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за счет существенного снижения уровня неспецифи-

ческого иммунитета, показателем которого является 

лизоцим. Обращаем внимание на то, что нами была 

избрана небольшая доза ЛПС (всего 33 мкг/кг). Боль-

шие дозы кишечного эндотоксина могут оказать куда 

более сильное патогенное действие не только на поч-

ки, но и на другие органы и ткани [1]. 

Учитывая, что значительное число людей (более 

60 %) характеризуется наличием орального дисбиоза 

[3, 6], можно рассматривать стоматогенную эндоток-

синемию в качестве одной из существенных причин 

развития почечной патологии. 

Выводы. 1. Оральные аппликации ЛПС вызыва-

ют развитие системной эндотоксинемии (стоматоген-

ная эндотоксинемия).  

2. При стоматогенной эндотоксинемии развива-

ются воспалительные процессы в ткани почек и моче-

вого пузыря, в основе которых может лежать сниже-

ние уровня неспецифического иммунитета, приводя-

щего к дисбиозу. 
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Дієтична добавка, що містить макуху розторопші, леци-
тин і цитрат кальцію, володіє гепатопротекторною, па-

родонтопротекторною і антідісбіотичною дією. 
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НА СОСТОЯНИЕ ПАРОДОНТА У КРЫС  
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Диетическая добавка, содержащая жмых расторопши, ле-

цитин и цитрат кальция, обладает гепатопротекторным, 
пародонтопротекторным и антидисбиотическим дейст-

вием. 
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THE INFLUENCE OF HEPATOPROTECTOR 

WITH SILYBUM MARIANUM AND LECITHIN 

UPON THE STATE OF PERIODONTIUM IN RATS 

WITH TOXIC HEPATITIS 
 

The aim. To determine hepatoprotective and antidysbiotic pecu-

liarities of food additive, containing oilcake of Silybum 
marianum, lecithin and calcium citrate.  

The materials and methods: The experiments were held on 21 

white rats< divided into 3 groups: 1 – intact rats, 2 and 3 – hy-

drazine hepatitis (50 mg/kg hydrazine sulfate on the 8th, 9th and 
10th days of the experiment). The third group got the food addi-

tive dosed at 300 mg/kg per os from the 1st to the 14th day. Eu-

thanasia was held on the 15th day. The contents of MDA, activity 

of elastase and alkaline phosphatase was estimated in liver, ac-
tivity of ALT was determined in serum, contents of MDA, activi-

ty of elastase, catalase, urease, lysozyme was revealed in gum. 

Index API (the correlation of catalase and MDA) and degree of 

dysbiosis (the correlation between the relative activities of ure-
ase and lysozyme) were calculated.   

The findings.At toxic hepatitis the level of MDA, elastase, ure-

ase grow in gum and activity of catalase and lysozyme reduce. 

The introduction of food additive normalizes all indices. 
The conclusion. Food additive has hepatoprotective, 

periodontoprotective and antidysbiotic effect.  

Key words: hepatitis, periodontium, hepatoprotector, Silybum 

marianum, lecithin, dysbiosis. 

 

 

Патологія гепато-біліарної системи є однією з 

найбільш актуальних проблем медицини. Значна кі-

лькість хворих на гепатит і холецистит перевищує 10 

% населення України [1-3]. Не менша кількість людей 

хворіє на неалкогольну жирову хворобу печінки 

(НАЖХП), яка значний час клінічно не проявляється 

[4-7]. 

Враховуючі важливі біохімічні функції печінки 

(метаболічна, енергетична, антитоксична, антимікро-

бна та інші) [8], можна вважати цілком вірогідним 

виникнення у хворих на гепато-біліарну патологію 

ураження інших органів і тканин. Відомі гепато-

пульмональний, гепато-ренальний, гепато-лієнальний, 

гепато-оральний синдроми [9-11]. Застосування гепа-

топротекторів у таких хворих усувало патологічні 

явища в інших органах [12], в тому числі і в слизвій 

оболонці порожнини рота [11]. 

Серед гепатопротекторів найбільшу лікувально-

профілактичну активність проявляють флаволігнани 

розторопші [13]. Ці сполуки знайшли своє застосу-

вання в гепатології у складі таких лікарських засобів 

як карсил, гепабене та ін. [14]. 

