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Термогравіметричним методом досліджено 
хімічні перетворення діючих, допоміжних 

речовин у складі мазей з ксероформом. Вста-
новлено відсутність взаємодії між компонента-
ми мазей. На підставі проведених досліджень 
обґрунтовано температурний режим виготов-
лення мазей.
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ВСТУП
В останні роки проблема лікування ране-

вої інфекції набуває дедалі більшого значен-
ня. Збільшується кількість інфекційних уск-
ладнень операційних ран, які можуть перейти 
в сепсис. Гнійні ускладнення після апендек-
томії розвиваються у 35-45% пацієнтів, після 
холецистектомії — у 7,8-32%. Гнійно-септич-
ні ускладнення в гінекологічних стаціонарах 
трапляються у 13,7-46%, в ортопедичних хво-
рих — у 20,7-20,8%. Одночасно зі збільшен-
ням бактеріальних інфекцій, викликаних різ-
ними грампозитивними та грамнегативними 
бактеріями, збільшується частота інфікування 
грибами роду Candida унаслідок широкого ви-
користання антибіотиків, кортикостироїдних, 
цитостатичних лікарських засобів.

Асортимент вітчизняних препаратів для лі-
кування раневого процесу та дерматитів, ус-
кладнених грибковою мікрофлорою, обмеже-
ний. Лікарські препарати, які зареєстровані на 
території України, не завжди відповідають ви-
могам щодо ефективності, стабільності та без-
пеки застосування за складом діючих та допо-
міжних речовин. 

У зв’язку з цим розробка нових комбінова-
них препаратів та впровадження їх у виробниц-
тво є актуальною проблемою сучасної фарма-
ції [1].

Співробітниками кафедри промислової фар-
мації НФаУ був розроблений склад двох мазей: 
мазі для лікування раневого процесу та інфек-
ційних дерматитів під умовною назвою «Ди-
мексером» та мазі для лікування інфекційних 
дерматитів, ускладнених грибковою мікрофло-
рою, під умовною назвою «Екседим».

Враховуючи етіопатогенез цих захворювань, 
складові мазей повинні виявляти протимікроб-
ну, протизапальну та фунгіцидну дію. Як дію-
чий інгредієнт мазей нами використано анти-
септик широкого спектру дії — ксероформ, що 
має в’яжучу та підсушувальну дію, але основ-
ною його перевагою є наявність протизапаль-
ної та вираженої антимікробної дії. Ксероформ 
малотоксичний, використовується для зовніш-
ньої терапії запальних захворювань шкіри та 
слизових оболонок, ерозивних та виразкових 
поверхонь різного походження [5 ]. 

У зв’язку з тим, що метою роботи було ство-
рення м’якої лікарської форми для лікування 
ран, ускладнених грибковою мікрофлорою, та 
грибкових захворювань шкіри, нами був вико-
ристаний еконазол. Відомо, що еконазол актив-
ний щодо дерматофітів, дріжджових та плісня-
вих грибів та деяких грампозитивних бактерій 
(стрептококи, стафілококи). При нанесенні на 
шкіру всмоктування в системний кровообіг не-
значне. Терапевтичні концентрації створюють-
ся в роговому та інших шарах епідермісу та де-
рми [3]. З метою посилення антимікробної дії 
ксероформу та еконазолу до складу мазей був 
введений димексид. Він має протизапальну, 
антисептичну, антигістамінну, анальгетичну, 
фібринолітичну дію, виявляє виражену антира-
дикальну дію, що сприяє стабілізації мембран 
та стимуляції ранозагоєння. Він рідко викли-
кає побічні реакції, малотоксичний, добре пере-
носиться хворими [2]. Як носій діючих речовин 
була використана поліетиленоксидна основа.

Метою досліджень було визначення темпе-
ратурних режимів виробництва мазей та вив-
чення сумісності діючих та допоміжних речо-
вин у складі мазей методом термогравіметрії.
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Рис.1. Дериватограма ксероформу. Рис.2. Дериватограма димексиду. Рис.3. Дериватограма еконазолу.

МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ 
ДОСЛІДЖЕННЯ

Об’єкти дослідження — субстанції ксеро-
форму, димексиду, еконазолу; гідрофільна ма-
зева основа, мазі комбінованої дії під умовною 
назвою «Димексером» та «Екседим». 

Дослідження термічної поведінки ре-
човин та мазей проводили метод термо-
гравіметрії, який дозволяє визначати 
термічні ефекти розкладу лікарських, допо-
міжних речовин, а також багатокомпонентних  
систем. 

