж, слід
відмітити, що таблет и наявні т т в найрізноманіт-
нішом ви ляді – і звичайні, і по риті плів овою

оболон ою, і шип чі, і призначені для ж вання.
Розподіл лі арсь их препаратів, що містять омбі-
націю солей ма нію та вітамін В6 за видом лі арсь-
ої форми, наведено на рис н 1.

Рис. 1. Лі арсь і форми препаратів, що містять омбінацію солей ма нію з вітаміном В
6
.

Аналіз ючи наведен діа рам , можна зроби-
ти висново , що найбільш част в дослідж -
вальній р пі препаратів становлять тверді
лі арсь і форми – майже 89 %. Це таблет и, по-
рош и, апс ли, драже.

З ідно з аналізом фармацевтично о рин
У раїни препарати, я і містять омбінацію солей
ма нію та вітамін В6, виробляють зар біжні
фірми-виробни и. Лі арсь і препарати на основі
солей ма нію з вітаміном В6 імпорт ють в наш
раїн з Німеччини, США, Данії, Польщі, Франції
та інших раїн. На фармацевтичних рин ах світ
наявні лі арсь і засоби з даним с ладом, я і не
зареєстровані нашій раїні. Напри лад,
Польща має де іль а препаратів, що містять ом-
бінацію солей ма нію і вітамін В

6
. Серед них:

Асма В, Філома В
6
, Ла тома В

6
. Та ий препа-

рат, я “Провітаміно ма незім + В6” в лючає,
о рім ма нію аспар інат і піридо син , ще і ма -
нію ла тат лю анат, а препарат “Сло -ма В6” –
це поєднання ма нію хлорид і піридо син . Всі
ці лі арсь і препарати належать до однієї р пи
за АТХ- ласифі ацією, до р пи препаратів, що
містять омпле с вітамінів р пи В з мінерала-
ми. Лі арсь их засобів даної р пи в У раїні на-
ліч ється тіль и чотири. Звичайно з-поміж інших
р п лі арсь их препаратів в Польщі наявні ще
десят и меди оментозних засобів, я і поєдн -
ють солі ма нію і вітамін В6 і зроз міло, що пе-
релі та их препаратів б де наба ато ширшим,
ніж раїнсь ий, том в У раїні залишається спо-
діватися на розвито препаратів даної р пи.

АКТУАЛЬНІ ПИТАННЯ У СФЕРІ ПІДГОТОВКИ КАДРІВ ІЗ СПЕЦІАЛЬНОСТІ
“ТЕХНОЛОГІЯ ПАРФУМЕРНО-КОСМЕТИЧНИХ ЗАСОБІВ”»

І.В. Б ш єва, А.В. Володь іна

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Відповідно до стандартів вищої освіти і осві-
тньо-професійної про рами за фахом 7.110202
“Техноло ія парф мерно- осметичних засобів”
з напрям під отов и 1102 “Фармація”, ст ден-

ти медичних вищих навчальних за ладів
(ВМНЗ) проходять повний рс освіти за в а-
заною про рамою і мають відповідний диплом
фахівця.
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Обся знань, отриманий ст дентами медичних
ВМНЗ, значно перевищ є рам и, позначені ва-
ліфі аційним рівнем спеціальності.
На даний час сфері інд стрії раси, темпи

зростання і розвит я ої прип с ають зал чен-
ня вели ої іль ості валіфі ованих спеціалістів-
осметоло ів, візажистів, стилістів і та далі,
вельми а т альним постає питання насичення
вищез адано о рин валіфі ованими адра-
ми з відповідним рівнем освіти.
Про рама, я а визначає стандарти вищої ос-

віти за фахом “Техноло ія парф мерно- осме-
тичних засобів”, теоретично дозволяє ст дентам,
що за інчили ВМНЗ, працювати сфері надан-
ня населенню парф мерно- осметичних посл
( осметичні центри, салони, ліні и). Теоретичні
знання, отримані ст дентами відповідно до роз-
робленої про рами, під ріплюються пра тични-
ми навич ами, перелі я их подано в робочих
про рамах відповідних афедр. Та , напри лад,
про рама проходження виробничої пра ти и з
апаратній осметоло ії містить більше позицій,
ніж б дь-я а подібна про рама навчальних ос-
метичних центрів, ос іль и передбачається ли-
бо е вивчення питань пра тичної осметоло ії.
Я ість ви ладання всіх дисциплін, пов’язаних

з осметоло ією, в ВМНЗ не ви ли ає с мнів ,

ос іль и забезпеч ється фахівцями з а адеміч-
ною медичною освітою.

