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Метою даного дослiдження є вивчення 
впливу крему «Мометазон з керамiдами» 

на перебiг алергiчного контактного дерматиту, 
а також на процеси цитолiзу, перекисного окис-
нення лiпiдiв, стан антиоксидантної системи та 
на рiвень циркулюючих iмунних комплексiв 
у кровi щурiв. На моделi алергiчного контак-
тного дерматиту встановлено, що крем «Мо-
метазон з керамiдами» пригнiчує розвиток ура-
ження шкiри i за вираженiстю не поступається 
препарату порiвняння крему «Елоком». Дове-
дено, що при застосуваннi дослiджуваний крем 
сприяє нормалiзацiї показникiв цитолiзу, пере-
кисного окиснення лiпiдiв, стану антиоксидан-
тної системи та рiвня циркулюючих iмунних 
комплексiв. Таким чином, перспективним є по-
дальше вивчення крему «Мометазон з керамi-
дами» з метою впровадження в дерматологiю.
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ВСТУП
Розповсюдження запальних захворювань 

шкiри робить актуальною проблему створен-
ня бiльш ефективних та водночас безпечних 
топiкальних засобiв для лiкування дерматитiв. 
При останнiх порушуються бар’єрнi властиво-
стi шкiри, що призводить до зменшення мiсце-
вого iмунiтету та створення умов для розвитку 
iнфекцiї, появи подряпин, трiщин, а на мiсцi не-
кротичних реакцiй — рубцiв [3, 4, 11]. Основ-
ними препаратами для лiкування запальних 
захворювань шкiри є топiкальнi форми з глю-
кокортикостероїдами (ГКС), якi володiють по-

тужною протизапальною, протиалергiчною, 
iмуносупресивною, протисвербiжною дiєю. Не 
дивлячись на високу ефективнiсть препаратiв 
з ГКС, використання їх значно обмежено роз-
витком системних та мiсцевих побiчних ефек-
тiв. Так, при тривалому нанесеннi ГКС на шкi-
ру спостерiгається розвиток атрофiчних змiн 
шкiри (шкiра втрачає тонус, стає сухою, тон-
кою та iн.) [3].

За останнiми даними лiтератури, оптималь-
ною формою для лiкування бiльшостi дерма-
титiв є креми, оскiльки вони не лише зручнi у 
використаннi, але й тривалий час утримують-
ся в поверхневих шарах шкiри, що зменшує 
надходження дiючої речовини в кров та наяв-
нiсть мiнiмального системного, але пролон-
гованого протизапального ефекту. У зв’язку з 
тим, що у пацiєнтiв з хронiчними дерматита-
ми порушується бар’єрна функцiя шкiри, пот-
рiбне введення в креми речовин, якi б нормалi-
зували гiдрофiльно-лiпофiльний баланс шкiри, 
а також вiдновлювали структуру матриксу епi-
дермiсу, полыпшувати метаболiзм епiтелiаль-
них клiтин (емоленти, репаранти) [9, 10, 11].

Данi лiтератури свiдчать про високу безпеч-
нiсть, ефективнiсть та мiнiмальну побiчну дiю 
при використаннi лiкарських форм, що мiс-
тять нефторованi ГКС — мометазону фуроат 
[1]. Тому з метою зменшення можливостi про-
яву атрофiчних змiн шкiри та бiльш ефектив-
ної топiкальної дiї при лiкуваннi дерматитiв 
пiд керiвництвом проф. М.О.Ляпунова було 
розроблено крем з мометазоном фуроатом на 
гiдрофiльно-лiпофiльнiй основi, що мiстить 
керамiди (природнi фосфолiпiди, компоненти 
мiжклiтинного матриксу шкiри, якi регулюють 
регенерацiю та апоптоз клiтин епiдермiсу). 

Метою дослiдження було вивчити вплив 
крему «Мометазон з керамiдами» на перебiг 
алергiчного контактного дерматиту (АКД) у 
щурiв. 
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МАТЕРIАЛИ ТА МЕТОДИ 
ДОСЛIДЖЕННЯ

Об’єктом дослiдження був крем «Момета-
зон з керамiдами», а препаратом порiвняння — 
широко вiдомий лiкарський засiб з доведеною 
ефективнiстю крем «Елоком» (виробник «Ше-
ринг Плау», Бельгiя,) до складу якого входить 
мометазону фуроат.

Враховуючи алергiчну природу бiльшостi де-
рматитiв, доцiльним було вивчити антиалергiч-
ну дiю дослiджуваного крему на моделi АКД. 

