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Резюме
Кіреєв І.В., Жаботинська Н.В., Рябова О.О., Кашута В.Є., Бакуменко М.Г. 

Вплив антигіпертензивної фармакотерапії на стан діастолічної функції лівого шлу-
ночку у хворих з симптоматичною артеріальною гіпертензією ниркового ґенезу.

В статті наведені результати впливу антигіпертензивної фармакотерапії 
комбінацією інгібітору АПФ і блокатора кальцієвих каналів на стан діастоліч-
ної функції лівого шлуночку у хворих з симптоматичною артеріальною гіпер-
тензією ниркового ґенезу. Показано поліпшення клінічного перебігу захворю-
вання і стану діастолічної функції ЛШ за відсутності негативного впливу на 
його систолічну функцію.

Ключові слова: симптоматична артеріальна гіпертензія ниркового ґенезу, діа-
столічна функція лівого шлуночка, інгібітор АПФ, блокатор кальцієвих каналів. 

Резюме
Киреев И.В., Жаботинская Н.В., Рябова О.О., Кашута В.Е., Бакуменко М.Г. 

Влияние антигипертензивной фармакотерапии на состояние диастолической функ-
ции левого желудочка у больных с симптоматической артериальной гипертензией 
почечного генеза.

В статье приведены результаты влияния антигипертензивной фармакотера-
пии комбинацией ингибитора АПФ и блокатора кальциевых каналов на состоя-
ние диастолической функции левого желудочка у больных с симптоматической 
артериальной гипертензией почечного генеза. Показано улучшение клиничес-
кого течения заболевания и состояния диастолической функции левого желу-
дочка при отсутствии негативного влияния на его систолическую функцию.

Ключевые слова: симптоматическая артериальная гипертензия почечного 
генеза, диастолическая функция левого желудочка, ингибитор АПФ, блока-
тор кальциевых каналов. 

Summary
Kireev I.V., Zhabotynska N.V., Ryabova O.O., Kashuta V.E., Bakumenko M.G. 

Impact antihypertensive pharmacotherapy on state left ventricular diastolic function in 
patients with symptomatic arterial hypertension renal genesis.

The paper presents the results of antihypertensive pharmacotherapy combination 
of ACE inhibitors and calcium channel blockers on the state of left ventricular 
diastolic function in patients with symptomatic arterial hypertension of renal 
genesis. Shown to improve the clinical course of the disease and of left ventricular 
diastolic function in the absence of negative infl uence on the systolic function.
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Вступ
На сьогоднішній день кількість хворих цукровим діабетом (ЦД) 

в світі налічує понад 240 млн., щорічно число хворих збільшується 
на 5-7 %, а кожні 12-15 років – подвоюється [1,8]. Головною причи-
ною інвалідизації та смертності хворих ЦД є діабетичні ускладнення 
(ДУ), такі як: поліангіопатія, ретинопатія, нефропатія, ішемічну хво-
робу серця, полінейропатії, синдром діабетичної стопи, включаючи 
перш за все гангрену. Від ускладнень ЦД щорічно вмирають біль-
ше 4 мільйонів чоловік [8,10,11]. На даний час науково обґрунтована 
необхідність розробки нових комбінованих лікарських препаратів 
для лікування та профілактики ускладнень ЦД [10,11]. Тому, акту-
альним завданням сучасної медицини та фармації є створення но-
вих ефективних комплексних лікарських засобів для лікування ЦД 
та його ускладнень, що не мають побічних ефектів [1,10].

Відомо, що при створенні сучасних комбінованих препаратів 
використовується декілька активних речовин, які поєднують у собі 
декілька сукупних фармакологічних ефектів і тим самим підвищу-
ють та посилюють фармакологічні дії монопрепаратів.

Нами було обрано діючи речовини - таурин та тіокову кислоту з 
метою розробки на їх основі комбінованого лікарського засобу для 
профілактики та лікування ДУ [3,4,5,6]. Склад та технологія нового 
лікарського препарату «Тіотарин» у формі таблеток нами попере-
дньо досліджено та обґрунтовано [3,4,5,6].

Відомо, що характер перебігу перетворень залежить від приро-
ди речовини та умов її нагрівання. При розробці складу та техно-
логії комбінованих лікарських засобів існує можливість хімічних 
та фізичних перетворень субстанцій, що входять до складу препа-
рату. Після нагрівання до певної температури відбувається зміна 
хімічної структури речовин з помітною швидкістю. Використання 
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термогравіметричного методу із застосуванням термогравіметрич-
ного і диференційного термічного аналізу у технології сприяє до-
слідженню властивості зразків, їх складу та стабільності у широко-
му діапазоні температур, що зрештою, дасть змогу обґрунтувати 
температурні режими виробництва лікарського засобу [7].

