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Дослiджено гостру, хронiчну токсичнiсть 
та мiсцевоподразнюючу дiю супозиторiїв 

на основi лiпофiльного екстракту пилка квiт-
кового (ЛЕПК). Встановлено, що супозиторiї 
ЛЕПК вiдносяться до класу вiдносно нешкiд-
ливих речовин: ЛД50 препарату становить >10 
г/кг (167 мг/кг за субстанцiєю). При шестимi-
сячному введеннi самцям щурiв в умовно-те-
рапевтичнiй та субтоксичнiй дозах (вiдповiдно 
25 мг/кг i 75 мг/кг за субстанцiєю) препарат не 
чинить токсичного впливу на поведiнковi ре-
акцiї, динамiку маси, функцiональний стан та 
морфоструктуру життєво важливих органiв i 
систем тварин. Супозиторiї з ЛЕПК не виявля-
ють мiсцевоподразнюючої дiї.

Ключовi слова: гостра i хронiчна токсичнiсть, мiсце-
воподразнююча дiя, супозиторiї з лiпофiльним екс-
трактом пилка квiткового, щури.

ВСТУП
Продукти бджiльництва (прополiс, пилок 

квитковий, мед, маточне молочко) є багатими 
джерелами природної сировини для створен-
ня ефективних лiкарських засобiв. У НФаУ 
на кафедрi аптечної технологiї лiкiв пiд керiв-
ництвом академiка О.I.Тихонова з квiтково-
го пилка був видiлений лiпофiльний екстракт 
(ЛЕПК), який виявив високу протизапальну, 
репаративну й андрогенну активнiсть, що стало 
передумовою для розробки на його основi рек-
тальних супозиторiїв для застосування в уроло-
гiчнiй практицi. При всебiчнiй токсикологiчнiй 
оцiнцi субстанцiї ЛЕПК не виявлено її загаль-
нотоксичних ефектiв, сенсибiлiзуючої, iмуно-

токсичної, ембрiотоксичної, гонадотоксичної 
та мутагенної дiї [11]. Однак як терапевтична 
ефективнiсть, так i токсичнiсть лiкарського за-
собу може бути зумовлена не тiльки властивос-
тями субстанцiї, а й складом та фiзико-хiмiч-
ними параметрами готової лiкарської форми. 
Тому цiлком обґрунтованими є сучаснi вимо-
ги до нових лiкарських засобiв, у тому числi i 
засобiв на основi речовин природного поход-
ження, якi передбачають оцiнку їх можливої 
токсичної дiї на органiзм експериментальних 
тварин на етапi доклiнiчних дослiджень.

Метою дослiдження було вивчити гостру, 
хронiчну токсичнiсть та мiсцевоподразнюю-
чу дiю супозиторiїв з лiпофiльним екстрактом 
квiткового пилка. 

Робота була виконана вiдповiдно до пла-
ну НДР Нацiонального фармацевтичного унi-
верситету «Фармакологiчне дослiдження бiо-
логiчно активних речовин i лiкарських засобiв 
синтетичного та природного походження, їх 
застосування у медичнiй практицi» (№ де-
ржреєстрацiї 0103U000478).

МАТЕРIАЛИ ТА МЕТОДИ 
ДОСЛIДЖЕННЯ 

Об’єктом дослiдження були зразки супо-
зиторiїв з ЛЕПК наступного складу: субстан-
цiї ЛЕПК — 0,05 г; антиоксиданту бутилокси-
анiзолу — 0,005 г; гiдрофобної супозиторної 
основи саломас: вiск бджолиний (95:5) — до-
статня кiлькiсть для отримання супозиторiя 
масою 3 г. 