Проте на рино праці сфері осметоло ії і
арт-бизнес виходять фахівці вищих і середніх
навчальних за ладів, що мають вельми непря-
ме відношення до медицини. Том а т альним
постає питання забезпечення вип с ни ів дер-
жавної системи медичної освіти відповідними
додат овими до ментами (сертифі атами), я і
дозволять їм он р вати на рин праці
інд стрії раси і працювати в осметичних с-
тановах.

Зараз вся робота з під отов и фахівців ви-
со о о лас в осметоло ії, я а по ладена на
ви ладаць ий с лад ВМНЗ, не мають ло ічно о
завершення. Фахівці з серйозним ба ажем ме-
дичних знань і мінь, не отримавши відповідні
дозвільні до менти на діяльність в осметич-
них становах, вим шені звертатися за підтрим-
ою в осметичні центри, я і спішно спе лю-
ють на сит ації, що створилася.

У рам ах даної сит ації а т альним є роз ляд
питання про створення тренін -центрів (на етапі
післядипломної освіти) при ВМНЗ. Це дозволить
молодим фахівцям отримати повний омпле т
до ментів для почат самостійної професійної
діяльності.

ВИВЧЕННЯ АСОРТИМЕНТНОЇ ПОЛІТИКИ АПТЕЧНИХ УСТАНОВ М. ЗАПОРІЖЖЯ

Т.П. Зарічна, Т.С. Рай ова, Н.М. Червонен о

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Асортимент прод ції аптечних за ладів ба ато
в чом визначає ви онання я соціальних зав-
дань, що стоять перед аптечними за ладами, та і
бізнес-стан. Перелі товарів, я і мож ть п вати і
реалізов вати аптечні за лади всіх форм влас-
ності, затверджений На азом МОЗ У раїни від
26.XI.2004 р. № 577 «Про затвердження перелі
товарів, я і мають право придбавати та продава-
ти аптечні за лади та їх стр т рні підрозділи».

Нами проведений аналіз асортимент аптеч-
но о товар , що реалізов ється аптечними за -
ладами м. Запоріжжя.
Для цьо о б ла с ладена ан ета, що перед-

бачає отримання даних, я і хара териз ють
іль ість наймен вань товар , що реаліз ється,
розрах но питомої ва и затверджених р п в
за альном об’ємі реалізації.
Об’є тами дослідження вибрані аптечні за -

лади всіх форм власності: ом нальні, приватні

(ТзОВ, ЗАТ). Та ож нами врахов валася
специфі а обсл ов вання населення. В про-
цесі аналіз б ли обстежені аптечні за лади
змішаної форми обсл ов вання – міжлі арня-
на апте а з відділом роздрібної реалізації, об-
сл ов юча вели ий стаціонар; апте а–фарм-
мар ет; апте а-с лад, що обсл ов є населен-
ня за цінами, затвердженими для оптових лано
і апте а з об’ємом роздрібної реалізації.

