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Розробка лікарських препаратів для лікування сахарного діабету є перспективним напрямом розширення 
лікарського арсеналу засобів політропної дії. Метою роботи стало вивчення фізико-хімічних властивостей вог-
лібозу. Результати мікроскопічного аналізу засвідчили, що субстанція воглібозу відноситься до кристалічної 
моноклінічної системи. Речовина добре розчиняється у воді. Дослідження змочування показало, що субстанція 
добре змочується гідрофільними розчинниками. Результати визначення температури плавлення дозволяють 
стверджувати, що воглібоз відноситься до термостабільних порошків, тому змін фізико-хімічних властивостей 
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при механічній та фізичній обробці не буде відбуватися. Таким чином, отримані експериментальні дані дозво-
ляють зробити висновок про доцільність проведення досліджень з покращення фізико-хімічних властивостей 
субстанції воглібозу з метою створення твердої лікарської форми. 

Ключові слова: воглібоз, фізико-хімічні характеристики 
 
Ковалевская И.В. Изучение физико-химических свойств воглибоза // Український медичний альма-

нах. – 2014. – Том 17, № 1. – С. 30-32. 
Разработка лекарственных препаратов для лечения сахарного диабета, является перспективным на-

правлением расширения лекарственного арсенала средств политропного действия. Целью работы стало 
изучение физико-химических свойств воглибоза. Результаты микроскопического анализа показали, что 
субстанция относится к кристаллической моноклинической системе. Вещество хорошо растворяется в во-
де. Субстанция хорошо смачивается гидрофильными растворителями. Результаты определения температу-
ры плавления позволяют утверждать, что воглибоз относится к термостабильным порошкам, поэтому из-
менений физико-химических свойств при механической и физической воздействии не будет наблюдаться. 
Таким образом, полученные экспериментальные данные позволяют сделать вывод о целесообразности 
проведения исследований по улучшению физико-химических свойств субстанции воглибоза с целью соз-
дания твердой лекарственной формы. 

Ключевые слова: воглибоз, физико-химические характеристики. 
 
Kovalevska I.V. Identification of physicochemical properties of voglibose // Український медичний 

альманах. – 2014. – Том 17, № 1. – С. 30-32. 
Development of drugs to treat diabetes is a promising direction in the extension of the medicinal arsenal of 

polytropic action. The aim of the work was to study physicochemical properties of voglibose. The results of micro-
scopic analysis showed that the voglibose substance relates to a monoclinic crystal system. The substance is easily 
soluble. The study of wetting showed that the substance is well wetted by hydrophilic solvents. Identification of 
melting point showed that voglibose relates to thermostable powders, so there will be no changes in physicochemi-
cal properties under mechanical or physical influence. Densification ability allows to predict the introduction of 
excipients. Thus, the experimental data obtained suggest the advisability of a study to improve the physical and 
chemical properties of the voglibose substance in order to create a solid dosage form. 

Key words: voglibose, physicochemical characteristics 
 
Вступ. Найнебезпечніші наслідки глобаль-

ної епідемії цукрового діабету (ЦД ) - його си-
стемні судинні ускладнення, які є основною 
причиною інвалідизації та смертності хворих. 
Стабільна підтримка параметрів рівня цукру у 
крові у межах цільових значень у комплексній 
терапії пацієнтів з діабетом - запорука профі-
лактики розвитку мікро- і макросудинних 
ускладнень. Традиційні пероральні цукрозни-
жувальні препарати націлені на основні дефе-
кти, що лежать в основі розвитку ЦД 2 типу ( 
ЦД2 ). Однак вони не забезпечують тривалий 
контроль глікемії навіть при комбінованому 
застосуванні, крім того, їх тривале застосуван-
ня може приводити до розвитку гіпоглікемії 
без збільшення маси тіла, ризику розвитку гі-
поглікемії, негативного впливу на серце, нир-
ки, печінку, зниження секреторної функції бе-
та-клітин. З пошуком оптимальних засобів ко-
нтролю ЦД2 пов'язана активна розробка ново-
го напрямку терапії захворювання. 

Успіхи у вивченні особливостей дії цукро-
знижувальних препаратів привели до створення 
групи препаратів - інгібіторів α - глюкозидази. 
Інгібітори α-глюкозидази є лікарськими речови-
нами, які зворотньо зв’язують альфа-
глюкозідазні ферменти в просвіті тонкого кише-
чника. В результаті блокується розщеплення 
дисахаридів і олігосахаридів до глюкози і фрук-
този. Конкурентне та оборотне зв'язування аль-
фа- глюкозидаз повністю пригнічує всмоктуван-
ня вуглеводів в проксимальному відділі кишеч-
ника, що призводить до зниження піку постпра-
ндіальної глікемії після прийому їжі. До інгібі-
торів α-глюкозидази відносять наступні препа-
рати – акарбозу, N-(1,3-дигідрокси-2-пропіл) - 

валіоламін (воглібоз), міглітол, причому перева-
га віддається воглібозу. 