В експериментах використанi нелiнiйнi ста-
тевозрiлi бiлi щури та кролi породи «Шинши-
ла», отриманi з вiварiю ЦНДЛ НФаУ. Зва-
жаючи на галузь медичного застосування, всi 
експерименти проводили виключно на самцях 
експериментальних тварин. 
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Пiд час експерименту тварини знаходи-
лися у вiварiї при 18-24оС, вологостi 50-60%, 
природному свiтловому режимi «день-нiч», на 
стандартному харчовому рацiонi. Дослiдження 
проведенi з дотриманням правил «Європейсь-
кої конвенцiї iз захисту хребетних тварин, яких 
використовують для експериментальних та на-
укових цiлей» (Страсбург, 1986).

Дослiдження загальнотоксичної дiї супози-
торiїв з ЛЕПК проводили вiдповiдно до мето-
дичних рекомендацiй [4]. Гостру токсичнiсть 
вивчали на щурах з вихiдною масою тiла 195-
220 г. Препарат вводили ректально в дозi 10 г/
кг. Зважаючи на максимально допустимий для 
цього шляху введення об’єм (1 мл), супозиторiї 
вводили трикратно з iнтервалом мiж введенням 
2 години. Контролем були iнтактнi тварини та 
тварини, яким вводили основу супозиторiя. 
Кожна експериментальна група налiчувала по 
6 щурiв. Спостереження над тваринами прово-
дили протягом двох тижнiв. 

Хронiчну токсичнiсть супозиторiїв ЛЕПК 
дослiджували на нелiнiйних щурах з вихiдною 
масою тiла 150-160 г. Препарат вводили щоден-
но ректально протягом 6 мiсяцiв в умовно-те-
рапевтичнiй дозi 1,5 г/кг (25 мг/кг за ЛЕПК) та 
дозi, яка дорiвнює 3 ТД — 4,5 г/кг (75 мг/кг за 
ЛЕПК). Введення бiльш високої дози в хронiч-
ному експериментi було неможливе iз-за ве-
ликої маси супозиторiя i низької концентрацiї 
дiючих речовин у лiкарськiй формi. Контролем 
були щури, якiм вводили основу супозиторiїв. 
У кожнiй групi налiчувалося по вiсiм тварин. 

Оцiнку загальнотоксичної дiї препарату при 
його тривалому застосуваннi проводили за iн-
тегральними показниками загального стану 
тварин (маса тiла в динамiцi, клiнiчнi спосте-
реження), станом серцево-судинної системи, 
показниками морфологiчного складу перифе-
ричної кровi та системи згортання кровi, фун-
кцiональним станом ЦНС, печiнки та нирок, 
показникам вуглеводного, бiлкового та лiпiд-
ного обмiну. Стан серецево-судинної системи 
оцiнювали за показниками електрофiзiологiч-
ної активностi мiокарда (електрокардiограф 
ЕКГТ-03 М) [3]. Вивчення функцiонального 
стану ЦНС проводили з використанням методу 
«вiдкрите поле» [1]. Гематологiчнi дослiджен-
ня включали визначення вмiсту гемоглобiну, 
кiлькостi еритроцитiв та лейкоцитiв, спiввiдно-
шення рiзних форм лейкоцитiв (лейкограма) 
загальновизнаними методами [7]. Для оцiнки 
впливу препарату на систему гемостазу визна-
чали час згортання кровi як iнтегральний по-
казник гемокоагуляцiї [14], вмiст фiбриногену 