Основною особливістю діяльності аптечних
за ладів із дотриманням асортиментної політи-
и є ви онання соціальної ф н ції, тобто реалі-
зація р пи лі арсь их засобів. Але я по аз є
аналіз, при створенні нових форм аптечних за -
ладів, а саме фарммар етів, питома ва а р пи
лі арсь их засобів зниж ється (70%) або реалі-
зація падає до 2,3 %. Основною р пою стає
«Лі вальна осмети а» – 31,5% і «Предмети осо-
бистої і ієни» – 34%. Гр па виробів медично о
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призначення представлена в межах 1%-15%,
залежно від онтин ент обсл ов вання. Ста-
більною залишається р па «Мінеральні води»
(1%-5%). Розширюючи онтин ент обсл ов ван-
ня, аптечні станови вводять в реалізацію нові
р пи. Та , напри лад, «Дитяче харч вання» –
питома ва а с ладає від 2 до 7%. Відс тність в
асортименті БАДів аптечні працівни и пояснюють
с ладністю реалізації (наявність сво о по пця і
с ладністю ви ладення на вітринах апте ).

Виснов и. 1. Рез льтати дослідження по а-
зали відповідність асортимент прод ції аптеч-
них за ладів затвердженим р пам.
2. Поява нових типів аптечних за ладів при-

вела до зміни вн трішньої стр т ри асорти-
мент . При цьом питома ва а р пи лі арсь-
их засобів різ о зменшилася за рах но зро-
стання р пи «Лі вальна осмети а»,
«Предметів особистої і ієни», БАДів і «Дитя-
чо о харч вання».

НАУКОВО-ПРАКТИЧНЕ ОБҐРУНТУВАННЯ РОЗДРІБНОГО АУДИТУ УФАРМАЦІЇ

З.М. Мн ш о, В.В. Пресня ова, О.Ю. Ро ля

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

С часні рин ові мови з мовлюють не-
обхідність вибор аде ватних методів аналіз
рин , йо о фірмової стр т ри, співвідношення
попит та пропозиції. Очевидна необхідність
встановлення визначальних ритеріїв, я і спри-
яють повноцінном проведенню аналіз ма ро-
і мі росередовища, план ванню діяльності ап-
течних підприємств в мовах висо ої он ренції
тощо. Том правління системою лі арсь о о
забезпечення повинне баз ватися на рез ль-
татах мар етин ових досліджень, одним із я их
є панель тор ових точо (роздрібний а дит).

На ове обґр нт вання роздрібно о а дит
поля ає визначенні, я ий саме вид панелі
б де ви ористов ватися. У зв’яз з цим нами
проведені дослідження, метою я их є визначен-
ня ефе тивності ви ористання панелей фар-
мацевтичній ал зі. Важливо о значення для
мар етин серед тор ових панелей має панель
роздрібної тор івлі. Встановлено, що ви орис-
тання роздрібно о а дит фармації передба-
чає моніторин змін різних параметрів товар
(ціна, асортимент, рівень представленості в тор-
івельних точ ах, обся и продаж ) в мовах ди-
намічної рин ової сит ації та облі діяльності
он рентів. Цей метод дозволяє провести роз-
рах но по азни ів запас , зб т , за півлі за
ожним підприємством, я е входить до панелі;
є ефе тивним для оцін и та онтролю діяльності
медичних і тор івельних представни ів, фірмо-
вих онс льтантів тощо.

Ви онані нами дослідження проводилися
послідовно за та ими напрямами: аналіз рин
ормональних препаратів за рез льтатами роз-
дрібно о а дит ; оцін а асортимент роздрібної

аптечної мережі; про ноз вання обся ів реалі-
зації лі ів на основі жіночих статевих ормонів.
Проведення панельних досліджень фармації

є одним із джерел надходження оперативної та
достовірної рин ової інформації. На підставі от-
риманих даних визначено препарати, я і вже є
лідерами продаж на національном рин , і я і
знаходяться на етапі рост . Встановлено, що
стр т рі роздрібної реалізації перші позиції на-
лежать препаратам Дюфастон, Діане-35, Ло ест,
Жанін і Постинор. Нами запропоновано перелі
препаратів, можливих до введення в асорти-
мент, зо рема, та их, що надійшли на рино ос-
танні ро и і мають тенденцію до зростання об-
ся ів реалізації. Отже, панельні дослідження є
я існим засобом оцін и достовірності звітів
власних стр т рних підрозділів продаж про
стан роздрібних чи оптових аналів зб т і
здійснення обґр нтованої ло істи и запасів.
Розроблені підходи щодо моделювання асор-