Зв’язок роботи з науковими програмами, планами, темами. 
Дана робота виконана у відповідності із планом науково-дослід-
них робіт (НДР) Національного фармацевтичного університету та 
є фрагментом теми НДР «Технологія одержання оригінальних та 
комбінованих фармацевтичних засобів у різних лікарських фор-
мах» (№ держреєстрації 0108U009174) .

Мета роботи. Проведення термогравіметричного аналізу ді-
ючих, допоміжних речовин і таблеток «Тіотарин» для лікування 
діабетичних ускладнень. 

Матеріали та методи дослідження
Об'єктами дослідження були: субстанції тіоктової кислоти і та-

урину, «плацебо» з допоміжних речовин, які входять до складу та-
блетованої лікарської форми та зразок готового лікарського засобу 
– таблеток «Тіотарин» [3,4]. 

Дериватографічний аналіз речовин проводили за методикою 
ДФУ, доп. 1, п. 2.2.34 на дериватографі Q-1500D з платино-платино-
родієвою термопарою при нагріванні зразків у керамічних тиглях 
від 15° С до 5000° С на повітрі [2]. 

Прилад одночасно записував криві T – зміну температури, TG 
– зміну маси, DTG – диференційну криву зміни маси, DTA – дифе-
ренційну криву нагрівання [9,12]. 

Для отримання дериваторам було обрано наступні умови: се-
редня маса наважки зразків складала від 0,2 до 0,5 г, температурний 
інтервал – від 20°С до 500° С, швидкість нагрівання – 5° С/хв., чут-
ливість зйомки для кривої TG складала – 2 мг/мм, DTG – 200 мкВ, 
DTA – 200 мкВ, швидкість руху паперу – 5 м/хв. [2]. 

Отримані результати та їх обговорення
Як видно з рис. 1 до температури 185° С субстанція тіоктової кис-

лоти зберігає стабільність, не містить абсорбовану вологу. Термічне 
перетворення зразку субстанції починає відбуться при температурі 
вище 185° С. Максимальна швидкість розпаду субстанції тіоктової 
кислоти відбувається при температурі 303°С та супроводжується 
вираженою ендотермічною реакцією (інтенсивне випаровування). 

Субстанція таурину до температури 320° С зберігає стабільність, 
т.б. термічна реакція та втрата в масі не спостерігається, що свід-
чить про відсутність зв’язаної води у зразку субстанції. 

Максимальна швидкість розщеплення субстанції таурину відбу-
вається при температурі 345°С зі слабо вираженою ендотермічною 
реакцією (рис.2). 

Рис. 1. Дериватограма тіоктової кислоти.    Рис. 2. Дериватограма таурину.

  
Рис. 3. Дериватограма зразку 
«плацебо».

Аналіз характеру тер-
мографічних показників 
допоміжних речовин, які 
входять до складу таблеток 
«Тіотарин» (зразок «плаце-
бо») довів, що в інтерва-
лі температури 50 – 96° С 
втрата в масі становить ∆m 
= 4 % від маси наважки. 
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При прокалюванні зразку «плацебо» при t = 350° С спостеріга-
ється максимальна швидкість розщеплення (рис. 3).

З наведеної дериватограми досліджуваного зразку таблеток 
«Тіотарин» (рис. 4) видно, що до температури 200° С втрата маси 
становить ∆m = 2 % від маси наважки. Максимальна швидкість роз-
щеплення зразку препарату відбувається при температурі 244° С , а 
при t = 250° С наважка препарату вспенюється. 

При прокалюванні зразку препарата до t =500° С при температу-
рі 360 – 375° С спостерігається другий пік DTG зі слабо вираженою 
ендотермічною реакцією.

Рис. 4. Дериватограма табле-
ток «Тіотарин».

Термічні ефекти зразків 
мають подібний характер 
у передбаченому інтервалі 
температур, як в індивіду-
альних речовинах, так і у 
зразку таблеток, тому мож-
на стверджувати про від-
сутність хімічної взаємодії 
між компонентами лікар-
ського засобу.