У дослiдi було використано 72 щури, якi 
були розподiленi на групи:1 група — iнтактна, 
2 група — контрольна патологiя, 3, 4 групи — 
щури, яких лiкували кремами «Елоком» та 
«Мометазон з керамiдами» (по 18 щурiв у кож-
нiй). Для розвитку АКД тварин сенсибiлiзува-
ли 5% спиртовим розчином 2,4-динiтрохлор-
бензолу (ДНХБ) за методом П.М.Залкан [2, 
7]. ДНХБ наносили двократно на депiльовану 
шкiру розмiром 3х3 см. На 3-й день пiсля сен-
сибiлiзацiї (пiк патологiї) починали лiкуван-
ня. Оцiнку проявiв алергiчної реакцiї здiйсню-
вали вiзуально в балах: 0 — вiдсутнiсть реакцiї; 
0,5 — поява iзольованих червоних плям; 1 — ди-
фузна помiрна гiперемiя; 2 — чiтка гiперемiя та 
набряк; 3 — рiзке почервонiння та набряк; 4 — 
утворення невеликих ерозiй; 5 — утворення ге-
морагiчних кiрок та розповсюджених виразок. 

Для оцiнки вираженостi системних проявiв 
алергiчного процесу проводили бiохiмiчний 
аналiз сироватки кровi у тварин у динамiцi: на 
1-й, 4-й та 8-й днi лiкування. Для цього з кожної 
групи в данi днi декапiтували по 6 тварин iз гру-
пи. В отриманiй сироватцi визначали бiохiмiчнi 
показники: лужну фосфатазу (ЛФ), що є мар-
кером цитолiзу, сечовину, яка свiдчить про рi-
вень руйнування бiлкових компонентiв тканин. 
Для визначення цих показникiв використову-
вали набори реактивiв «Фiлiсiст-Дiагностика» 
[5]. Для оцiнки iнтенсивностi ПОЛ та стану 
активностi АОС у тварин визначали концент-
рацiю в сироватцi ТБК-реактантiв та вiдновле

ного глутатiону за реакцiєю з реактивом Елма-
на [5]. Для оцiнки стану iмунної системи, згiдно 
з методиками, визначали циркулюючi iмуннi 
комплекси (ЦIК) середнього та великого роз-
мiру, якi видiляли преципiтацiєю з полiетилен-
глiколем 6000 (PEG) концентрацiї 3,5% та 7% 
вiдповiдно, потiм вимiрювали оптичну густину 
спектрофотометрично. Найбiльш патогенними 
при алергiї вважають саме середнi ЦIК [6].

Статистичну обробку результатiв прово-
дили методами варiацiйної статистики з вико-
ристанням середнього значення, стандартного 
вiдхилення, похибки середнього, достовiрностi 
вiдмiнностей мiж групами порiвняння за кри-
терiєм Мана-Уїтнi, вiдмiнностi вважали до-
стовiрними при р<0,05 [8]. 

РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛIДЖЕННЯ  
ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ

Пiд час дослiду пiсля повторної сенсибiлiза-
цiї у тварин АКД проявився гiперемiєю, дифуз-
ним набряком, еритемою. Рiвень ураження шкi-
ри для всiх груп пiсля повторної сенсибiлiзацiї 
становив 3,58-3,83 бала (табл. 1). 

Аналiз отриманих результатiв (табл. 1) по-
казав, що на 4-й день у тварин групи контроль-
ної патологiї спостерiгали посилення ураження 
(4,17 бала), що характеризувалося еритемою, 
сухiстю, свербiнням, появою дiлянок некрозу, 
утворенням ерозiй та кiрок, вiдбувалося вiд-
шаровування епiдермiсу. На 7-й день запален-
ня почало зменшуватись (3,67 бала), але було 
значно iнтенсивнiшим, нiж у групах тварин, 
яких лiкували.

У групах тварин, яких лiкували кремами 
«Елоком» та «Мометазон з керамiдами», зни-
ження вiзуальних проявiв спостерiгали на 4-й 
день лiкування в 1,2 разу та 1,1 разу вiдповiдно 
в порiвняннi з 1-м днем i достовiрно в 1,8 разу 
та 1,7 разу на 7-й день лiкування. Шкiра тварин, 
яких лiкували, була менш гiперемована, зник-
ли ерозiї, спостерiгалося вiдлущення ушкодже-
них шарiв епiдермiсу та її регенерацiя.

