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З метою розширення асортименту вітчизняних мазей, що містять у якості активних фармацев-
тичних інгредієнтів субстанції рослинного походження, проведено дослідження з встановлен-
ня антимікробної активності зразків мазей на гідрофільних та емульсійних основах. На основі 
методу дифузії в агар експериментально досліджена та обґрунтована перспективність, а та-
кож можливість розробки технології м’яких лікарських форм, що містять густий (гідрофобну 
фракцію) та сухий (гідрофільну фракцію) екстракти тополі китайської, призначених для ліку-
вання інфекційних ускладнень ран. Результати проведених досліджень показали, що дослідні 
зразки мазей виявили виражену антимікробну активність на штами S. aureus, B. subtilis, E. coli, 
P. aeruginosa, P. vulg. Вивчено залежність антимікробної активності від компонентів мазевої 
основи та доведено переваги використання гідрофільної мазевої основи.

Протягом останніх деся-
тиліть традиційні мето-

ди лікування гнійних ран підда-
лися істотному перегляду. Не-
обхідність цього кроку була обу-
мовлена, в першу чергу, зро-
станням кількості гнійно-запа-
льних захворювань і післяопе-
раційних гнійних ускладнень, 
а також погіршенням загаль-
них результатів лікування при 
гнійній хірургічній інфекції [1, 
2, 5, 8]. Хірургічне лікування і 
медикаментозну терапію гній-
ної рани можна розглядати тіль-
ки як доповнюючі один одно-
го компоненти її комплексно-
го лікування.

У комплексному лікуванні 
гнійних ран на теперішній час 
застосовується величезна кіль-
кість засобів: активне хірургіч-
не лікування гнійних ран, доб-
ре зарекомендувала себе ме-
тодика лікування гнійних ран 
ультразвуком низької і серед-
ньої частоти, а також лікуван-
ня гнійних ран в антибакте-
ріальному середовищі. Але най-
більшого поширення в прак-
тичній хірургії набула методи-
ка лікування гнійних ран під 
пов’язкою, яка на сьогодні за-
лишається основною в клініч-

ній практиці, оскільки вона зруч-
на практично і вигідна еконо-
мічно [1, 5, 7].

Під місцевим медикаментоз-
ним лікуванням варто розуміти 
використання лікарських пре-
паратів, що наносяться на ра-
нову поверхню, зокрема, це сто-
сується мазей [2, 5, 10, 11].

Більшість використовува-
них на теперішній час м’яких 
лікарських форм чинить одно-
направлену дію, а для лікуван-
ня в першій фазі потрібна дія 
як мінімум у трьох напрямках: 
посилення відтоку ексудату з 
рани, некролітична дія та при-
гнічення мікрофлори [2, 5, 11]. 

Нині на тлі переоцінки міс-
ця антибіотиків відродився ін-
терес до антисептиків. Остан-
ні представляють собою хіміч-
ні речовини (незалежно від дже-
рела отримання та складу), які 
проявляють антимікробну дію, 
використовуються для нанесен-
ня на пошкоджену та неушко-
джену шкіру, слизові оболон-
ки, порожнини, рани з метою 
лікування чи попередження 
розвитку місцевих інфекцій-
них уражень, сепсису [1, 2, 5]. 
Останнім часом йде активний 
пошук антимікробних речовин 

рослинного походження, які мо-
жуть бути використані з зазна-
ченою метою [4, 5, 6, 9]. Нашу 
увагу привернули густі та сухі 
екстракти тополі китайської, 
отримані на кафедрі фармако-
гнозії Національного фармацев-
тичного університету, хімічний 
склад яких представлений ши-
роким спектром біологічно ак-
тивних речовин і насамперед 
фенольних сполук, які зумов-
люють високу антимікробну, 
протизапальну, аналгетичну, ді-
уретичну, репаративну актив-
ність сировини і субстанцій, 
отриманих на її основі [4].

Матеріали та методи

Метою нашої роботи стала 
розробка дослідних зразків ма-
зей з густим (гідрофобною фрак-
цією) та сухим (гідрофільною 
фракцією) екстрактами тополі 
китайської на гідрофільних та 
емульсійних мазевих основах. 

Концентрації екстрактів то-
полі китайської, а також склад 
мазевих основ були обрані на 
основі аналізу літературних дже-
рел і досліджень, проведених ра-
ніше [5, 7]. Мікробіологічні до-
слідження проводили в лабора-
торії біохімії мікроорганізмів і 
поживних середовищ ДУ «ІМІ 
ім. І.І.Мечникова НАМНУ».

Показником дифузії речо-
вин, які виявляють антимік-
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робну дію, з досліджуваної ос-
нови був розмір зони затримки 
росту тест-штамів, що утворю-
ється в агаровому середовищі 
на чашці Петрі. Як тестові шта-
ми були використані рекомен-
довані ДФУ мікроорганізми: зо-
лотистий стафілокок (S. aureus 
ATCC 25923); палички: кишко-
ва (E. coli ATCC 25922), сінна 
(B. subtilis ATCC 6633), синьо-
зеленого гною (P. aeruginosa ATCC 
27853), P. vulg. АТСС 4636 і C. 
albicans АТСС 885/653 [3].

Мікробне навантаження ста-
новило 1×107 мікробних клітин 
на 1 мл середовища і встанов-
лювалось за стандартом Mc Far-
land за допомогою оптичного 
приладу Densi-La-Meter (вироб-
ництво Чехії). В роботу брали 
18-24-годинну культуру мікро-
організмів. Для дослідження ви-
користовували агар Мюллера-
Хінтона.