[9] i протромбiновий час [7]. Оцiнку функцiо-
нального стану печiнки i рiзних метаболiчних 
процесiв проводили за комплексом бiохiмiчних 
показникiв сироватки кровi. Визначали: вмiст 
загального бiлка бiуретовим методом i бiлковi 
фракцiї кровi методом електрофоретичного 
подiлу на плiвках з ацетат целюлози; активнiсть 
аланiнамiнотрансферази (АЛАТ) та аспарта-
тамiнотрансферази (АСАТ) — динiтрофенiл-
гiдразиновим методом; концентрацiю церуло-
плазмiну — методом Ревiна; вмiст холестерину 
— методом Iлька та вмiст загальних лiпiдiв — 
за кольоровою реакцiєю з сульфофосфованiлi-
новим реактивом; вмiст глюкози — фермен-
тативним методом [5]. Крiм того, визначали 
тривалiсть медикаментозного (барбамiлово-
го) сну [2]. Функцiю нирок оцiнювали за дiу-
резом, вiдносною щiльнiстю та рН сечi, рiвнем 
сечовини в сироватцi кровi i сечi дiацетилмо-
нооксидним методом, концентрацiєю хлоридiв 
в сироватцi кровi i сечi методом пламенної фо-
тометрiї [5]. Усi вищенаведенi показники тес-
тували в динамiцi: до початку введення супози-
торiїв з ЛЕПК (вихiднi данi), через 1 i 6 мiсяцiв 
введення. Масу тварин протягом першого мi-
сяця визначали кожен тиждень, а далi — кож-
ного мiсяця. Через 6 мiсяцiв тварин виводили з 
експерименту. Вiдразу пiсля аутопсiї внутрiш-
нi органи щурiв зважували, визначали їх абсо-
лютну та вiдносну масу. Для мiкроскопiчного 
аналiзу були взятi зразки печiнки, нирок, над-
нирникiв, пiдшлункової залози, серця, легень, 
селезiнки, яєчок, товстої кишки щурiв. Зраз-
ки органiв готували до свiтлооптичного дослiд-
ження за стандартними методами [8]. Свiтлооп-
тичне дослiдження мiкропрепаратiв проведено 
пiд мiкроскопом Бiмам Р-II.

Мiсцевоподразнюючу дiю препарату вив-
чали на кролях породи Шиншила масою 2,9-
3,1 кг [11]. Кролям дослiдної групи (n=6) рек-
тально один раз на добу вводили супозиторiї з 
ЛЕПК дозою 2 г/кг протягом 10 днiв, твари-
нам контрольної групи (n=6) у тому ж режимi 
вводили супозиторну основу. У тварин щоден-
но обстежували анальну дiлянку та анальний 
сфiнктер, реєстрували клiнiчнi ознаки та про-
водили обстеження фекалiй. Пiсля завершення 
токсикологiчних дослiджень тварин виводили 
з експерименту, проводили некропсiю та мак-
роскопiчне обстеження слизової оболонки пря-
мої кишки, реєструючи виразнiсть еритеми, на-
бряку та видiлень. 

Отриманi експериментальнi данi обробля-
ли методами варiацiйної статистики за допомо-
гою стандартного пакета статистичних програм 



ОРИГIНАЛЬНЕ ДОСЛIДЖЕННЯ

171Український журнал клiнiчної та лабораторної медицини • 2011, том 6, №4

«Statistica, 6,0» [6,12]. Для отримання статис-
тичних висновкiв при порiвняннi виборок екс-
периментальних даних застосовували критерiй 
Стьюдента з поправкою Бонферонi або непара-
метричний критерiй Манна-Уiтнi з поправкою 
Бонферонi. Вiдмiнностi мiж контрольними та 
дослiдними групами вважали статистично зна-
чущими при р<0,05.

РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛIДЖЕННЯ  
ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ

 Проведенi дослiдження гострої токсичностi 
показали, що пiсля ректального введення су-
позиторiїв з ЛЕПК щурам у дозi 10 г/кг (167 
мг/кг за дiючими речовинами) видимi ознаки 
iнтоксикацiї були вiдсутнi. Протягом термiну 

спостереження (14 дiб) загибелi тварин i вiдхи-
лень в їх загальному станi, поведiнцi не вияв-
лено. Введення препарату не викликало змiн у 
динамiцi маси щурiв порiвняно з контрольни-
ми тваринами. 