Висновки
1. Проведений дериватографічний аналіз окремих компонентів 

нового комбінованого лікарського засобу у формі таблеток «Тіо-
тарин» для лікування діабетичних ускладень. Встановлено, що до 
його складу входять різні за фізико-хімічними властивостями до-
сліджувані речовини. 

2. Досліджено поведінку діючих та допоміжних речовин у ши-
рокому діапазоні температур та встановлено, що діючі речовини 
нового лікарського засобу - тіоктова кислота і таурин є термоста-
більними речовинами. 

3. Підтверджено відсутність взаємодії між компонентами табле-
ток «Тіотарин» для лікування діабетичних ускладень.

4. Отримані дані будуть використані для встановлення температур-
них режимів технологічного процесу виготовлення таблеток «Тіотарин». 
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Резюме
Коваленко Св.М. Термогравіметричний аналіз компонентів таблеток для ліку-

вання діабетичних ускладнень.
У статті наведені дані термогравиметриченого аналізу діючих та допоміжних 

речовин, що входять до складу таблеток «Тіотарин». Встановлено, що до складу 
нового препарату входять різні по своїми физико-хімічних властивостями речо-
вини. Визначені оптимальні температурні режими технологічного процесу. 

Ключові слова: цукровий діабет, тіоктова кислота, таурин, термогравіме-
тричний аналіз.

Резюме
Коваленко Св.Н. Термогравиметрический анализ компонентов таблеток для 

лечения диабетических осложнений.
В статье приведены данные термогравиметрического анализа действу-

ющих и вспомогательных веществ, входящие в состав таблеток «Тиотарин». 
Установлено, что в состав нового препарата входять разные по своим физи-
ко-химическим свойствам вещества. Определены оптимальне температурные 
режимы технологического процесса. 

Ключевые слова: сахарный диабет, тиоктовая кислота, таурин, термограви-
метрический анализ.

Summary
Kovalenko Sv.N. Thermogravimetric analysis of components of the tablets for treat-

ment of diabetic complications.
In article the data of thermogravimetric analysis of active and auxiliary substances 

consisting a developed preparation has been tablets «Tiotarin». It has been set that 
preparation composition includes substances different in the physical and chemical 
properties. Optimum temperature modes of technological process have been set up. 

Key words: sugar diabetes, thioctic acid, taurine, thermogravimetric analysis.
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ВЛИЯНИЕ АММОНИЕВЫХ СОЛЕЙ N-(3-МЕТИЛ-7-
АЦЕТИЛМЕТИЛ-КСАНТИНИЛ)-8-N-ЗАМЕЩЕННЫХ 

ПИПЕРАЗИНИЯ НА ВЫНОСЛИВОСТЬ КРЫС
К ФИЗИЧЕСКИМ НАГРУЗКАМ
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Н.И. Романенко, Т.Н. Рак

Харьковская государственная зооветеринарная академия
Национальный фармацевтический университет (Харьков)
Запорожский государственный медицинский университет

Крымский государственный медицинский университет (Симферополь)

Введение
Важной проблемой современной экспериментальной фармаколо-

гии является поиск новых фармакологических веществ, повышающих 
выносливость организма к высоким физическим и нервно-психичес-
ким нагрузкам, экономному потреблению кислорода и быстрому вос-
становлению энергетических ресурсов при различных экстремальных 
ситуациях, а также при выполнении тяжелой физической работы [2,15].

Использование лекарственных средств с метаболическим ме-
ханизмом действия занимает ведущее место с целью повышения 
выносливости организма к физическим нагрузкам [9]. При выпол-
нении тяжелой мышечной работы в организме человека накапли-
вается высокая внутриклеточная концентрация жирных кислот, что 
приводит к снижению утилизации глюкозы и скорости синтеза АТФ. 
При ишемии миокарда основным механизмом синтеза АТФ становит-
ся анаэробный гликолиз с образованием АТФ, с накоплением лактата 
и пирувата [14]. В митохондриях кардиомиоцитов скапливается боль-
шое количество недоокисленных жирных кислот, которые оказывают 
разрушающее действие на клеточные мембраны кардиомиоцитов и 
угнетают функцию сердечно-сосудистой системы и уменьшают спо-
собность выполнять физические нагрузки [1].

Для стимулирования метаболических процессов и повышения 
выносливости по отношению к физическим нагрузкам, уменьше-
ния явлений физического и умственного перенапряжения, ускоре-
ния реабилитации больных в послеоперационном периоде в кли-
нической практике применяют милдронат [8, 13]. Милдронат про-


