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У�статті�по±азано�зміни�по±азни±ів�антио±сидантно�о�захист¾�за�¾мов�політравми�при�вн¾тріш-
ньочеревном¾� введенні� препарат¾� ліпофлавон¾� та� ±омпле±с¾� ліпофлавон¾,� пенто±сифілін¾� і
селе±тивно�о� ін�ібітора� іNOS� –�N-(3-(амінометил)бензил)ацетамідин¾� (1400W).� Встановлено,�що
проведення�±омпле±сної�±оре±ції�призводить�до�більш�вираженої�зміни�а±тивності�антио±сидантних
ферментів,� ніж� ви±ористання� монопрепарат¾.� Найс¾ттєвіший� ефе±т� запропонованої� ±омбінації
спостері�ають�на�7-м¾�доб¾�е±сперимент¾.

КЛЮЧОВІ�СЛОВА:�політравма,�ліпофлавон,�пенто³сифілін,�³аталаза,�сÀперо³сиддисмÀтаза,
селе³тивний�ін�ібітор�іNOS�–�N-(3-(амінометил)бензил)ацетамідин�(1400W).

ВСТУП.�Травматизм�серед�молодо�о�і�пра-
цездатно�о�населення�(ві³ова��рÀпа�до�35�ро³ів)
є�основною�причиною�смерті,�а�серед�підліт³ів
та�юна³ів�цей�по³азни³�дося�ає�80�%�[1].

Одним�з�основних�положень�Àсіх�сÀчасних
³онцепцій�пато�енезÀ�різних� захворювань,� À
томÀ�числі�й�тяж³ої�травми,�є�порÀшення�стрÀ³-
тÀри�³літинної�мембрани,�Àніверсальним�фа³то-
ром�пош³одження�я³ої�є�перо³сидне�о³иснення
ліпідів�(ПОЛ)�[2,�7].�Стаціонарний�рівень�вільно-
ради³ально�о� о³иснення� і� ПОЛ� в� ор�анізмі
підтримÀється�завдя³и�а³тивності�ферментних
і� неферментних� антио³сидантних� систем.
Почат³ові�стадії�процесÀ�вільноради³ально�о
о³иснення� ³онтролюються� сÀперо³сиддис-
мÀтазою�(СОД),�я³а�деза³тивÀє�сÀперо³сидний
ради³ал�і,�відповідно,�зменшÀє�за�альний�то³-
сичний�ефе³т�а³тивних�форм�³исню.�Перо³сид
водню,�що�Àтворюється�при�дисмÀтації�сÀпер-
о³сидно�о�аніона,� роз³ладається� ³аталазою
(КТ).� Важлива�роль�À�метаболізмі�перо³сидÀ
водню�належить�³аталазі,�я³а�міститься�в�³літині
À�вели³ій�³онцентрації.�Каталаза�значно�поши-
рена�в�т³анинах,�і�особливо�висо³а�її�а³тивність
в�еритроцитах.

Проте�донині�до�³інця�нез’ясованим�зали-
шається�питання�щодо�ролі�а³тивності�анти-
о³сидантних�ферментів�À�пато�енезі�системних
відхилень� при� політравмі� [5].� Різнонаправ-
леність�змін�в�ор�анізмі�постраждалих�з�полі-
травмою�вима�ає�розроб³и�нових�і�вдос³она-
лення� відомих� методів� лі³Àвання.� Досі� не

вивчали�вплив�ліпофлавонÀ,�пенто³сифілінÀ�та
селе³тивно�о�ін�ібітора�іNOS�–�N-(3-(аміноме-
тил)бензил)ацетамідинÀ�(1400W)�À�³омпле³с-
номÀ�лі³Àванні�травматичної�хвороби�[8].

Метою�даної�роботи�бÀло�вивчити�вплив
³омпле³сÀ� препаратів,� а� саме�ліпофлавонÀ,
пенто³сифілінÀ� та� селе³тивно�о� ін�ібітора
іNOS –�1400W,�на�а³тивність�антио³сидантних
ферментів�за�Àмов�множинної�травми.

