
М е д и ц и н а 
УДК 616.366-002-036.12-08:616.34-002.2 

Т.П. Гарник, В.М. Фролов, О.В. Круглова, І.В. Біло-
усова 

ЕФЕКТИВНІСТЬ СУЧАСНОГО КОМБІНОВАНО-
ГО ФІТОПРЕПАРАТУ ЕНТОБАНУ ТА МЕТАБОЛІЧНО 

АКТИВНОГО ЗАСОБУ НУКЛЕЇНАТУ В ЛІКУВАННІ 
ХВОРИХ НА НЕАЛКОГОЛЬНИЙ СТЕАТОГЕПАТИТ, ПО-
ЄДНАНИЙ З ДИСБІОЗОМ ТА СИНДРОМОМ ПОДРАЗНЕ-

НОГО КИШЕЧНИКА 
Ключові слова: неалкогольний стеатогепатит, синдром по-

дразненого кишечника, дисбіоз кишечника, ентобан, нуклеїнат, 
лікування 

Вивчена ефективність сучасного комбінованого фітозасобу 
ентобану та метаболічно активного препарату нуклеїнату при 
лікуванні хворих на неалкогольний стеатогепатит, поєднаний з 
кишковим дисбіозом та синдромом подразненого кишечника. 
Встановлено, що застосування ентобану та нуклеїнату сприяє 
нормалізації активності процесів ліпопероксидації та нормалі-
зації рівня циркулюючих імунних комплексів у хворих з даною 
коморбідною патологією. 
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АТОГЕПАТИТОМ, СОЧЕТАННЫМ С ДИСБИОЗОМ И 
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Изучена эффективность современного комбинированного 
фитопрепарата энтобана и метаболически активного препарата 
нуклеината нри лечении больных с неалкогольным стеатоге-
патитом, сочетанным с кишечным дисбактериозом и синдро-
мом раздраженного кишечника. Установлено, что применение 
энтобана и нуклеината способствует нормализации активности 
процессов липопероксидации и нормализации уровня циркули-
рующих иммунных комплексов у больных с данной коморбид-
ной патологиейё 
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PHYTOMEDICATION ENTOBAN AND METABOLIC 
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The efficiency of modern combined phytoremedies Entoban 

and metabolically active preparations Nukleyinat in the treatment of 
patients with nonalcoholic steatohepatitis, combined with intestinal 
dysbiosis and irritable bowel syndrome was studied. It was established 
that the use of Entoban and Nukleyinat normalized the activity of the 
lipid peroxidation and normalized the circulating level of immune 
complexes in patients with this comorbid pathology. 
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ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНЕ BИBЧEННЯ СПЕЦИФІЧНОЇ А К Т ^ Н О С Т І 
Ж ^ О К О С Т У НАСТОЙКИ 
Вважалося, що живокіст - це ліки від 100 захворю-

вань. Живокіст (рос. окопник) має давню історію засто-
сування в медицині. Античні джерела свідчать, що воїни-
легіонери Стародавнього Риму використовували живокіст 
для загоювання ран. Ця рослина згадувалась ще в 50-ті 
роки н.е. старогрецьким лікарем і філософом Діскоридом 
як ранозагоювальний засіб. В епоху Ренесансу живокіст 
лікарський був одним із самих популярних серед лікар-
ських рослин; німецький алхімік і фармаколог Парацельс 
(1493-1541) успішно використовував корені рослини для 
лікування ран, виразок і переломів. 