Мета нашого дослідження. Розробка і визна-

чення профілактичної активності при токсичному ге-

патиті дієтичної добавки з вмістом макухи розтороп-

ші, яка містить флаволігнани (силібін, силамарін та 

ін.) [13]. До складу дієтичної добавки, яка отримала 

назву «Лекасил», входять, крім макухи розторопші, 

лецитин і цитрат кальцію [15]. Лецитин є відомим ге-

патопротектором, і в той же час він сприяє засвоєнню 

флаволігнанів. Цитрат кальцію є джерелом кальцію і 

лимоної кислоти, яка стимулює енергетичні процеси в 

організмі. 

Матеріали і методи дослідження. Дієтична до-

бавка «Лекасил» була виготовлена ТОВ «Біохімтех» 

(Україна) у відповідності до ТУ У 10.8-37420386-

004:2016. 

Експерименти було проведено на білих щурах 

лінії Вістар (самиці, 7 місяців, жива маса 216±10 г), 

яких було поділено на три групи по 7 голів в кожній: 

1-а – норма (інтактний контроль), 2-а і 3-я – токсич-

ний гепатит (ТГ), який викликали за допомогою гід-

разин сульфату (50 мг/кг в/черевно на 8, 9 і 10 дні до-

сліду) [16]. Щурі 3-ої групи з першого дня досліду 

протягом 14 днів отримували per os лекасил в дозі 300 

мг/кг за добу. 

Евтаназію тварин здійснювали на 15-й день дос-

ліду під тіопенталовим наркозом (20 мг/кг) шляхом 

тотальної кровотечі із серця. Виділяли ясна, печінку 

та отримували сироватку крові, які зберігали при ми-

нус 30 °С. 

В гомогенаті печінки визначали вміст малоново-

го діальдегіду (МДА) [17], активність еластази [17] і 

лужної фосфатази (ЛФ) [18]. В сироватці крові визна-

чали активність аланінамінотрансферази (АЛТ) [19]. 

В гомогенаті ясен визначали рівень біохімічних мар-

керів запалення [17]: вміст МДА і активність еласта-

зи, а також активність каталази [17], уреази [20] та лі-

зоциму [20]. За співвідношенням активності каталази 

і вмісту МДА розраховували антиоксидантно-

прооксидантний індекс АПІ [17], а за співвідношен-

ням відносних активностей уреази і лізоцима розра-

ховували ступінь дисбіозу за Левицьким [20]. 

Результати експериментальних досліджень під-

давали статистичній обробці [21]. 

Результати та їх обговорення. В таблиці 1 

представлено результати визначення біохімічних по-

казників стану печінки щурів, у яких відтворювали 

токсичний гепатит (ТГ) і яким вводили дієтичну до-

бавку лекасил. Як видно з цих даних, при ТГ в печінці 

зростає рівень маркерів запалення (МДА і еластаза), 

активність показника холестазу ЛФ. В сироватці крові 

зростає майже вдвічі активність «печінкового» фер-

менту АЛТ. Введення лекасилу повністю нормалізує 

усі вище зазначені показники патології печінки, що 

дає підстави вважати дієтичну добавку лекасил ефек-

тивним гепатопротетором. 

В таблиці 2 представлено результати визначення 

маркерів запалення (МДА і еластази) в яснах щурів з 

ТГ, які отримували лекасил. Видно, що лекасил дос-

товірно знижує обидва показника, суттєво підвищені 

у щурів з гепатитом. Ці дані свідчать, що гепатит ви-

кликає розвиток запального процесу в яснах (тобто, 

гінгівіт). Отримані результати підтримують дані про 

розвиток запального процесу в слизовій оболонці по-

рожнини рота [17] і є додатковим доказом існування 

гепато-орального синдрому [12]. 

В таблиці 3 показана активність антиоксидантно-

го фермента каталази, яка достовірно знижується в 

яснах при ТГ і повністю відновляється у щурів, які 

отримували лекасил. Аналогічні зміни відбуваються і 

з індексом АПІ. 
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Таблиця 1 
 

Біохімічні показники стану печінки щурів за умов токсичного гепатиту і дії лекасилу 

(M±m, n=7) 
 

Показники 
1 

Норма (інтактні) 

2 

Токсичний гепатит 

(ТГ) 

3  

ТГ + лекасил 

МДА, в печінці, ммоль/кг 105,6±8,1 122,5±4,8 

р>0,05 

102,8±2,9 

р>0,5; р1<0,05 

Еластаза, в печінці, мк-кат/кг 198,4±9,9 255,6±12,4 

р<0,05 

193,7±3,5 

р>0,3; р1<0,01 

Лужна фосфатаза, в печінці,  

мк-кат/кг 

2,55±0,61 4,05±0,24 

р<0,05 

2,11±0,81 

р>0,3; р1<0,05 

АЛТ в сироватці крові, мк-кат/л 0,39±0,05 0,72±0,04 

р<0,01 

0,31±0,03 

р>0,05; р1<0,01 
 

П р и м і т к а : р – в порівнянні з с гр. 1; р1 – в порівнянні з гр. 2. 