МЕТОДИ�ДОСЛІДЖЕННЯ.�Досліди�проведе-
но�на�40�білих�нелінійних�щÀрах-самцях�масою
180–200��,�я³их�ÀтримÀвали�на�стандартномÀ
раціоні� віварію�Тернопільсь³о�о�державно�о
медично�о�ÀніверситетÀ�імені�І.�Я.�Горбачев-
сь³о�о.�Дослідження�ви³онÀвали�відповідно�до
За�альних�етичних�принципів�е³спериментів�на
тваринах,� Àхвалених�на�ПершомÀ�національ-
номÀ�³он�ресі�з�біоети³и�(Київ,�2001)�та�Àз�о-
джених�з�положеннями�Європейсь³ої�³онвенції
про�захист�хребетних�тварин,�що�ви³ористо-
вÀються�для�дослідних�та�інших�наÀ³ових�цілей
(СтрасбÀр�,�1986).

Я³�прототип�бÀло�вибрано�модель�тяж³ої
с³елетної�травми�[4],�відповідно�до�я³ої�тварин
спочат³À�іммобілізÀвали�на�2��од,�а�далі�під�тіо-
пентало-натрієвим�знеболюванням�(60 м�·³�-1

маси�тіла)�в�асептичних�Àмовах�ви³ли³али�³ро-
вотечÀ�зі�сте�нової�вени�(близь³о�20�%�об’ємÀ
цир³Àлюючої�³рові,�1�мл�я³ої�вводили�À�паране-
фральнÀ� зонÀ� для�формÀвання� �ематоми).
Потім�з�оперативно�о�достÀпÀ�щипцями�Люера
ламали�сте�новÀ�³іст³À,�ранÀ�на�сте�ні�зашивали.©�О.�О.�КÀлянда,�2015.
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Тварин� ÀтримÀвали� ізольовано� одна� від
одної�і�поділили�на�три��рÀпи:�до�1-ї�ввійшли
інта³тні�щÀри,� я³і� перебÀвали�À�стандартних
Àмовах�віварію;� тваринам�2-ї� �рÀпи�вводили
ліпофлавон�внÀтрішньочеревно�щоденно�в�дозі
25�м�/³��маси�щÀра�протя�ом�7�днів;�щÀри�3-ї
�рÀпи�з�політравмою�отримÀвали�внÀтрішньо-
черевно� ³омпле³с� ліпофлавонÀ� (25�м�/³�),
селе³тивно�о�ін�ібітора�іNOS�–�1400W�(“Sigma”,
США;�1,5�м�/³�)�та�пенто³сифілінÀ�(2�%�водно�о
розчинÀ�в�дозі�25�м�/³�).

Де³апітацію�тварин�проводили�під�ле�³им
ефірним�нар³озом�на�1-шÀ,�3-тю�і�7-мÀ�доби
е³спериментÀ,�дотримÀючись�принципів�Євро-
пейсь³ої�³онвенції�про�захист�хребетних�тва-
рин,�що�ви³ористовÀються�для�дослідних�та
інших�наÀ³ових�цілей�(СтрасбÀр�,�1986).�Для
оцін³и�станÀ�АОЗ�À�³рові�визначали�а³тивність
³аталази�[3]�та�сÀперо³сиддисмÀтази�[6].

РЕЗУЛЬТАТИ�Й�ОБГОВОРЕННЯ.�Прове-
дення�³омпле³сної�³оре³ції�сÀпроводжÀвалось
більш�швид³им�відновленням�а³тивності�КТ�і
СОД� À� печінці� на�фоні� змодельованої� полі-
травми�порівняно�з�монотерапією�ліпофлаво-
ном�(2-�а��рÀпа).�Та³,�на�1-шÀ�добÀ�а³тивність

КТ�À�печінці�тварин�з�політравмою,�я³им�про-
водили� ³оре³цію� ³омпле³сом� ліпофлавонÀ,
пенто³сифілінÀ�та�1400W,�на�5,4�%�бÀла�вищою,
ніж� À� �рÀпі�щÀрів,� я³им� внÀтрішньочеревно
вводили�лише�ліпофлавон.�На�3-тю�добÀ�а³тив-
ність�досліджÀвано�о�ензимÀ�більшою�мірою
бÀла� вищою�À�цих� самих� тварин.�Компле³с
досліджÀваних�чинни³ів�найбільш�виражений
³ори�Àвальний�вплив�проявив�на�7-мÀ�добÀ
е³спериментÀ.�В�цей�термін�дослідÀ�а³тивність
³аталази�À�печінці�тварин,�я³і�отримÀвали�³ом-
пле³снÀ�терапію,�на�8,7�%�статистично�досто-
вірно�перевищÀвала�досліджÀваний�по³азни³
À�щÀрів,�я³им�вводили�лише�ліпофлавон�(табл.).
Можна�припÀстити,�що�проведення�³омпле³с-
ної�³оре³ції�сприяє�більш�інтенсивномÀ�віднов-
ленню�а³тивності�КТ�À�ранній�період�травматич-
ної�хвороби.