Таким чином, ЛД50 супозиторiїв з ЛЕПК 
для щурiв при ректальному введеннi пере-
буває за межами дози 10 г/кг. Оскiльки рек-
тальний шлях введення лiкарських речовин 
дорiвнюється до внутрiшньовенного та внут-
рiшньоочеревинного, вiдповiдно до класифiка-
цiї К.К.Сидорова [13], дослiджуваний препарат 
є вiдносно нешкiдливим. 

При вивченнi хронiчної токсичностi встанов-
лено, що щури добре переносили тривале введен-
ня препарату у вивчаємих дозах: при вiзуально-
му спостереженнi протягом усього експерименту 

Таблиця 1
Показники функцiонального стану печiнки щурiв-самцiв при тривалому застосуваннi супозиторiїв  

з лiпофiльним екстрактом пилка квiткового (ЛЕПК) (M±m)

Показники Термiни дослiдження
Експериментальнi групи

Контроль (основа) ЛЕПК, 25 мг/кг ЛЕПК, 75 мг/кг
АсАТ, ммоль/ч*л Вихiднi данi 0,79±0,05 0,79±0,05 0,79±0,05

1 мiсяць 0,73±0,03 0,66±0,03 0,71±0,04
6 мiсяцiв 0,58±0,05 0,48±0,04 0,52±0,05

АлАТ, ммоль/ч*л Вихiднi данi 0,34±0,04 0,34±0,04 0,34±0,04
1 мiсяць 0,49±0,04 0,53±0,03 0,50±0,04
6 мiсяцiв 0,40±0,08 0,50±0,02 0,42±0,05

Церулоплазмiн, ум.од. Вихiднi данi 20,2 ± 2,8 20,2 ± 2,8 20,2 ± 2,8
1 мiсяць 22,9 ± 1,3 25,4 ± 1,2 22,2 ± 1,9
6 мiсяцiв 25,3 ± 2,7 27,0 ± 2,1 26,8 ± 2,8

Медикаментозний сон, хв. Вихiднi данi 97,3 ± 12,8 97,3 ± 12,8 97,3 ± 12,8
1 мiсяць 51,7 ± 4,1 63,2 ± 5,6 81,7 ± 2,7*
6 мiсяцiв 53,7 ± 5,2 63,3 ± 3,1 66,1 ± 8,2

Примiтки: * – вiдхилення вiрогiдне вiдносно контролю, P<0,05; n=8 у кожнiй експериментальнiй групi.

Таблиця 2
Показники функцiонального стану ЦНС щурiв-самцiв при тривалому застосуваннi супозиторiїв  

з лiпофiльним екстрактом пилка квiткового (M±m)

Експериментальнi 
групи

Термiни 
спостереження

Кiлькiсть
перетнутих 
квадратiв

вертикальних 
стiйок

заглядань  
у нiрки дефекацiй умивань

Iнтактний контроль Вихiднi данi 33,4 ± 5,1 5,60 ± 1,7 5,14 ± 1,40 0,43 ± 0,43 1,14 ± 0,63
1 мiсяць 25,5 ± 5,9 1,00 ± 0,37 2,33 ± 0,84 0,33 ± 0,21 0,17 ± 0,17
6 мiсяцiв 15,8 ± 3,0 3,33 ± 1,09 4,00 ± 1,00 0,33 ± 0,33 1,17 ± 0,48

ЛЕПК, 25 мг/кг Вихiднi данi 33,4 ± 5,1 5,6 ± 1,7 5,14 ± 1,40 0,43 ± 0,43 1,14 ± 0,63
1 мiсяць 21,2 ± 4,9 2,67 ± 0,49* 2,00 ± 0,82 0,83 ± 0,83 0,67 ± 0,33
6 мiсяцiв 17,2 ± 3,0 1,17 ± 0,65 4,17 ± 1,22 1,50 ± 0,85 0,50 ± 0,22

