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количество случаев ремиссии от 6-и месяцев до 1-го года возросла на 15,8% а количество 

случаев ремиссии от 1-го года до 1,5 лет возросла на 12,3%.    

В завершение следует сказать, что медико-социальная реабилитация 

наркологических больных представляет собой комплекс лечебных мероприятий с 

подключением в соответствующий период времени мероприятий по социальной адаптации 

и реинтеграции наркологических больных. Этот период времени определяется 

исключительно клиническим состоянием пациента, его психологической готовностью к 

трезвому образу жизни. В результате проведенных исследований показано, что 

эффективность (количество случаев ремиссии, длительность участия больного в лечебных, 

психотерапевтических и реабилитационных программах) находится в прямой зависимости 

от числа пройденных этапов лечения. Очевидно, что при полном совпадении 

вышеперечисленных условий результативность медико-социальной реабилитации 

наркологических больных будет максимальной. 

 

 

 

ВЛИЯНИЕ ЭСКУЗАНА НА СОСТОЯНИЕ ПРО- И АНТИОКСИДАНТНОЙ 
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иммунологии, аллергологии и эндокринологии, г.Черновцы, Украина 

 

Актуальность. В последнее время большое внимание уделяется исследованию 

процессов свободнорадикального окисления, которые, с одной стороны, можна 

рассматривать, как неспецифическую адаптационную реакцию организма, а с другой – как 

универсальный механизм повреждения биоструктур при патологии, в частности, 

тиреоидной [5]. Полипотентное влияние и универсальность биологических эффектов 

тиреоидных гормонов определяет существование тесной взаимосвязи между их уровнем в 

организме и интенсивностью процессов свободнорадикального окисления, перекисного 

окисления липидов (ПОЛ) и перекисной модификации белков (ПМБ), интенсивностью 

образования активных форм кислорода – процессов, которые выполняют многочисленные 

регуляторные функции и, в то же время, являются неспецифическими маркерами 

дисфункции внутренних органов, в т.ч. почек. Функциональное состояние последних 

оказывает существенное влияние на обменные процессы в организме, и без того 

подверженные значительным изменениям на фоне тиреоидной патологии. Факт взаимного 

влияния тиреоидного статуса организма, процессов липо- и протеинопероксидации, а 

также функционального состояния почек, является неоспоримым. Изучение особенностей 

процессов пероксидации и состояния системы антиоксидантой защиты (АОЗ) в ткани 

почек во время формирования тиреоидной патологии расширит возможности 

целенаправленного патогенетического коррегирующего влияния еще на этапе 

формирования почечной дисфункции с целью предотвращения хронизации патологии 

почек.  

Цель исследования. Установить характер влияния избытка гормонов щитовидной 

железы (ЩЖ) на процессы липо- и протеинопероксидации в ткани почек, а также изучить 

возможность применения природного антиоксиданта эскузана – препарата на основе семян 

конского каштана [1, 3] – для их коррекции в комплексном лечении тиреоидной патологии.  

Материалы и методы. Эксперименты выполнены на 48 половозрелых нелинейных 

самцах белых крыс в стандартных условиях вивария. Для моделирования гипертиреоза 38 

животным внутрижелудочно вводили L-тироксин (L-thyroxine, «Berlin-Chemie AG», 

Німеччина) в дозе 200 мкг/кг веса в составе 1% крахмального геля [4]. Через 14 дней от 

начала формирования патологии проводили эвтаназию 18 экспериментальных животных и 
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животных контрольной группы (10) путем декапитации под легкой эфирной анестезией. 

Остальным гипертиреоидным животным вводили эскузан в дозе 100 мг α-эсцина/кг массы 

тела [3] и соответствующий объем растворителя (по 10 животных в каждой 

экспериментальной серии). Объектом исследования была ткань почек, которую отбирали 

сразу же после декапитации животных, отмывали от примесей крови и гомогенизировали 

для дальнейших исследований.  