тимент ормональних препаратів, основані на
проведенні інте ровано о АВС-XYZ-аналіз , ре-
омендовані для план вання раціональної
стр т ри асортимент . Врахов ючи, що основ-
ною вимо ою щодо про ноз вання рин ових
процесів є омпле сність, нами ви ористані ме-
тоди орот остро ово о про ноз вання на ос-
нові поб дови лінійно о тренд і з ладж вання
за е спонентою
В цілом ви ористання рез льтатів дає повно-

цінне явлення про динамічність рин ових про-
цесів, їх взаємозв’язо та за ономірності, а отже,
отримані рез льтати спрямовані на дос онален-
ня асортиментної політи и аптечних підприємств
і позиціон вання прод ції на рин .
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ДОСЛІДЖЕННЯ ВАРТОСТІ ПАТОГЕНЕТИЧНОЇ ТЕРАПІЇ З ВИКОРИСТАННЯМ
ПРЕПАРАТІВ ІМУНОМОДУЛЮЮЧОЇ ДІЇ ХВОРИХ НА РОЗСІЯНИЙ СКЛЕРОЗ

А.С. Немчен о, Ю.Л. Стрельни ова

Національнийфармацевтичний ніверситет, Хар ів

Меди о-соціальна значимість розсіяно о с ле-
роз (РС) визначається тим, що це захворювання
є однією з оловних причин інвалідизації невро-
ло ічних хворих молодо о і середньо о ві , а та-
ож висо им рівнем витрат на діа ности , лі ван-
ня, реабілітацію хворих й висо им рівнем немедич-
них витрат, пов’язаних з інвалідизацією. Станом на
інец 2006 р. захворюваність по У раїні становить
48,4 випад и на 100 тис. населення, причом
іль ість хворих щорічно збільш ється на 2,0-3,4
нових випад ів. Існ ють о ремі області, в я их роз-

повсюдженість захворюваності досить висо а. Перш
за все це західні – Тернопільсь а (112,1 хворих
на 100 тис. населення), Хмельниць а (73,5),
Рівненсь а (70,0), Івано-Фран івсь а (58,7); цент-
ральні – Житомирсь а (63,0),Київсь а (55,7) та східні
– Полтавсь а (62,1), Хар івсь а (51,0). Розвито
захворювання починається середньом з 18-20
ро ів та діа ност ється до 50 ро ів.

РС це захворювання, розвито і про рес ван-
ня я о о с проводж ється різ им зниженням
я ості життя (ЯЖ) хворих (табл. 1).

Таблиця 1. Основні прояви РС, я і впливають на ЯЖ хворих

Прояви захворювання Наслідки 
Порушення руху, зору, сенсорних функцій  Часткова або повна, тимчасова чи постійна втрата 

працездатності  
Депресія / ейфорія, слабкість Зниження чи втрата здатності до самообслуговування 
Тремор, больовий синдром Порушення соціальних, побутових та сімейних зв'язків 

Дисфункція тазових органів, порушення статевої функції Порушення статевого життя, екскреторної функції 

Клінічно розрізняються та і типи перебі РС:
реміт ючий – за острення і ремісії без озна
хронічно о про рес вання ( 52% хворих); ремі-
т ючо-про рес ючий – більш виражені невро-
ло ічні симптоми з залиш овою симптомати ою
після ожно о за острення; вторинно-про рес -
ючий – наявність 2-3 ремісій з подальшим про-
рес ванням захворювання ( 21% хворих);
первинно-про рес ючий – з само о почат РС
неспинно про рес є без ремісій ( 23-24% хво-
рих). З ро ами за острення стають більш три-
валими й тяж ими, а ремісії, навпа и, оротши-
ми. Через 10 ро ів проті ання захворювання
половини, а через 25 ро ів майже всіх хво-
рих, перебі стає вторинно-про рес ючим.
Доведено, що вартість лі вання РС залежить