 Термогравіметричний аналіз проводили 
на дериватографі Q-1000 системи Ф.Паулік, 
І.Паулік, Л.Єфдей із платино-платинородієвою 
термопарою при нагріванні зразків у кераміч-
них тиглях від 18 до 500°С на повітрі. Швид-
кість нагрівання становила 5°С на хвилину. 
Еталоном був прогартований оксид алюмінію. 
Вага зразків становила 50 мг. Записували криві 
Т, ТГ, ДТА, ДТГ. Крива Т — зміна температури, 
ТГ —зміна ваги, ДТА —диференційована крива 
зміни теплових ефектів, ДТГ —диференційова-
на крива зміни ваги.

РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛІДЖЕННЯ  
ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ 

З результатів, представлених на рис. 1, вид-
но, що процес розкладу ксероформу відбу-
вається в інтервалі температур 200-600°С. 
Можна виділити як мінімум 4 стадії руйну-
вання зразка. Перші дві стадії відбуваються в 
інтервалі 200-460°С з втратою 4% ваги. Третя 
стадія проходить з невеликою швидкістю при 
460°С, а четверта стадія відбувається в інтер-
валі 460-600°С, при 540°С з втратою 28% ваги. 
Максимальна втрата ваги при 600°С становить 
87%. Розклад димексиду (рис. 2) починається 
при 45°С, досягає максимальної швидкості при 
температурі 132°С та закінчується при темпе-
ратурі 145°С. Екзотермічний ефект фіксується 
на кривій ДТА при температурі 132°С. 

Процес розкладу еконазолу ( рис. 3) попе-
реджує процес плавлення, який відбувається 
при температурі 155°С. При цьому до почат-
ку плавлення в зразку відбуваються два проце-
си, які характеризуються ендотермічним ефек-
том. Деструкція еконазолу відбувається в дві 
стадії. Максимум першої стадії фіксується при 
200°С, втрата ваги становить 13%. Друга стадія 
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Рис.4. Дериватограма мазевої основи 
(сплав ПЕО-400 та ПЕО-1500).

Рис.5. Дериватограма мазі «Димексе-
ром».

Рис.6. Дериватограма мазі «Екседим».

відбувається в інтервалі температур 200-430°С. 
Втрати становлять 61%.

Максимальна швидкість розкладу мазевої 
основи (рис. 4) спостерігається при темпера-
турі 265°С. При температурі від 130 до 305°С 
починається інтенсивний розклад поліетиле-
ноксидної основи. Слабкі екзотермічні ефекти 
спостерігаються при температурі 60-105°С та 
значний при температурі 230°С. 

Процес розкладу мазі «Димексером» (рис. 
5) фіксується в інтервалі температур 90-520°С. 
При температурі 90- 180°С втрата 6,0%. З 
підвищенням температури від 290°С до 530°С 
екзоефект зростає, а втрата сягає від 10% до 
60%. Найбільший екзоефект відбувається при 
450°С, а найбільші витрати при максимальній 
температурі реакції 500°С.

Процес термічної деструкції мазі «Екседим» 
(рис.6) відбувається практично в одну стадію 
в температурному інтервалі 165-485°С. Мак-
симальна швидкість процесу фіксується при 
360°С. Втрати становлять 65%. Його розклад 
починає відбуватися вже при 50°С [4].

Дані термогравіметричного аналізу були 
враховані нами при розробці технології мазей 
з ксероформом.

Технологія виготовлення мазі «Димексе-
ром» наступна: ПЕО-1500 нагрівають до 60°С, 
перемішують протягом 20 хвилин, додають 
ПЕО-400 та суміш перемішують протягом 20 
хвилин. Ксероформ до складу мазі додають у 
вигляді суспензії, перемішують 15-20 хвилин. 
Отриману масу охолоджують до 45°С та заван-
тажують димексид. Після цього масу перемішу-
ють протягом 30-40 хвилин та гомогенізують. 

Процес виготовлення мазі «Екседим» подіб-
ний технології, що наведена вище, але включає 
ще стадію приготування суспензії еконазолу та 
введення її до мазевої основи.

ВИСНОВКИ
1. За результатами проведених термограві-

метричних досліджень лікарських та допо-
міжних речовин і розробленних мазей було 
встановлено, що термічні ефекти зразків ма-
зей подібні, що може свідчити про відсутність 
хімічної взаємодії між компонентами мазей.

2. На підставі проведених досліджень до-
ведено, що ксероформ та еконазол є термоста-
більними речовинами, а димексид є термола-
більною речовиною, яку необхідно вводити в 
мазеву основу при температурі не вище 45°С. 
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Термогравиметрическим методом исследовано 
химическое превращение действующих, вспомога-
тельных веществ в составе мазей с ксероформом. 
Установлено отсутствие взаимодействия между 
компонентами мазей. На основании проведенных 
исследований обоснован температурный режим 
приготовления мазей. 
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It was determined chemical transformation of ac-
tive, auxiliary substances by a thermogravimetric meth-
od in ointments with Xeroform compose. No co-opera-
tion between the components of ointments was found. 
On the basis of the conducted researches the tempera-
ture condition of ointments preparation was grounded.
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