Состояние ПОЛ оценивали по содержанию малонового диальдегида (МДА) и 

диеновых конъюгатов (ДК), системы АОЗ – по уровню ферментативных 

(супероксиддисмутазы (СОД), каталазы (КТ), глутатионпероксидазы (ГПО), 

церулоплазмина (ЦП)) и неферментативных систем (глутатион-S-трансферазы (ГSТ), 

сульфгидрильных (SН)-групп) [6]. Оценку интенсивности ПМБ осуществляли по 

содержанию динитрофенилгидразонов (ДФГ) [6]. Полученные данные обрабатывали 

методами вариационного статистического анализа с определением критерия Стьюдента. 

Результаты исследования и их обсуждение. Как свидетельствуют данные таблицы, 

в почечной ткани крыс с экспериментальным гипертиреозом содержание МДА вдвое 

превышало контрольные показатели, повышался, хотя и недостоверно, и уровень ДК. 

Активность СОД в ткани почек гипертиреоидных крыс уменьшалась на 46,4% 

относительно контроля, ГПО – на 29,0%, в то время как повышалась активность таких 

ферментов противорадикальной защиты, как КТ (на 53,9%) и ГSТ. Указанные изменения 

показателей ПОЛ и АОЗ свидетельствуют об истощении ферментативного звена почечной 

системы противорадикальной защиты. Хотя содержание SH-групп в почечной ткани 

оставалось неизменным, уровень ДФГ нейтрального и основного характера резко 

возрастал и превышал контрольные показатели на 80,6 і 76,0% соответственно. 

Накопление в почках ДФГ указывает на то, что интенсивность генерации свободных 

радикалов кислорода в почках гипертиреоидных крыс оказывается чрезмерной 

относительно компенсаторных возможностей внутрипочечных антиоксидантных систем, 

вследствие чего интенсифицируются процессы ПМБ.  

Таким образом, в ткани почек гипертиреоидных крыс в связи с недостаточностью, 

истощением клеточных факторов противорадикальной защиты происходит накопление 

продуктов липопероксидации и ПМБ, которые способны вызвать гломерулярную 

дисфункцию, снижение клубочковой фильтрации, протеинурию, повышение 

проницаемости гломерулярных базальных мембран. Их высокая нефротоксичность может 

стать причиной уменьшения почечного кровотока, канальцевой реабсорбции натрия, АТФ 

и глутатиона в корковом веществе почек, привести к ишемичекому, токсическому, 

иммунологическому поражению почечной ткани [2, 7].  

Под влиянием эскузана в почечной ткани гипертиреоидных животных уровень МДА 

вдвое уменьшался и соответствовал контролю, содержание ДК уменьшалось на 27,0% и 

было меньше контрольных показателей на 12,7%. Однако, существенных изменений 

активности СОД не наблюдалось: она оставалась на 28,6% ниже таковой у животных 

контрольной группы. Вместе с тем, активность КТ на 32,7% уменьшалась до уровня 

контроля, а активность ГSТ не подвергалась изменениям и не отличалась от контрольных 

величин. Под влиянием эскузана на 23,4% возрастала активность ГПО, не достигнув 

контрольного уровня всего на 12,4%. Уровень SH-групп значительно возрастал и 

превышал контроль. Содержание нейтральных ДФГ уменьшалось на 17,2%, превышая, 

однако, соответствующий показатель у крыс контрольной группы на 49,5%, тогда как 

количество основных ДФГ уменьшалось на 46,3% и соответствовало контрольному 

уровню. Таким образом, в почечной ткани гипертиреоидных животных эскузан 

практически нормализует содержание первичных и вторичных продуктов ПОЛ, 

нейтральных и основных продуктов ПМБ, повышая активность ферментов 

противорадикальной защиты.  
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Таблица 

Влияние эскузана на интенсивность перекисного окисления липидов и белков и 

активность ферментов противорадикальной защиты в почечной ткани крыс с 

экспериментальным гипертиреозом (Х±Sx) 

Показатель 

Группа, количество животных 

Контроль, 

n=10 

 

Гипертиреоз, 

n=18 

 

Гипертиреоз + 

растворитель, 

n=10 

Гипертиреоз + 

эскузан, 

n=10 

Малоновий диальдегид, 

мкмоль/1 мг ткани 

83,71±0,76 

 

 

 

167,92±2,20 

p<0,001 

 

 

171,60±2,78 

p<0,001 

p1>0,3 

84,00±0,97 

p>0,8 

p1<0,001 

p2<0,001 

Диеновые конъюгаты,  

нмоль/1 мг белка 

1,18±0,03 

 