В науково-практичну медицину живокіст вперше ввів 
англійський лікар C.J.Macalister, який ще в 1912 році в 
журналі "British Medical Journal" надрукував статтю "The 
action c Symphtum officinale and Allantoin"[3]. Він вказав, 
що основним діючим компонентом живокосту є алантоїн 
- речовина, яка міститься в корінні рослини: саме алан-
тоїн прискорює грануляцію і регенерацію пошкоджених 
тканин, на чому і базується властивість компресів із соку, 
відвару і кашки з подрібнених свіжих коренів живокосту 
добре загоювати застарілі рани і опіки, зменшувати бо-
лісність. Експериментально встановлено, що алантоїн 
стимулює розмноження клітин, виявляє виражені кера-

топластичні властивості. В тому ж журналі W. Branwell 
надрукував наукові дані про противиразкову дію коренів 
живокосту. Французький фітотерапевт H.Leclerc в статті, 
яка надрукована в паризькому фармацевтичному журналі 
"Bull de la Soc. d'Histoire de la Parmacie" в 1921 р., пові-
домляв, що характерною особливістю живокосту є його 
властивість прискорювати відновлення ушкоджених тка- 
нин, в зв'язку з чим вважав препарати живокосту панаце-
єю в медико-хірургічній практиці [3,7-9]. 

Склад активних інгредієнтів живокосту зараз достат-
ньо добре вивчений. Крім алантоїну, основними діючи-
ми речовинами кореня живокосту є слизисті, дубильні та 
інші біологічно активні речовини. Алкалоїд геліосупін, 
який знаходиться в коренях рослини, має широкий спектр 
фармакологічної активності (стимулює скорочувальну 
активність міометрія рогу матки самок щурів, підвищує 
біоелектричну активність жовчного міхура, стимулює мо- 
торику і секреторну активність шлунково-кишкового трак-
ту)[3]. Румунськими вченими встановлено, що алкалоїди 
піролізидонової групи в лікарських засобах із живокосту 
проявляють виражену протипухлинну активність. Співро-
бітниками Московського наукового медико-генетичного 
центру одержано два водно-етанольні екстракти коренів 
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живокосту лікарського, які виявляють виражені імуности-
мулюючі властивості. Дані літератури свідчать про проти-
грибкову дію екстрактів живокосту, переважно на фітопа-
тогенні гриби [1,2,4-6,9-16]. 

В даний час існує декілька лікарських засобів, роз-
роблених на базі екстрактів живокосту, які відносяться 
до фармакотерапевтичної групи препаратів, що сприяють 
загоюванню ран (АТС D03A Х10). Основна маса таких 
препаратів створена в Німеччині, Болгарії. На жаль, до-
статньої доказової експериментальної бази про призна- 
ний терапевтичний ефект при обробці і аплікації на рани 
мазей із живокосту, навіть у тих випадках, коли звичайні 
засоби не активні, зокрема, при хронічних гнійних і за-
пальних процесах шкіри, підшкірно-жирової клітковини, 
пролежнях та ін., не існує. Показаннями до застосування 
мазі живокосту є артралгія, люмбаго при радикуліті, ос-
теохондрозі, артриті, травмах (удари, розтягнення зв'язок, 
закриті переломи кісток), сухість і тріщини шкіри, трива-
ло не заживаючі рани і виразки. 

В Україні, незважаючи на достатню сировинну базу, 
офіцінальні препарати, розроблені на основі живокосту, 
практично відсутні. Одним із перших виробників таких 
препаратів в державі стало ТОВ «ДКП «Фармацевтична 
фабрика», м. Житомир. Це була настоянка живокосту (се-
рія 20206), експериментальне вивчення специфічної дії 
якої стало метою даних досліджень 

Матеріали і методи дослідження 
Об'єктом дослідження були зразки препаратів живо-

косту настойки та референтного препарату - мазі живокос-
ту Др.Тайсс (серія 405026, Натурварен ГмбХ, Міхельінш-
трассе,10. 66424 Хомбург, Німеччина). 

Специфічна активність препаратів живокосту оціню-
валася за показниками протинабрякової і анальгезуючої дії 
при механічному стисканні ступні задніх кінцівок щурів 
та даними репаративної дії при лікуванні лінійних ран [2]. 