Таблиця 1
Вплив кремiв на вираженiсть проявiв АКД у щурiв, викликаного ДНХБ (n=6)

Показник Днi
лiкування Контрольна патологiя

Препарати
«Елоком» «Мометазон з керамiдами»

Iнтенсивнiсть ура-
ження, бали

1-й 3,83±0,31 3,67±0,33 3,58±0,24
4-й 4,17±0,31 3,00±0,37*/** 3,17±0,28*/**
7-й 3,67±0,33 2,00±0,37*/**/*** 2,08±0,30*/**/***

Примiтки: * — вiдхилення достовiрне по вiдношенню до 1-го дня лiкування, р<0,05; ** — вiдхилення достовiрне по вiдношенню до 
контрольної патологiї, р<0,05; *** — вiдхилення достовiрне по вiдношенню до 4-го дня лiкування, р<0,05; n — кiлькiсть тварин у 
групi.
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Аналiз результатiв бiохiмiчних дослiджень 
сироватки кровi тварин свiдчать про збiльшен-
ня рiвня сечовини (в 1,6 разу) та активностi 
лужної фосфатази (в 2,0 рази) пiсля моделю-
вання дерматиту в усiх групах у порiвняннi з 
iнтактними тваринами.

Достовiрне пiдвищення рiвня сечовини у групi 
контрольної патологiї на 4-й та 7-й днi дослiду в 
1,8 разу та 1,6 разу в порiвняннi з iнтактними тва-
ринами свiдчить про iнтенсивнiсть деструктив-
них змiн у шкiрi та руйнування бiлкiв (колагену, 
еластину та iн.). При лiкуваннi тварин кремами 
«Елоком» та «Мометазон з керамiдами» на 7-й 
день спостерiгали тенденцiю до зниження рiвня 
сечовини в середньому в 1,2 разу в порiвняннi з 
контрольною патологiєю, що свiдчить про змен-
шення патологiчного процесу в шкiрi. 

У групi тварин, яких не лiкували, на 4-й день 
дослiду рiвень ЛФ в сироватцi кровi був вищим 
у 2,3 разу, а на 7-й день — в 2,2 разу в порiвняннi 
з iнтактними тваринами. У групах тварин, яких 
лiкували препаратами «Елоком» та «Момета-
зон з керамiдами», спостерiгали суттєве зни-
ження рiвня даного показника: на 4-й день — в 
1,2 разу, на 7-й день — в 1,3 разу вiдповiдно в 
порiвняннi з пiком патологiї. Однак достовiр-
ного зниження активностi ферменту до значень 
iнтактного контролю не вiдбулося. 

Таким чином, при лiкуваннi препаратами 
«Елоком» та «Мометазон з керамiдами» було 
вiдмiчено поступове зменшення системних мар-
керiв запалення та деструкцiї тканин шкiри. 

Про розвиток патологiї свiдчить пiдвищен-
ня показникiв ПОЛ (рiвень ТБК-реактантiв), 
а також змiна стану антиоксидантного захис-
ту (рiвень ВГ) [5]. Так, пiд час розвитку АКД 
спостерiгали достовiрну змiну спiввiдношення 
ПОЛ/АОС. У групi контрольної патологiї на 4-
й та 7-й днi дослiду рiвень ТБК-реактантiв був 
вищим у 2,0 рази та 1,7 разу вiдповiдно, а рiвень 
ВГ був нижчим в 1,4 разу та 1,5 разу в порiвняннi 
з iнтактними тваринами. Такий низький рiвень 
ВГ свiдчив про виснаження АОС при патоло-
гiї. У групах тварин, яких лiкували, спостерiга-
ли менш вираженi змiни даних показникiв. Так, 
на 4-й та 7-й днi лiкування кремом «Елоком» 
рiвень продуктiв ПОЛ перевищував в 2,0 рази 
та 1,5 разу, а рiвень ВГ був нижчим в 1,1 разу 
та 1,2 разу вiдповiдно в порiвняннi з iнтактни-
ми значеннями. У цi днi при лiкуваннi кремом 
«Мометазон з керамiдами» рiвень ПОЛ був ви-
щим в 1,9 разу та 1,6 разу, а рiвень ВГ нижчим 
в 1,3 разу вiдповiдно в порiвняннi з iнтактними 
значеннями. Отже, пiд дiєю кремiв «Мометазон 
з керамiдами» та «Елоком» спостерiгали нор-
малiзацiю рiвня ТБК-реактантiв та ВГ.

