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Лiофiлiзат водного екстракту листя бадану 
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ВСтуп
Бадан товстолистий (Bergenia crassifolia) за-

стосовується в клiнiчнiй практицi як в’яжучий, 
протизапальний, протимiкробний, гемостатич-
ний засiб. Вивар та рiдкий екстракт кореневи-
ща цiєї рослини призначають при колiтi, ентеро-
колiтi, стоматитi, гiнгiвiтi, маткових кровотечах. 
Лiкарськi форми, виготовленi з листя, виявляють 
антибактерiальну, антиоксидантну, церебропро-
тективну, холеретичну, дiуретичну активнiсть.

Бадан товстолистий вмiщує в своєму складi 
комплекс бiологiчно активних речовин, таких як 
флавоноїди, кумарини, феноглiкозиди, полiсаха-
риди, вiтамiни, органiчнi кислоти, амiнокислоти 
та iн. [2]. Одним з найважливiших компонентiв 
бадану товстолистого є бергенiн, в якого виявле-
на гепатопротективна активнiсть, та флавоноїди, 
що мають антиоксидантнi властивостi [4, 7].

Метою даного дослiдження було вивчи-
ти здатнiсть лiофiлiзованого водного екстра-
кту бадану товстолистого (ЛВЕБТ) запобiгати 
хронiчному пошкодженню печiнки тетрахлор-
метаном.

МАтЕРIАЛИ тА МЕтОДИ 
ДОСЛIДЖЕННЯ

ЛВЕБТ був виготовлений за технологiєю, 
описаною ранiше [1].

Дослiдження виконано на 30 статевозрiлих 
нелiнiйних щурах-самцях масою 220-280 г, яких 
утримували у вiварiї за стандартних умов роз-
мiщення, харчування та санiтарно-гiгiєнiчних 
норм. Тварини були розподiленi на три групи (по 
10 щурiв у кожнiй): 1 група тварин — контроль-
на; 2 група — тварини, якi отримували CCl4; 3 гру-
па — тварини, яким вводили CCl4 та ЛВЕБТ.

Хронiчне токсичне пошкодження печiнки 
викликали шляхом iнтрагастрального введення 
тетрахлорметану у виглядi 20% олiйного розчи-
ну в дозi 0,2 мл/100 г маси тiла два рази на тиж-
день упродовж 30 днiв. ЛВЕБТ вводили iнтра-
гастрально в дозi 80 мг/кг маси тiла у виглядi 
суспензiї щодня впродовж перiоду експеримен-
ту. Контрольнiй групi тварин щодня впродовж 
30 днiв iнтрагастрально вводили еквiвалент-
ний об’єм води. Бiологiчний матерiал (кров та 
печiнку) забирали на третю добу пiсля остан-
нього введення тетрахлорметану шляхом дека-
пiтацiї на фонi ефiрного наркозу. 

З метою оцiнки функцiонального стану пе-
чiнки визначали вмiст аспартатамiнотрансфе-
рази (АСТ), аланiнамiнотрансферази (АЛТ), 
лужної фосфатази (ЛФ) та -глутамiлтранс-
пептидази (ГГТП) у сироватцi кровi тварин за 
допомогою бiохiмiчного аналiзатора BTS-370 
(Iспанiя).

Для гiстологiчного дослiдження права част-
ка печiнки кожної тварини фiксувалась у забу-
ференому 10% розчинi формалiну протягом 24 
год. Для уникнення об’єктивних помилок до-
слiджувались щонайменше 10 рiзних дiлянок 
тканини при кожному забарвленнi. Аналiз про-
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водив один досвiдчений патоморфолог, який не 
був попередньо ознайомлений з результатами 
лабораторних дослiджень. У кожному випадку 
використовували забарвлення гематоксилiн-
еозином (ГЕ) та трихромом Массона (ТМ). На 
зрiзах, забарвлених ГЕ, дослiджували основ-
нi патогiстологiчнi змiни, визначали ступiнь 
вираженостi стеатозу та гiдропiчної дистрофiї 
(балоннi змiни). Колагеновi волокна (ступiнь 
фiброзу) оцiнювались при забарвленнi ТМ. 