ЛЕПК, 250 мг/кг Вихiднi данi 33,4 ± 5,1 5,57 ± 1,72 5,14 ± 1,40 0,43 ± 0,43 1,14 ± 0,63
1 мiсяць 24,7 ± 7,0 1,50 ± 0,76 3,33 ± 0,67 2,00 ± 0,93 0,00 ± 0,00
6 мiсяцiв 14,1 ± 2,9 2,29 ± 0,36 2,71 ± 0,57 1,57 ± 0,90 0,57 ± 0,43

Примiтки: * – вiдхилення вiрогiдне вiдносно контролю, P<0,05; n=8 у кожнiй експериментальнiй групi.
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не виявлено нiяких патологiчних вiдхилень у по-
ведiнцi тварин, їх зовнiшньому виглядi, спожи-
ваннi їжi i води порiвняно з контрольною групою. 
Ознак запалення, трiщин, порушення цiлiсностi 
слизової прямої кишки у щурiв, яким вводили 
препарат та основу, не спостерiгали. 

Протягом експерименту у щурiв як дослiд-
них, так i контрольної групи спостерiгали по-
зитивну динамiку змiни маси тiла: к кiнцю ек-
сперименту вiрогiдний прирiст маси склав у 
середньому 74%. Це вказує на вiдсутнiсть ток-
сичного впливу супозиторiїв з ЛЕПК на тро-
фiчнi процеси. 

Результати тесту «вiдкрите поле» свiдчать 
про вiдсутнiсть негативного впливу препара-
ту на функцiональний стан ЦНС щурiв: до-
стовiрне вiдхилення пiдвищення кiлькостi 
стiйок через 1 мiсяць пiсля введення супози-
торiїв в умовно-терапевтичний дозi не мало 

статистичних вiдмiнностей вiд вихiдних да-
них i не виходило за межi фiзiологiчної нор-
ми (табл. 1). 

Тривале введення препарату в обох дозах не 
викликало патологiчних змiн електрофiзiоло-
гiчної активностi мiокарда щурiв: виявленi че-
рез 1 мiсяць статистично значимi вiдмiнностi 
вiд контролю амплiтуди зубця Т у тварин до-
слiдних груп знаходилися в межах фiзiологiч-
них коливань. 

Клiнiчний аналiз кровi щурiв показав, що 
рiвень гемоглобiну, кiлькiсть еритроцитiв, лей-
коцитiв, показники лейкограми у тварин усiх 
груп змiнювалися протягом експерименту в ме-
жах фiзiологiчної норми [10]. 

Препарат в обох дозах не чинив негативного 
впливу на систему гемостазу. Про це свiдчить 
вiдсутнiсть достовiрної рiзницi мiж щурами до-
слiдних i контрольної групи за таким iнтеграль-

Таблиця 3 
Показники бiлкового, лiпiдного та вуглеводного обмiну щурiв-самцiв при тривалому застосуваннi 

супозиторiїв «Полiнфен» (M±m)

Показники Термiни дослiдження
Експериментальнi групи

Контроль ЛЕПК, 25 мг/кг ЛЕПК, 75 мг/кг
Загальний бiлок, г/л вихiднi данi 75,7 ± 1,44 75,7 ± 1,44 75,7 ± 1,44

1 мiсяць 85,3 ± 2,56 79,9 ± 5,16 83,7 ± 2,77
6 мiсяцiв 82,70±2,62 80,0 ± 1,64 87,1 ± 1,34

Альбумiни, % вихiднi данi 47,3 ± 1,29 47,3 ± 1,29 47,3 ± 1,29
1 мiсяць 45,1 ± 2,50 45,2 ± 1,86 45,9 ± 2,29
6 мiсяцiв 46,4 ± 3,15 44,1 ± 1,04 47,0 ± 1,10

1+ 2-глобулiни, % вихiднi данi 22,7 ± 0,95 22,7 ± 0,95 22,7 ± 0,95
1 мiсяць 20,2 ± 0,99 20,9 ± 1,35 25,9 ± 2,39
6 мiсяцiв 19,2 ± 1,04 21,4 ± 2,17 18,6 ± 1,73