ЦIК є продуктом взаємодiї iмуноглобулiнiв 
з вiдповiдним антигеном. При алергiчному де-
рматитi патологiчнi реакцiї обумовленi переви-
щенням процесiв утворення ЦIК над процеса-
ми їх фагоцитозу. Середньомолекулярнi ЦIК 
фiксуються на клiтинах тканин та виклика-
ють їх дегрануляцiю й викид медiаторiв алер-
гiї. Тому чим вище рiвень ЦIК, тим бiльш вира-
жений патогенез захворювання [6]. Так, пiсля 
моделювання АКД рiвень ЦIК середнiх та ве-
ликих розмiрiв достовiрно зрiс приблизно в 2,5 
разу та 3,3 разу. На 4-й та 7-й днi дослiду в групi 
тварин, яких не лiкували, рiвень ЦIК середнiх 
розмiрiв знизився в 1,5 разу та 1,9 разу, а вели-
ких розмiрiв — в 1,7 разу та 1,9 разу вiдповiдно 
в порiвняннi з пiком патологiї.

Аналiз отриманих даних свiдчить про те, що 
вже пiсля 4-го дня лiкування дослiджуваними 
кремами спостерiгали достовiрну тенденцiю 
зниження рiвня ЦIК по вiдношенню до пiку па-
тологiї. Так, на 4-й та 7-й днi терапiї у групах, 
яких лiкували кремами «Елоком» та «Момета-
зон з керамiдами», рiвень середнiх ЦIК знизив-
ся в 1,7 разу та 1,9 разу, а рiвень великих ЦIК — 
в 2,4 разу та 2,2 разу вiдповiдно в порiвняннi з 
пiком патологiї. Слiд зазначити, що зниження 
великих ЦIК було достовiрним по вiдношенню 
до контролю. 

Таким чином, пiд час проведених експери-
ментальних дослiджень було встановлено, що 
дослiджуванi креми виявляють високу проти-
запальну дiю на моделi АКД. Дослiджуванi пре-
парати не лише пригнiчують мiсцевi прояви па-
тологiї, але й сприяють нормалiзацiї системних 
показникiв запального процесу. Вiдсутнiсть до-
стовiрних вiдмiнностей мiж показниками запа-
лення у препаратiв пiдтверджує високу ефек-
тивнiсть крему «Мометазон з керамiдами» та 
доцiльнiсть його подальшого доклiнiчного вив-
чення.

ВИСНОВКИ
1. На моделi алергiчного контактного дерма-

титу крем «Мометазон з керамiдами» проявив 
протизапальну дiю та за її вираженiстю не пос-
тупався крему «Елоком».

2. На данiй моделi крем «Мометазон з кера-
мiдами» сприяв нормалiзацiї бiохiмiчних по-
казникiв: сечовини, ЛФ, показникiв ПОЛ та 
АОС, рiвня ЦIК.

3. Отже, перспективним є подальше фарма-
кологiчне вивчення крему «Мометазон з керамi-
дами» з метою пiдвищення ефективностi та без-
пеки лiкування запальних захворювань шкiри.
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Я.А.Бутко. Изучение влияния крема «Мо-
метазон с керамидами» на течение аллерги-
ческого контактного дерматита. Харьков, 
Украина.

Ключевые слова: аллергический контактный 
дерматит, мометазон, крем.

Целью данного исследования является изучение 
влияния крема «Мометазон с керамидами» на те-
чение аллергического контактного дерматита, а 
также на процессы цитолиза, перекисного окисле-
ния липидов, состояние антиоксидантной систе-
мы и на уровень циркулирующих иммунных ком-
плексов в крови крыс. На модели аллергического 
контактного дерматита установлено, что крем 
«Мометазон с керамидами» снижает интенсив-
ность поражения кожи и по эффективности не 
уступает препарату сравнения крему «Элоком». 
Установлено, что при применении исследуемый 
крем способствует нормализации показателей ци-
толиза, перекисного окисления липидов, состояния 
антиоксидантной системы и уровня циркулирую-
щих иммунных комплексов. Таким образом, перс-
пективным является дальнейшее изучение крема 
«Мометазона с керамидами» с целью внедрения в 
дерматологию.

Y.A.Butko. Investigation of «Mometasone with 
ceramides» cream influence for allergic contact 
dermatitis development. Kharkiv, Ukraine.

Key words: allergic contact dermatitis, mometa-
sone, cream.

The aim of the research was to study the influence 
of «Mometasone with ceramides» cream on the devel-
opment of allergic contact dermatitis, on the process-
es of cytolysis, lipid peroxidation, antioxidant system 
and on the level of circulating immune complexes in the 
blood of rats. On the model of allergic contact derma-
titis has been found that «Mometasone with cerami-
des» cream inhibits the intensity of skin lesions and for 
its effect is not inferior «Elokom» cream. It has been 
shown that the application using the studied cream 
provides the normalization of the cytolysis, lipid per-
oxidation, antioxidant state and the level of circulat-
ing immune complexes. Thus, the further pharmaco-
logical study of mometasone cream with ceramides is 
promising in dermatology.
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