Для порiвняння виявлених змiн основнi па-
тологiчнi процеси описувались за допомогою 
напiвкiлькiсних шкал. Ступiнь вираженостi 
пошкодження: 0 — мiкровакуольний стеатоз у 
перивенулярних дiлянках (пошкодження вiд-
сутнє); 1 — дрiбновакуольний стеатоз у периве-
нулярних зонах та поодинокi гепатоцити з озна-
ками балонних змiн (незначне пошкодження); 
2 — дрiбновакуольний стеатоз у перивенуляр-
нiй та промiжнiй зонах, балоннi змiни перисеп-
тальних гепатоцитiв (помiрне пошкодження); 
3 — дифузний мiкровакуольний стеатоз, балон-
нi змiни, коагуляцiйний некроз та апоптоз пе-
рисептальних гепатоцитiв (значне пошкоджен-
ня). Ступiнь фiброзу: 0 — звичайнi портальнi 
тракти (ПТ) (фiброз вiдсутнiй); 1 — склероз 
ПТ та поодинокi короткi сполучнотканиннi 
септи (незначний фiброз); 2 — множиннi дов-
гi сполучнотканиннi септи (порто-центральнi) 
(помiрний фiброз); 3 — цироз (нодулярнiсть) 
(значний фiброз).

Експерименти на тваринах були проведенi 
при дотриманнi принципiв етики в бiомедич-
них дослiдженнях, вiдповiдних державних та 
мiжнародних законiв i рекомендацiй. Процеду-

ра дослiдження була затверджена локальною 
комiсiєю з питань етики.

Данi представленi у виглядi М±SD. Для 
множинного порiвняння мiж групами викорис-
товували одномiрний аналiз з подальшим за-
стосуванням теста Ньюмена-Кейлса. Змiни з 
P<0,05 вважались статистично достовiрними.

РЕзуЛЬтАтИ ДОСЛIДЖЕННЯ  
тА їх ОбГОВОРЕННЯ

Бiохiмiчнi та гiстологiчнi змiни в трьох гру-
пах тварин наведенi в табл. 1.

Хронiчне застосування CCl4 призводило 
до пiдвищення активностi АСТ, АЛТ та ЛФ. 
Водночас рiвень альбумiну, бiлiрубiну, холес-
терину та ГГТП в плазмi кровi не змiнював-
ся. У бiльшостi тварин було виявлено значний 
ступiнь вираженостi пошкодження та фiбро-
зу: дифузний та фокальний мiкровакуольний 
стеатоз, множиннi вогнища некрозу та апопто-
зу, порто-портальнi та порто-центральнi септи 
з формуванням вузлiв — циротична трансфор-
мацiя (рис 1). Змiна частоти виявлених морфо-
логiчних проявiв пошкодження та фiброзу була 
статистично достовiрною. 

У групi тварин, яким одночасно вводили 
CCl4+ЛВЕБТ спостерiгалась тенденцiя до нор-
малiзацiї активностi ферментiв. У порiвнян-
нi з тваринами, якi отримували CCl4, у щурiв, 
яким вводили CCl4+ЛВЕБТ, було виявлено 
нижчий рiвень АСТ та АЛТ. При цьому актив-
нiсть ЛФ суттєво не вiдрiзнялась в обох групах 
тварин. У трьох групах тварин не спостерiгали 
статистично достовiрних змiн вмiсту альбумi-

Рис. 1. Дифузний дрiбновакуольний стеатоз, балоннi змiни, 
апоптоз перисептальних гепатоцитiв, товста сполучнотка-
нинна септа (пошкодження та фiброз значного ступеня вира-
женостi). Тварина з 2 групи (хронiчне введення CCl4). Забарв-
лення гематоксилiн-еозином, збiльшення *600.

Рис. 2. Дифузний дрiбновакуольний стеатоз, тонка сполуч-
нотканинна септа (пошкодження та фiброз незначного сту-
пеня вираженостi). Тварина з 3 групи (хронiчне введення 
CCl4+ЛВЕБТ). Забарвлення гематоксилiн-еозином, збiльшен-
ня *600.
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ну, бiлiрубiну, холестерину та ГГТП. У щурiв, 
якi отримували CCl4+ЛВЕБТ, ступiнь пошкод-
ження та фiброзу був нижчим. При гiстологiч-
ному дослiдженнi у бiльшостi тварин даної гру-
пи спостерiгався мiкровакуольний стеатоз у 
перивенулярних та промiжних зонах, ознаки 
загибелi клiтин не визначались. Прояви фiбро-
зу включали розростання сполучної тканини 
у ПТ, невелику кiлькiсть коротких порто-пор-
тальних септ, асоцiйованих з нечiткими вузла-
ми (рис. 2). Однак змiни частоти цих проявiв 
були статистично недостовiрними. 