Експериментальні дослідження проведені на до-
рослих білих щурах обох статей масою 140-150 г. Всіх 
тварин поділяли на чотири групи: дві контрольні та дві 
піддослідні, яких лікували препаратами живокосту різних 
виробників. Тварини однієї статі утримувалися в окремих 
клітках і протягом всього досліду знаходилися на звичай-
ному харчовому раціоні віварію та мали вільний доступ 
до води. Ексудативне запалення викликали 0,5% розчином 
серотонін-креатинсульфату, який в об'ємі 0,1 мл вводили 
під апоневроз правої ступні задньої кінцівки тварин всіх 

груп. Серотонін, як відомо, є агресивним як флогогенним, 
так і алгогенним агентом і сприяє зростанню проникності 
судин та тканин, спричиняючи швидку появу набряків, а 
вивільнені біогенні аміни провокують появу болю. Вка-
зані властивості препарату досліджувалися за методом 
Рендел і Селліто. Даний метод є оптимальним для оцінки 
вказаних властивостей ксенобіотиків, оскільки дозволяє 
виявити протизапальну, зокрема, анальгетичну та проти-
набрякову дії на одній і тій же тварині. Це виключає мож-
ливість прояву індивідуальної чутливості біооб'єкту до дії 
препаратів, які досліджуються. Цінність методу особли- 
во актуальна при місцевому способі застосування лікар-
ських засобів. 

Статистичну обробку отриманих результатів прово- 
дили з використанням ступеня вірогідності за ^критерієм 
Ст'юдента. 

Результати дослідження та їх обговорення 
А. Протизапальна та анальгезуюча дія препаратів 

живокосту 
Обґрунтуванням для вивчення протизапальної та 

анальгезуючої дії препаратів живокосту були наукові та 
науково-популярні дані літератури про їх здатність чинити 
протинабрякову та анальгезуючу дію у вогнищі запалення 
[7-11]. 

Перед введенням флогогену/алгогену тричі за-
міряли поріг больової чутливості ступнів обох кінцівок 
тварин при механічному стисканні та їх об'єм плетизмо-
метричним методом. Беручи до уваги швидкість появи 
набряків, лікування тварин розпочинали безпосередньо 
після ін'єкції серотоніну. Спосіб нанесення препаратів 
живокосту відповідав інструкції по його застосуванню: 
серветку, добре просякнуту настойкою чи маззю живокос-
ту, накладали на всю ступню, загортали її компресним па-
пером та бавовняною тканиною і м'яко фіксували тварин 
на 30 хв. 

Тваринам контрольних груп аналогічним чином на-
кладали серветку, зрошену основою мазі чи екстрагентом 
настойки (55% розчином спирту). 

Після вказаного часу ватним тампоном ретельно про-
тирали кінцівку і в динаміці - через 1, 2, 3, 4, 24 години 
після ін'єкції серотоніну - проводили заміри об'єму кінці-
вок та чутливості на механічне стискання. 

В табл. 1. представлені результати дослідження, отри-
мані на максимумі розвитку запалення. 

Протизапальна активність препаратів живокосту різних виробників / п= 12/ 
Таблиця 1 

Умови досліду Анальгетичний ефект Протинабрякова 
дія, % (М±т) 

Умови досліду 

Поріг больової чутливості, у.о. (М±т) 

Протинабрякова 
дія, % (М±т) 

Умови досліду 

Інтактна тканина При запаленні 

Протинабрякова 
дія, % (М±т) 

Контроль 
(основа мазі) 

Контроль 
(40% розчин спирту) 

8,65±0,75 

8,42±0,47 

4,00±0,35 
Р1<0,05 

4,90±0,35 
Р1<0,05 

11,5±0,9 

15,6±0,96 

Настойка 
живокосту (ДКП"Житомирська ФФ) 

8,5±0,70 
Р1>0,05 

7,50±0,50 
Р1>0,05 
Р2<0,05 

42,3±1,85 
Р1<0,05 

Препарат порівняння 8,8±0,42 7,85±0,60 44,8±3,30 
Р1>0,05 Р1>0,05 Р1>0,05 

Р2<0,05 Р1<0,05 
Р3>0,05 Р2>0,05 

р1 -достовірність відносно показників інтактної кінцівки; 
р2 - достовірність відносно відповідних показників тварин контрольної групи; 
р3- достовірність відносно показників тварин, лікованих препаратом порівняння. 
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Згідно з одержаними даними, препарати живокосту 

різних виробників суттєво попереджають порушення 
проникності тканин на місці дії флогогенного агента та 
знижують чутливість тканин до механічного стискування. 