-глобулiни, % вихiднi данi 19,7±0,44
1 мiсяць 24,5±1,39 21,5±2,67 22,5±2,46
6 мiсяцiв 16,5±0,86 14,3±1,72 16,3±1,44

-глобулiни, % вихiднi данi 10,4±1,53 10,4±1,53 10,4±1,53
1 мiсяць 10,2±0,44 10,7±0,22 10,5±0,63
6 мiсяцiв 17,9±0,37 20,2±1,04 18,0±0,67

А/Г-коефiцiєнт вихiднi данi 0,93±0,05 0,93±0,05 0,93±0,05
1 мiсяць 0,85±0,09 0,83±0,03 0,87±0,08
6 мiсяцiв 0,86±0,04 0,79±0,03 0,90±0,05

Холестерин, ммоль/л вихiднi данi 1,65±0,26 1,65±0,26 1,65±0,26
1 мiсяць 1,65±0,09 1,66±0,15 1,82±0,13
6 мiсяцiв 1,59±0,26 1,35±1,09 1,61±0,33

Загальнi лiпiди, г/л вихiднi данi 1,82±0,15 1,82±0,15 1,82±0,15
1 мiсяць 3,26±0,32 3,82±0,50 3,65±0,59
6 мiсяцiв 2,02±0,28 2,80±0,33 3,22±0,31*

Глюкоза, ммоль/л вихiднi данi 5,03±0,76 5,03±0,76 5,03±0,76
1 мiсяць 5,09±0,49 5,18±0,59 5,72±0,47
6 мiсяцiв 5,09±0,66 5,34±0,42 4,53±0,37

Примiтки: * – вiдхилення вiрогiдне вiдносно контролю, P<0,05; n=8 у кожнiй експериментальнiй групi.
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ними показниками гемокоагуляцiї, як час згор-
тання кровi та протромбiновий час, а також за 
вмiстом фiбриногену.

Дослiдження впливу супозиторiїв з ЛЕПК 
на функцiональний стан печiнки не виявило 
пiдвищення активностi трансамiназ i церуло-
плазмiну у щурiв дослiдних груп порiвняно з 
показниками тварин групи iнтактного конт-
ролю. Вiрогiдне збiльшення через 1 мiсяць 
тривалостi медикаментозного сну порiвняно 
з контролем у щурiв, що отримували препа-
рат у дозi 75 мг/кг, не є патологiчним, оскiль-
ки показник не вiдрiзняється вiд вихiдних да-
них (табл. 2). 

Результати дослiджень основних обмiнних 
процесiв показали, що у щурiв, яким вводи-
ли препарат, й у контрольних тварин динамi-
ка змiн показникiв була в цiлому iдентична. Ра-
зом з тим введення супозиторiїв з ЛЕПК у дозi 
75 мг/кг викликало через 6 мiсяцiв пiдвищен-
ня рiвня загальних лiпiдiв у сироватцi кровi 
(р<0,05 вiдносно контрольних i вихiдних зна-
чень) (табл. 3). Однак абсолютне значення цьо-
го показника не виходило за межi фiзiологiчної 
норми [10]. 

Тривале шестимiсячне введення супози-
торiїв з ЛЕПК не впливало негативно на кон-
центрацiйну, реабсорбцiйну та видiльну фун-
кцiї нирок щурiв: через 1 i 6 мiсяцiв дiурез, 
вiдносна щiльнiсть i рН сечi, вмiст сечовини, 
креатинiну та хлоридiв у сироватцi кровi i сечi 
тварин дослiдних i контрольної груп не мали 
вiрогiдних вiдмiнностей. 