від частоти за острень та ст пеня інвалідизації
хворих, при цьом витрати збільш ються зі зро-
станням ст пеня інвалідизації. В азаний по аз-
ни оцінюється за ш алою EDSS (Disability Status
Scale). Це бальна система оцін и стан невро-
ло ічних ф н цій, я а дає можливість оцінити
ст пень виразності за острень та інвалідності.
Проведені дослідження вітчизняних вчених
свідчать, що річна вартість меди аментозно о
лі вання РС (без симптоматичної та превен-
тивної терапії), залежно від ст пеня інвалідизації,
с ладає: EDSS до 3 балів – 8602,74 рн на 1
хворо о на рі , EDSS від 3,5 до 6 балів – 9132,77
рн, EDSS від 6,5 до 8 балів – 10838,08 рн. Хворі
з EDSS 8,5-9,5 балів потреб ють лише спосте-

реження та симптоматичної терапії (Н.П. Воло-
шина, І.Л. Лєвчен о, 2006).

В мовах обмежено о бюджетно о фінанс -
вання системи охорони здоров’я й фармації та
низь ої платоспроможності населення У раїни
вартість лі вання має вели е значення в ор ан-
ізації надання лі арсь ої допомо и. Том метою
наших досліджень б в аналіз вартості схем па-
то енетично о лі вання хворих на РС з препа-
ратами превентивної терапії (бетаферон, ребіф
і опа сон). Ви ористання препаратів ім номо-
д люючої дії в лі ванні РС дозволяє підвищити
ефе тивність лі арсь ої та фармацевтичної до-
помо и, повільнити про рес вання хвороби,
відстрочити настання інвалідизації і та им чи-
ном по ращити ЯЖ хворо о. В азані схеми б ли
відібрані з вітчизняних та за ордонних п блі-
ацій, історій хвороб ГКБ № 4, м. Хар ів, АМН
Інстит т невроло ії та психіатрії, м. Хар ів, Облас-
на лінічна лі арня м. Полтава. Відповідно до
тип перебі захворювання, дослідж вані схе-
ми лі вання розділені на 4 р пи. Для розра-
х н вартості пато енетично о лі вання б ли
обчислені мінімальні роздрібні ціни тор ових
назв препаратів, що б ли представлені на фар-
мацевтичном рин У раїни станом на інець
січня 2007 р. В рез льтаті аналіз вартості пато-
енетичної терапії на 1 хворо о на РС на рс
лі вання б ли відібрані найменш затратні схе-
ми лі вання (табл. 2).
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Таблиця 2. Вартість пато енетичної терапії з ви ористанням ім номод люючих препаратів на 1 хворо о на
РС на рс лі вання

№ п/п Тип перебігу РС та відповідна схема лікування Вартість лікування в грн. Вартість лікування в $ 
1 Ремітуючий тип: бетаферон + дексаметазон + 

милдронат + метіпред + еспалипон + луцетам + 
мексидол 

83500,31 16600,46 

2 Ремітуючо-прогресуючий тип: ребіф + солумедрол + 
дексаметазон +сандимун + плазмаферез + 
імуноглобулін 

85116,47 16921,76 

3 Вторинно-прогресуючий тип: бетаферон + метіпред + 
дексаметазон + милдронат +берліпріл + реосорбілакт 
+ кавінтон + мідокалм + прозерин + вітамін Е 

125567,02 24963,62 
 
 

4 Первинно-прогресуючий тип: бетаферон + мідокалм 
+ дексаметазон + аспаркам + циклоферон + магнезії 
сульфат + верошпірон + ранітидин + алмагель 

83303,27 16495,70 

Проведений аналіз вартості схем пато ене-
тично о лі вання з ви ористанням ім номод -
люючих препаратів по азав, що найбільш зат-
ратна схема лі вання при вторинно-про ре-
с ючом типі перебі (125567,02 рн), найменш
затратна схема лі вання при первинно-про-
рес ючом типі перебі (83303,27 рн.). Знач-

на частина витрат (78-90%) належить превен-
тивній терапії.
Та им чином, рез льтати аналіз дозволяють

зробити висново про необхідність зал чення
додат ових фінансових рес рсів для надання
я існої медичної та фармацевтичної допомо и
хворим на РС.