За даними фармакологічних досліджень 
воглібоз, знижує ризик виникнення цукрового 
діабету 2 типу на 40 %. Під дією воглібозу рі-
вень цукру в крові знижується на 54 %, порів-
няно з контролем, що значно перевищує пока-
зники інших препаратів цієї групи, що дозво-
ляє займати гідне місце в терапії ЦД2. Все ви-
ще назване свідчить про актуальність створен-
ня нових лікарських форм з воглібозом [3,4]. 

Метою нашої роботи стало вивчення фізи-
ко-хімічних властивостей воглібозу для ство-
рення твердої лікарської форми. 

Матеріали та методи дослідження. 
Об’єктом дослідження була субстанція воглі-
бозу (C10H21NO7) виробництва Molekula (Ве-
ликобританія). Мікроскопічний аналіз прово-
дили за допомогою лабораторного мікроскопа 
«Konus-Akademy» з окуляром-камерою Scope-
Tek DCM510. Для візуалізації отриманих зо-
бражень використовували програмне забезпе-
чення ScopePhoto™, що дозволило проводити 
вимірювання лінійних розмірів в режимі реа-
льного часу і на статичному зображенні.  

Для визначення форми частинок викорис-
товували визначення параметру округлості, 
який визначається як відношення довжини 
окружності кола з той же площею, що і части-
нка, до фактичного периметру частинки. 

Розчинність, температуру плавлення ви-
значали за методиками Державної фармакопеї 
України при температурі 250С [2]. Косинус 
кута змочування досліджували за динамікою 
проникнення рідини в ущільнену речовину 
протягом 10 хвилин [1,2]. 
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Результати та їх обговорення. При роз-
робці та виробництві твердих лікарських форм 
найбільш критичними параметрами частинок є 
розмір, форма, мікроструктура поверхні, ме-
ханічні властивості та заряд. Тому першим 
етапом роботи стало проведення мікроскопіч-
них досліджень (рис.1).  

Отримані результати свідчать, що субстан-
ція воглібозу відноситься до кристалічної мо-
ноклінічної системи. Частинки мають анізоді-
аметричну форму з уламками на поверхні. Фа-
ктор форми знаходиться в межах 0,7 – 0,9. 
Значення округлості наближується до 1. Час-
тинки здатні до агломерації. Частинки мають 
гладку поверхню, що може вказувати на мож-
ливість ковзання щодо одна одної і не утво-
ренням міцних прессовок. Отримані результа-
ти дозволяють прогнозувати доцільність вве-
дення допоміжних речовин.  

 
Рис. 1. Форма та розмір частинок воглібозу. 

Дисперсний склад подрібненого матеріалу 
зручно описувати інтегральній функцією розпо-
ділу D(δ) кількості матеріалу за розміром части-
нок δ або пов’язаною з нею функцією R(δ). Фун-
кція D(δ) дорівнюється вираженого у відсотках 
або в долях відношення всіх частинок, діаметр 
яких менше δ, до загальної кількості матеріалу. 
Застосування мікроскопічного методу дозволило 
встановити, що основний розмір частинок не 
подрібненої субстанції коливається в інтервалі 
0,5 – 0,7 мкм (рис.2). Коливання значень розміру 
частинок залежно від способу визначення можна 
пояснити наявністю електростатичних сіл зчеп-
лення між частинками воглібозу. 

Результати вивчення розчинності свідчать, 
що речовина добре розчиняється у воді при 
температурі 37 0С. Косинус кута змочування 
наближається до 1 (0,85), що свідчить про 
повний контакт гідрофільних розчинників з 
субстанцією воглібозу. Визначення темпера-
тури плавлення показало, що воглібоз відно-
ситься до термостабільних порошків (Тплав. – 
163 0С), тому змін фізико-хімічних властивос-
тей при механічній та фізичній обробці не бу-
де відбуватися.  

 
Рис. 2. Інтегральна крива розподілу за розмі-

ром частинок 

Таким чином, отримані експериментальні 
дані дозволяють зробити висновок про доціль-
ність проведення досліджень з покращення фі-
зико-хімічних властивостей субстанції воглібозу 
з метою створення твердої лікарської форми. 

Висновки: 
1. Досліджено розчинність субстанції вог-

лібозу. Показано, що порошок розчинений у 
воді. 

2. За результатами мікроскопічного аналізу 
встановлено, що порошок має полідисперсний 
склад. Частинки мають кристалічну структуру 
з великою питомою поверхнею. Результати 
дисперсійного аналізу за інтегральною кривою 
розподілу розміру частинок свідчать про домі-
нування фракції з розміром 0,5 – 0,7 мкм. 

3. Дані проведеного комплексу фізико-
хімічних досліджень дозволяють зробити ви-
сновок про термостабільність порошку воглі-
бозу, електростатичну взаємодію частинок по-
рошку між собою та гарне змочування. Отри-
мані результати матимуть вплив на ведення 
технологічного процесу. 
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