Тривале введення препарату не змiнюва-
ло вiдносної маси внутрiшнiх органiв тварин, 
що свiдчило про вiдсутнiсть органiчної патоло-
гiї та розвитку побiчних реакцiй. Як показала 
оглядова мiкроскопiя, супозиторiї не виклика-
ли дiстрофiчних, деструктивних, осередкових 
склеротичних змiн у паренхiмi та стромi печiн-
ки, серця, легень, селезiнки, нирок, наднирни-
кiв, пiдшлункової залози, товстого кишечника, 
яєчок.

При вивченнi мiсцевоподразнюючої дiї що-
денне обстеження стану анальної дiлянки, 
анального сфiнктера i фекальних мас кролiв 
показало вiдсутнiсть клiнiчних ознак подраз-
нення та наявностi кровi та слизу у фекалiях. 
На 10-й день тварин виводили з експерименту. 
Макроскопiчне обстеження слизової оболон-
ки прямої кишки не показало наявностi ерите-
ми, набряку та видiлень, що дозволило оцiнити 
ступiнь кожного виду ушкоджень слизової тов-
стої кишки в 0 балiв (вiдсутнiсть подразнюю-
чої дiї). 

ВИСНОВКИ
1. За даними токсикометрiї, супозиторiї з лi-

пофiльним екстрактом пилка квiткового можна 
вiднести до практично нетоксичних речовин.

2. Шестимiсячне введення препарату сам-
цям щурiв у дозах (за субстацiєю) 25 мг/кг i 
75 мг/кг (умовно-терапевтична i субтоксична 
дози) не чинить негативного впливу на загаль-
ний стан, поведiнку, загальнотрофiчнi проце-
си, не змiнює функцiї i гiстоструктури життєво 
важливих органiв тварин.

3. Супозиторiї з лiпофiльним екстрактом 
пилка квiткового при 10-денному ректальному 
введеннi кролям у дозi 2 г/кг не чинять мiсце-
воподразнюючої дiї.
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твия и местной переносимости суппозиториев 
с липофильным экстрактом цветочной пыль-
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Ключевые слова: острая и хроническая ток-
сичность, местнораздражающее действие, суппо-
зитории с липофильным экстрактом цветочной 
пыльцы, крысы.

Изучены острая, хроническая токсичность и 
местнораздражающее действие суппозиториев на 
основе липофильного экстракта цветочной пыль-
цы. Установлено, что суппозитории с липофиль-
ным экстрактом цветочной пыльцы можно от-
нести к классу относительно безвредных веществ: 
ЛД50 препарата составляет >10 г/кг (167 мг/кг в 
пересчете на субстанцию). При 6-месячном вве-
дении самцам крыс в условно-терапевтической и 
субтоксической дозах (соответственно 25 мг/кг 

и 75 мг/кг в пересчете на субстанцию) препарат 
не оказывает токсического воздействия на пове-
денческие реакции, динамику массы тела, функци-
ональное состояние и морфоструктуру жизненно 
важных органов и систем. Суппозитории с липо-
фильным экстрактом цветочной пыльцы не про-
являют местнораздражающего действия.

S.R.Gevoyan, A.V.Zaychenko, A.V.Faizullin, 
A.V.Kudina. General toxicity and local tolerance 
of suppositories with bee pollen lipophilic extract. 
Kharkiv, Ukraine.

Кey words: acute and chronic toxicity, irritative 
action, suppositories with bee pollen lipophilic extract, 
rats.

The acute and chronic toxicity, irritative action 
of suppositories on basis of bee pollen lipophilic ex-
tract was investigated. It was proved that supposito-
ries with bee pollen lipophilic extract belongs to rela-
tively harmless substances: LD50 of drag is more than 
10 g/kg (167 mg/kg on substance). Under 6-months 
administration in male rats suppositories with bee pol-
len lipophilic extract in conditionally-therapeutic and 
subtoxic dose have no impact on behavioral reaction, 
functional status and morphonological structure of vi-
tal organs and systems. So it was proved that supposi-
tories with bee pollen lipophilic extract do not show ir-
ritative action.
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