У нашому дослiдженнi введення ЛВЕБТ 
частково запобiгало пiдвищенню активностi 
АЛТ та АСТ в кровi, зменшувало пошкодження 
паренхiми та фiброз, спричиненi хронiчним за-
стосуванням CCl4. Гепатопротективний ефект 
був пiдтверджений статистично достовiрним 
зменшенням ступеня пошкодження — про-
яви некрозу та апоптозу були менш виражени-
ми у тварин, лiкованих ЛВЕБТ. Ознаки фiбро-
зу були помiрного ступеня вираженостi, однак 
вiдмiнностi не були статистично достовiрними. 
Отриманi нами результати спiвпадають з дани-
ми M.W.Chung [4], який встановив, що бергенiн 
та ацетилбергенiн зменшують пошкодження 
печiнки, викликане перев’язуванням жовчної 
протоки у щурiв. У цьому дослiдженнi бергенiн 
та ацетилбергенiн запобiгали зростанню актив-
ностi АСТ та АЛТ, знижували вмiст гiдрокси-

TАБЛиця 1
бiологiчнi та гiстологiчнi показники у щурiв

1 група, контроль 2 група, CCl4 3 група, CCl4+ЛВЕбт

Aльбумiн, г/л 23,81 1,47 23,51 1,31 23,85 1,38
Бiлiрубiн, мкмоль/л 2,93 0,55 3,07 0,46 2,74 0,44
Холестерин, ммоль/л 2,09 0,24 2,01 0,41 2,19 0,25
АСТ, од/л 173,01 19,12 389,61 120,22* 275,76 42,01**
AЛТ, од/л 160,07 24,54 329,67 94,87* 224,43 41,22**
ГГТП, од/л 40,53 14,59 43,49 8,95 46,16 11,39
ЛФ, од/л 279,91 38,19 770,38 104,38* 743,16 108,67*
Aльтерацiя (n, %) * **
0 8 (80) - -
1 2 (20) 2 (20) 8 (80)
2 - 4 (40) 2 (20)
3 - 4 (40) -
Фiброз (n, %) *
0 9 (90) - -
1 1 (10) - 1 (10)
2 - 8 (80) 9 (90)
3 - 2 (20) -

Примiтки: * – P<0,05 у порiвняннi з групою контролю; ** – P<0,05 у порiвняннi з групою CCl4.

пролiну, зменшували дiлянку пошкодження. 
Механiзми, якi лежать в основi цих ефектiв, ос-
таточно не з’ясованi. За даними Lim et al. [6], 
гепатопротективнi ефекти бергенiну та ацетил-
бергенiну пов’язанi з детоксифiкацiєю, опосе-
редкованою глутатiоном, та здатнiстю цих ре-
човин знижувати активнiсть вiльних радикалiв. 
Антифiбротична активнiсть ЛВЕБТ може бути 
спричинена здатнiстю бергенiну стимулювати 
синтез простагландинiв Е1 та Е2, якi пригнiчу-
ють рiст зiрчастих клiтин, що беруть участь в 
розвитку фiброзу печiнки [3]. 
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Лiофiлiзат водного екстракту бадану товс-

толистого виявляє гепатопротективну дiю при 
його одночасному хронiчному застосуваннi з 
тетрахлорметаном у щурiв. 
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Лиофилизат водного экстракта Bergenia 
crassifolia при его одновременном хроническом при-
менении с тетрахлорметаном у крыс оказывает 
гепатопротективное действие: предупреждает 
повышение активности АЛТ и АСТ в крови и про-
грессирование процессов повреждения и фиброза.
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Bergenia crassifolia lyophilized water extract ex-
erts a hepatoprotective effect against chronic CCl4-in-
duced lesions of liver tissue in rats, which is confirmed 
by prevention of serum ALT and AST activity eleva-
tion and progression of liver cell injury and fibrosis.
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