Б. Репаративна дія препаратів живокосту 
Беручи до уваги численні дані літератури про здат-

ність екстрактів живокосту посилювати процеси епітелі-
зації, була вивчена репаративна дія живокосту настойки в 
умовах лікування лінійних ран. 

Досліди проведені на здорових дорослих білих 
щурах обох статей масою 150-170 г. У тварин під поверх-
невим наркозом диетиловим ефіром на попередньо депі-
льованих ділянках шкіри спини в асептичних умовах про- 
водили розріз шкіри до фасції довжиною 5,8-6,2 см і в 
асептичних умовах накладали шви із трьох вузлів. Далі 
прооперованих тварин розподіляли на чотири групи: дві 
контрольні та дві дослідних. Тваринам контрольних груп 
протягом всього досліду на рани наносили 55% розчин 
спирту чи основу мазі живокосту, а тваринам третьої та 
четвертої груп - препарати живокосту - відповідно на-
стойку або препарат порівняння. Щоденно регенеративна 
дія препаратів оцінювалась за станом ранової поверх-
ні (наявність гіперемії, нагноєння, набряків), швидкіс-
тю утворення та відторгнення ранового струпа. Через 7 
діб шви знімали, а на восьму добу після операції тва-
рин декапітували, із центрального участку рани виріза-
ли смужечки шкіри шириною 2 см і методом тензометрії 
визначали міцність на розрив утвореного на місці рани 
рубця. 

В ході експерименту встановлено, що механічне 
пошкодження шкіри у тварин контрольних груп супрово-
джується розвитком виразної запальної реакції: навколо 
розрізу з'являється інтенсивна гіперемія та набряк при-
леглих тканин, які зберігаються протягом 5-6 діб. Форму-
вання ранового рубця у тварин цієї групи йде в'яло, а його 
відторгнення лише у частини тварин спостерігається на 
7 добу від початку експерименту (за власними та даними 
літератури середні показники повного відторгнення стру- 
па в залежності від сезону року - 9,45 ± 1,5 діб). 

Використання настойки живокосту, такою ж мірою як 
і референтного препарату, супроводжується зменшенням 
ступеня гіперемії ранової поверхні, зниженням набряку 
прилеглих тканин. Досить позитивно відображається за-
стосування препарату і на швидкості утворення ранового 
струпа, а також на часі його повного відторгнення - в се-
редньому загоєння прискорюється на 3 дні. 

Найбільш показовий лікувальний ефект препаратів 
живокосту отримано у відношенні міцності ранового руб-
ця. Так, у тварин контрольних груп утворений рубець 
мав нерівні краї з яскраво-рожевим забарвленням, був 
широким (до 5 мм), виступав над поверхнею шкіри. У 
лікованих тварин рубець практично не відрізнявся за ко-
льором від прилеглих тканин, не виступав над поверхнею 
шкіри, мав чіткі рівні контури шириною не більше 2 мм. 
Об'єктивно терапевтичний ефект оцінювали зростанням 
міцності рубця (р<0,05). Загоєння лінійних ран при лі-
куванні препаратами живокосту проходило в основному 
первинним натягом шляхом сполучно-тканинної органі-
зації ранового каналу. 

Візуально картина загоєння зводилась взагалі до утво-
рення помірної гіперемії і набряку тканин. Без усклад-
нень на 7 добу грануляційна тканина міцно з'єднувала 
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стінки рани; завершувався до цього часу і процес епітелі-
зації. 