Таблиця 2 
 

Вплив дієтичної добавки «Лекасил» на рівень маркерів запалення в яснах щурів  

з токсичним гепатитом (M±m, n=7) 
 

№№ 
пп 

Групи МДА, ммоль/кг Еластаза, мк-кат/кг 

1 Норма (інтактні) 11,8±0,8 26,2±3,9 

2 Токсичний гепатит (ТГ) 13,5±0,5 

р>0,05 

38,5±3,3 

р<0,05 

3 ТГ + «Лекасил» 11,5±0,6 

р>0,3; р1<0,05 

31,4±1,7 

р>0,05; р1<0,05 
 

П р и м і т к а : див. табл. 1. 

 

Таблиця 3 
 

Вплив дієтичної добавки «Лекасил» на активність каталази та індекс АПІ в яснах щурів  

з токсичним гепатитом (M±m, n=7) 
 

№№ 

пп 
Групи Каталаза, мкат/кг АПІ, од. 

1 Норма (інтактні) 6,80±0,09 5,76±0,28 

2 Токсичний гепатит (ТГ) 5,71±0,34 

р<0,05 

4,24±0,17 

р<0,01 

3 ТГ + «Лекасил» 7,26±0,47 

р>0,05; р1<0,05 

6,29±0,38 

р>0,05; р1<0,05 
 

П р и м і т к а : див. табл. 1 

Таблиця 4 
 

Вплив дієтичної добавки «Лекасил» на активність уреази та лізоцима в яснах щурів  

з токсичним гепатитом (M±m, n=7) 
 

№№ 

пп 
Групи Уреаза, мк-кат/кг Лізоцим, од/кг 

1 Норма (інтактні) 3,48±0,36 173±8 

2 Токсичний гепатит (ТГ) 5,85±0,15 

р<0,01 

144±12 

р<0,05 

3 ТГ + «Лекасил» 3,13±0,27 

р>0,3; р1<0,01 

169±7 

р>0,3; р1<0,05 
 

П р и м і т к а : див. табл. 1 

 

В таблиці 4 представлено результати визначення 

в яснах активності уреази (показник мікробного обсі-

меніння) і активності лізоцима, який є показником не-

специфічного імунітету [20]. При ТГ достовірно зрос-

тає активність уреази, що свідчить про збільшення мі-

кробного обсіменіння пародонту, і знижується актив-

ність лізоцима, яка відображає недостатність неспе-

цифічного імунітету. Введення лекасилу повністю 

нормалізує ці показники. 

На риунку представлено результати визначення 

ступеню дисбіозу ясен, з яких видно, що у щурів з ТГ 

вдвічі зростає ступінь дисбіозу, яка достовірно зни-

жується у щурів, які отримували лекасил. Ці дані сві-

дчать при антидисбіотичну дію лекасилу. 
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Рис. Вплив лекасилу (3) на ступінь дисбіозу в яснах щурів з токсичним гепатитом (2) (1 – норма) (*– р<0,05 по відношенню 

до гр. 1; **– р<0,05 по відношенню до гр. 2) 

 

Таким чином, проведені нами дослідження пока-

зали, що дієтична добавка лекасил, яка містить маку-

ху розторопші, лецитин і цитрат кальцію, володіє ви-

сокою гепатопротекторною, пародонтопротекторною 

та антидисбіотичною активністю і заслуговує на її по-

дальші дослідження в клініці. 

Висновки. 1. Токсичний гепатит викликає розви-

ток в пародонті запального процесу (гінгівіт) та дис-

біозу. 

2. Дієтична добавка лекасил, яка містить макуху 

розторопші, лецитин та цитрат кальцію, здійснює ге-

патопротекторну, пародонтопротекторну і антидисбі-

отичну дію. 
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