А³тивність�захисно�о�ферментÀ�СОД�мала
та³À�динамі³À.�На�1-шÀ�добÀ�е³спериментÀ�вона
на�26,1�%�статистично�достовірно�перевищÀ-
вала�а³тивність�СОД�À�тварин,�я³і�отримÀвали
лише�ліпофлавон.�На�3-тю�і�7-мÀ�доби�спосте-
реження�а³тивність�СОД�бÀла,�відповідно,�на
14�і�32,3�%�більшою,�ніж�À�щÀрів,�я³им�проводи-
ли�монотерапію�ліпофлавоном.

ВИСНОВОК.�Запропонована� ³омпле³сна
³оре³ція�сприяє�швидшомÀ�відновленню�а³тив-

Таблиця�–�А³тивність�антио³сидантних�ферментів�À�печінці�щÀрів�з�політравмою
після�³омпле³сної�³оре³ції�(M±m,�n=10)

ності�антио³сидантних�ферментів�À�печінці�при
е³спериментальній�політравмі.
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ГрÀпатварин
2-�а(ліпофлавон) 3-тя(³омпле³сна³оре³ція)По³азни³ 1-ша 

(³онтроль) 1-шадоба 3-тядоба 7-мадоба 1-шадоба 3-тядоба 7-мадоба
КТ,
м³ат⋅³�-1
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СОД, 
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3,34±0,31


2,74±0,38
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3,88±0,12
р<0,05

4,04±0,15
р<0,05
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Резюме
В�статье�по±азаны�изменения�по±азателей�антио±сидантной�защиты�в�¾словиях�политравмы�при

вн¾трибрюшинном�введении�препарата�липофлавона�и�±омпле±са�липофлавона,�пенто±сифиллина
и�селе±тивно�о�ин�ибитора�iNOS�–�N-(3-(аминометил)бензил)ацетамидина�(1400W).�Установлено,
что� проведение� ±омпле±сной� ±орре±ции� приводит� ±� более� выраженном¾� изменению� а±тивности
антио±сидантных�ферментов,� чем� использование�монопрепарата.� Более� с¾щественный� эффе±т
предложенной�±омбинации�наблюдают�на�7-е�с¾т±и�э±сперимента.

КЛЮЧЕВЫЕ�СЛОВА:� политравма,�липофлавон,�пенто³сифиллин,�³аталаза,�сÀперо³сиддис-
мÀтаза,�селе³тивный�ин�ибитор�iNOS�–�N-(3-(аминометил)бензил)ацетамидин�(1400W).
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ANTIOXIDANT PROTECTION STATUS OF ANIMALS WITH POLYTRAUMA
AFTER COMPREHENSIVE CORRECTION

Summary
The�article�presents�the�changes�in�rates�of�antioxidant�protection�in�conditions�of�polytrauma�when

administered�intraperitoneally�drug�Lipoflavon�and�complex�Lipoflavon,�pentoxifylline�and�selective�inhibitor
of�iNOS�–�N-(3-(aminomethyl)benzyl)�atsetamidyn�(1400W).�It�is�shown�that�the�use�of�complex�correction
leads�to�a�more�pronounced�change�in�antioxidant�enzyme�activity�than�the�use�of�mono-drugs.�The�most
significant�effect�of�the�proposed�combination�observed�on�the�7th�day�of�the�experiment.

KEY�WORDS:�polytrauma,�Lipoflavon,�pentoxifylline,�catalase,�superoxide�dismutase,�selective
inhibitor�of�iNOS�–�N-(3-(aminomethyl)benzyl)�atsetamidyn�(1400W).
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