Отже, отримані експериментальні дані свідчать, що 
при застосуванні препаратів живокосту різних виробни-
ків специфічна активність - протизапальна дія, що супро-
воджується істотним суттєвим попередженням порушення 
проникності тканин та посилення процесів епітелізації 
при загоєнні лінійних ран висока. Статистично значимих 
розбіжностей між активністю препаратів, створених різ-
ними виробниками, не виявлено. 

Результати дослідження та їх обговорення 
Отримані дані в дослідженнях протизапальної та 

анальгезуючої активності дають можливість зробити ви-
сновок, що настойка живокосту, розроблена ДКП "Жито-
мирська фармацевтична фабрика", виявляє виражений 
анальгезуючий, протинабряковий (попереджує порушен-
ня проникності тканин на місці дії флогогенного агента 
та знижує чутливість тканин до механічного стискування) 
і репаративний (підтверджений міцністю утвореного руб-

Таблиця 2 
Ранозагоювальна дія препаратів живокосту 

при лікуванні лінійних ран 
Показники Термін Піддосліднігрупи 

дослі-
дження Контроль Настойка Препа-
(доба) Основа-

мазі 
Розчин 
спирто-
вий 

живо-
косту 

рат 
порів-
няння 

Гіперемія-
рани 

1 
3 
5 
7 

10/10* 
3/10 
8/10 
6/10 

5/5 
3/5 
3/5 
2/5 

5/10 
3/10 
1/10 
0/10 

4/10 
3/10 
1/10 
0/10 

Набряк 
прилеглих 
тканин 

1 
3 
5 
7 

10/10 
8/10 
8/10 
5/10 

5/5 
4/5 
3/5 
2/5 

2/10 
2/10 
1/10 
0/10 

2/10 
2/10 
1/10 
0/10 

Час від-
торгнення 
струпа, доба, 

1 
3 
5 
7 

9,15 ±1,6 _ 6,2 ±0,8 6,0 ± 
0,7 

Міцність 
ранового 
рубця, г/см, 
(М ± м) 

1 
3 
5 
7 

535,0 
±38,3 

571,7 
±24,2 

1090,0 
±80,0 

1530,0 
± 27,4 

*Примітка: відношення кількості тварин з позитивним резуль-
татом до їх загальної кількості в групі 

ця) вплив, а за станом вираженості вказаних ефектів роз-
роблений препарат ідентичний активності референтного 
препарату. 

Експериментально підтверджена висока фармаколо-
гічна активність Живокосту настойки дозволяє зробити 
висновок, що застосування препарату обґрунтовано роз-
ширить арсенал лікарських засобів для зовнішнього за-
стосування, які сприяють загоєнню ран, в т.ч. тривало 
незагойних, а також буде ефективним при артралгіях, 
люмбаго, радикулітах, остеохондрозі, артриті, спортив-
них та побутових травмах (забоях, розтягненні зв'язок, за-
критих переломах кісток), при сухості та тріщинах шкіри, 
виразках, дерматитах, екземах [ 12-13]. 
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Мисливець, І.А. Вишневський, А.М. Шекель 
ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНЕ ВИВЧЕННЯ СПЕЦИ-

ФІЧНОЇ АКТИВНОСТІ ЖИВОКОСТУ НАСТОЙКИ 
Ключові слова: живокосту настойка, специфічна ак-

тивність: протизапальна, болезаспокійлива та репаративна 
Вивчена специфічна фармакологічна активність препарату 

«живокосту настойка» виробництва ТОВ "ДКП "Фармацевтична 
фабрика", м. Житомир, Україна, порівняно з препаратом «живо-
косту мазь» (Др.Тайсс, Натурварен, Німеччина). 

Результати дослідження специфічної фармакологічної 
активності свідчать, що перкутанне нанесення досліджуваних 
препаратів сприяє зниженню набряків і больової чутливості в 
зоні запалення суглобів у відповідь на механічне стискання кін-
цівок. 