 

 

1,41±0,12 

p>0,1 

 

 

1,54±0,08 

p<0,001 

p1>0,4 

1,03±0,02 

p<0,001 

p1<0,05 

p2<0,001 

Активность 

супероксиддисмутазы, 

ед./1 мин. на 1 мг белка 

0,28±0,01 

 

 

 

0,15±0,02 

p<0,001 

 

 

0,13±0,01 

p<0,001 

p1>0,4 

0,20±0,01 

p<0,001 

p1>0,08 

p2<0,001 

Активность каталазы,  

мкмоль/1 мин. на 1 мг ткани 

94,80±0,89 

 

 

 

145,91±4,26 

p<0,001 

 

 

151,70±4,46 

p<0,001 

p1>0,3 

98,24±4,38 

p>0,4 

p1<0,001 

p2<0,001 

Активность глутатион-S-

трансферазы, мкмоль/1 мин. на 1 

мг ткани 

14,30±0,53 

 

 

 

16,40±0,49 

p<0,02 

 

 

15,97±0,61 

p=0,05 

p1>0,5 

15,20±0,24 

p>0,2 

p1>0,09 

p2>0,2 

Активность глутатион-

пероксидазы, мкмоль/1 мин. на 1 

мг белка 

87,31±1,08 

 

 

 

62,04±2,31 

p<0,001 

 

 

59,32±2,82 

p<0,001 

p1>0,4 

76,50±3,59 

p=0,01 

p1<0,01 

p2<0,01 

Содержание SH-групп,  

ммоль/1 мг ткани 
0,029±0,001 

 

 

0,028±0,002 

p>0,7 

 

 

0,030±0,001 

p>0,4 

p1>0,4 

0,074±0,002 

p<0,001 

p1<0,001 

p2<0,001 

Динитрофенилгидразоны 

нейтральные,  

ммоль/1 г белка, 370 нм 

1,03±0,06 

 

 

 

1,86±0,10 

p<0,001 

 

 

1,92±0,07 

p<0,001 

p1>0,6 

1,54±0,07 

p<0,001 

p1<0,05 

p2<0,01 

Динитрофенилгидразоны 

основные, е.о.п./1 г белка, 430 

нм 

9,14±0,49 

 

 

 

16,09±0,98 

p<0,001 

 

 

17,35±0,90 

p<0,001 

p1>0,4 

8,64±0,43 

p>0,4 

p1<0,001 

p2<0,001 

Примечания:  

1. р – степень достоверности разницы показателей относительно контроля; 

2. р1 – степень достоверности разницы показателей относительно таковых у животных группы 

«гипертиреоз»; 

3. р2 – степень достоверности разницы показателей в группах «гипертиреоз+растворитель» и 

«гипертиреоз+эскузан». 
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 Выводы: 

1. В почечной ткани гипертиреоидных животных наблюдается интенсификация 

процессов липо- и протеинопероксидации вследствие истощения клеточных факторов 

системы антиоксидантной защиты, что приводит к повреждению почечных структур и 

развитию ренальной дисфункции. 

2. Введение эскузана крысам с экспериментальным гипертиреозом практически 

нейтрализует повреждающее влияние продуктов липо- и протеинопероксидации на ткань 

почек, повышая активность ферментов противорадикальной защиты.  

3. Оптимизируя интенсивность процессов пероксидации и антивность 

внутрипочечных ферментов противорадикальной защиты, эскузан способствует 

достижению баланса «перекисное окисление липидов/белков–антиоксидантная система» в 

почечной ткани гипертиреоидных животных, что обуславливает возможность 

использования препарата в комплексе лечебных мероприятий при тиреопатиях, 

сопровождающихся ренальной дисфункцией. 
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Актуальность. Хроническая обструктивная болезнь лёгких (ХОБЛ) является одной 

из ведущих проблем здравоохранения во всём мире, что обусловлено значительной 

распространённостью данной патологии, достаточно высокими показателями 

инвалидности и смертности, а также большими экономическими потерями, которые несёт 

общество от ХОБЛ [1]. Нарушения газообмена являются составной частью 

патофизиологии ХОБЛ. В руководстве Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease 

http://www.who.int/respiratory/copd/GOLD_WR_06.pdf