СИНТЕЗ, ФІЗИКО-ХІМІЧНІ ТА БІОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ ІМІДАЗО[1,2-
F]КСАНТИНІЛ-8-АЛКАНОВИХ КИСЛОТ

М.І. Романен о, М.В. Гл щен о, Б.О. Приймен о, І.Б. Сам ра,
О.Ю. Сапронова

Запорізь ий державний медичний ніверситет

Однією з оловних задач с часної фармацев-
тичної на и є пош нових біоло ічно а тивних
спол , на основі я их можна б ло б створити
с часні лі арсь і засоби різноманітної дії (сер-
цево-с динна, нейротропна, ц ровозниж валь-
на, знеболювальна та ін.). Слід та ож врахов -
вати, що фармацевтичний рино У раїни в ос-
новном заполонили імпортні препарати, тоді я
вітчизняна хімі о-фармацевтична промисловість
майже не розвивається.

У в азаних аспе тах особливе місце займа-
ють синтетичні дослідження серед похідних азо-
товмісно о етероци л п рин , моле ла я о о
лежить в основі ба атьох важливих біомоле л
(н леозиди, н леотиди, ал алоїди та інші). В
пра тичній медицині протя ом останніх деся-
тиліть спішно застосов ється вели ий ряд син-
тетичних похідних п рин (тео ор, сплантин, е-
сотанол, трентал, омпламін, теофібрат, етофілін,
6-мер аптоп рин), слід зазначити, що достоїн-
ством цих препаратів є відносно низь а то -
сичність та висо а ефе тивність.

Метою дано о дослідження є розроб а про-
стих методи отримання неописаних раніше
похідних імідазо[1,2-f] сантин , вивчення їх ре-
а ційної здатності та біоло ічної а тивності.
Нами встановлено, що орот очасне на ріван-

ня 8-бромо сантинів (І) з α- ало ен етонами в
диметилформаміді або диметилацетаміді веде до
творення відповідних 7-ацилметил-8-бромо -
сантинів (ІІ) за нижче приведеною схемою:
Наст пним етапом реа цією бромо етонів (ІІ)

з ліцином, β-аланіном, 4-аміноб тановою або 6-
аміно е сановою ислотами з висо ими вихо-
дами б ли синтезовані невідомі раніше похідні
імідазо[1,2-f] сантиніл-8-ал анові ислоти (ІІІ).
Наявність арбо си р пи в моле лах ислот

ІІІ дозволила взаємодією останніх з первинни-
ми та вторинними амінами синтез вали значний
ряд водорозчинних солей стр т ри ІV.
Індивід альність спол доведена методом

тон ошарової хромато рафії. Б дова отриманих
спол підтверджена даними ІЧ-, ПМР-спе тро-
с опії та хроматомас-спе трометрії.
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Вивчення біоло ічної дії синтезованих спо-
л по азало, що остра то сичність (вивчалась
за методом Кербера) лежить межах 340-
780 м / . Ді ретична а тивність вивчалась за
методом Берхіна і становить 15-130%. В я ості
еталон порівняння ви ористов вали іпотіа-
зид, я ий в дозі 25 м / збільш є ді рез на
169,1%. За по азни ами протизапальної та
знеболюючої дії синтезовані спол и значно
пост паються еталонам порівняння (ди лофе-

Х = залишо первинно о чи вторинно о амін

на та аналь ін). Та , по азни и протизапаль-
ної дії лежать в межах від 5 до 25%, а знеболю-
вальної дії – до 18%. Та ож б ла вивчена ан-
тио сидантна а тивність отриманих спол в
онцентраціях 10-3, 10-5, 10-7 моль/л і за даним
по азни ом лежить в межах від 30 до 80%. З
підвищенням онцентрації по азни и антио -
сидантної а тивності зростають, але виявлені
випад и, оли з підвищенням онцентрації ан-
тио сидантна а тивність зменш ється.
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