При лікуванні лінійних ран живокосту настойка прояв-
ляє протизапальну, болезаспокійливу активність та прискорює 
репаративні процеси. 

НА. Мохорт, Н.Н. Серединская, Л.М. Киричок, С.А. 
Мысливец, И.А. Вишневский, А.М. Шекель 

ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНОЕ ИЗУЧЕНИЕ СПЕЦИФИ-
ЧЕСКОЙ АКТИВНОСТИ ОКОПНИКА НАСТОИКИ 

Ключевые слова: Окопник лекарственный, специфическая 
активность: противовоспалительная, болеутоляющая и репа-
ративная 

Изучена специфическая фармакологическая актив-
ность препарата «окопника настойка» производителя 
ООО "ГКП "Фармацевтическая фабрика", г.Житомир, 
Украина, в сравнении с препаратом «окопник мазь» (Др. 
Тайсс, Натурварен, Германия ). 

Результаты исследования специфической фарма-
кологической активности свидетельствуют, что, перку-
танное нанесение исследуемых препаратов способствует 
снижению отеков и болевой чувствительности в зоне вос-
паления суставов в ответ на механическое сжатие конеч-
ностей. 

При лечении линейных ран окопника настойка 
проявляет противовоспалительную, болеутоляющую ак-
тивность и ускоряет репаративные процессы. 

N.A. Mokhort, N.N. Seredynskaya, L.M. Kyrichok, 
S.A .Myslivetz, I.A. Vyshnevskiy, A.M. Shekel 
THE EXPERIMENTAL STUDY OF SPECIFIC 

ACTIVITY OF THE SYMPHYTUM OFFICINALE IN 
TINCTURE FORM 

Key words: Symphytum officinale, specific activity: 
anti-inflammatory, analgetic and reparatitive 

The specific pharmacological activity of the preparation 
«Symphytum officinale» in tincture form worked out by 
Zhytomir, Ukraine, "Ltd GKP "Pharmaceutical manufactory", 
in comparison with the preparation «Symphytum officinale» in 
ointment form ( by Dr. Taiss, Naturvaren, Germany) was studied. 
The results of investigation of the specific pharmacological 
activity show that the intracutaneous administration of 
experimental preparations provides a decrease of oedema and 
pain in the site of the juncturae inflammation in response to the 
mechanical constriction of limbs. 

The tincture Symphytum officinale shows the anti-
inflammatory, analgetic and reparative activities and the 
acceleration of reparative processes. 
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ВИВЧЕННЯ ЖАРОЗНИЖУВАЛЬНОЇ ДІЇ ПРОПІЛЕНГЛІКОЛЕВОЇ РОСЛИННОЇ 
КОМБІНАЦІЇ «ФІТАЛГІН» 

Актуальність використання лікарських рослин з 
лікувальною метою останнім часом зростає зі значною 
швидкістю. Це обумовлено суттєвими перевагами фіто-
препаратів у порівнянні з синтетичними лікарськими за-
собами. Однією з найголовніших переваг є їх мала ток-
сичність, незначна частота побічних явищ та можливість 
тривалого використання. При раціональному поєднанні 
лікарських рослин їх терапевтичні можливості розши-
рюються. Доцільне використання лікарських рослин як 
для первинної профілактики, так і для підтримуючої чи 

курсової терапії різноманітних захворювань. Рослинна 
сировина на сьогодні є доступним та дешевим джерелом 
отримання лікарських препаратів. 

При виборі об'єкту дослідження нашу увагу привер- 
нули пропіленгліколеві (ПГ) екстракти лікарських рос-
лин (звіробою звичайного, м'яти перцевої, ромашки лі-
карської, нагідків лікарських, хмелю звичайного), а саме 
їх комбінації з умовною назвою «Фіталгін» [1,2,3]. 

Сьогодні екстракти на основі ПГ займають важливе 
місце у фармацевтичній промисловості, тому що здатні 
утримувати як водо- так і жиророзчинні біологічно актив-
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