Результати та їх 
обговорення

Для встановлення антимік-
робної активності нами були ви-
готовлені дослідні зразки мазей 
з сухим гідрофільним (зразки 
№2, 4, 5, 7) і густим гідрофоб-
ним (зразки №1, 3, 6, 8) екс-
трактами тополі китайської з 
концентрацією -1% – зразки 
№1-2, 5% – зразки №3-8 на гід-
рофільній мазевій ПЕО основі 
(6:4) з додаванням твіну-80 у 
концентрації -1%, гліцерину у 
концентрації 5% та води очи-
щеної у концентрації 5% (зраз-
ки №1-4), а також на емульге-
левій 1% карбополовій основі 
(зразки №5-8) з додаванням 
твіну-80 у концентрації -5% 
(зразки №5-8), гліцерину у кон-
центрації 5% (зразки №5, 7), 
олії рицинової у концентрації 
10% (зразки №5, 6) та ПЕО-
400 у концентрації 10% (зраз-

ки №7, 8). Склади досліджува-
них зразків мазей наведені у 
табл. 1.

Результати вивчення анти-
мікробної активності досліджу-
ваних зразків мазі (методом ди-
фузії в агар) наведені у табл. 2.

Результати проведених до-
сліджень показали, що дослід-
ні зразки мазей виявили ви-
ражену антимікробну дію на 
S. aureus, B. subtilis; помірну – 
на E. coli, P. aeruginosa, P. vulg. 
та незначну антимікробну ак-
тивність по відношенню до C. 
albicans.

А деякі зразки (№3, №4) про-
являють досить значну анти-
мікробну активність (табл. 2) 
по відношенню до S. aureus, B. 
subtilis, E. coli, P. aeru ginosa.

Проведені дослідження до-
зволяють стверджувати, що оп-
тимальною концентрацією екс-
трактів тополі є концентрація 

Таблиця 1

Склад досліджуваних зразків, г

Склад №1 №2 №3 №4 №5 №6 №7 №8

Екстракт тополі густий 0,1 - 0,5 - - 0,5  - 0,5

Екстракт тополі сухий - 0,1 - 0,5 0,5 - 0,5 -

ПЕО-400/ПЕО-1500 (6:4) 8,8 8,8 8,4 8,4 - -  -  -

Твін-80 0,1 0,1 0,1 0,1 0,5 0,5 0,5 0,5

Гліцерин 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5 - 0,5 -

Вода очищена 0,5 0,5 0,5 0,5 - - - -

Гель карбополу 1% - - - - 7,5 8,0 7,5 8,0

Олія рицинова - - - - 1,0 1,0 - -

ПЕО-400 - - - - - - 1,0 1,0

Разом 10,0 10,0 10,0 10,0 10,0 10,0 10,0 10,0

Таблиця 2

Зони затримки росту мікроорганізмів, мм

Зразок, 
№

S. aureus 
АТСС 25923

E. coli 
АТСС 25922

P. aeruginosa
АТСС 27853 

B. subtilis
АТСС 6633

P. vulg.
АТСС 4636

C. albicans
АТСС 885/653

1 15,7±0,59 12,7±0,93 зростання 17,2±0,46 зростання 11,5±0,62

2 18±1,44 12,7±1,17 11,7±0,93 20,3±1,38 11,2±1,12 11,8±0,85

3 19,3±1,17 15,3±0,59 14,2±1,33 22,5±0,95 13,7±0,93 11,2±0,85

4 20,7±1,55 17,7±1,38 14,7±0,72 24±0,72 14,2±0,86 11,8±1,12

5 16±1,24 13±1,44 12,7±1,17 17,8±0,85 12,5±0,52 11,3±1,17

6 15±1,02 14,7±0,93 12,3±0,59 19,2±1,32 12,8±1,33 12,2±0,46

7 18,3±1,55 15,3±0,59 12,3±0,93 19±1,02 12,5±0,95 11,5±0,62

8 16,7±0,59 15±1,02 12±0,72 16,8±1,12 11,8±0,46 11,7±0,93

Примітка. n = 6, p = 95.
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0,5 г на 10,0 г досліджуваної 
мазі, сухий (зразок №4) і густий 
(зразок №3) екстракти прояв-
ляють значну активність на ви-
щевказані тест-штами, але зра-
зок №4 (сухий) – дещо вищу. 
Досліджувані зразки №3, 4 ви-
готовлені на поліетиленоксид-
ній основі (ПЕО-400/ПЕО-1500 
(6:4)). Зразки №5-8, виготов-
лені на карбополовій мазевій 
основі, проявляють дещо ниж-
чу антимікробну активність. 
Таким чином, найбільш ефек-
тивними є зразки №3 і №4, ви-
готовлені на гідрофільній полі-
етиленоксидній мазевій осно-
ві з концентрацією екстракту 
тополі 0,5 г. У ході подальших 

біофармацевтичних досліджень 
планується уточнити концен-
трацію діючих речовин, дослі-
дити протизапальну та репа-
ративну активність, а також 
визначити можливість раціо-
нального поєднання з іншими 
активними фармацевтичними 
інгредієнтами.

ВИСНОВКИ
1. На експериментальному 

рівні мікробіологічно обґрун-
тована перспективність і мож-
ливість розробки технології м’я-
ких лікарських форм на осно-
ві сухого та густого екстрактів 
тополі китайської, призначених 
для лікування гнійно-запаль-
них захворювань шкіри та ін-

фекційно обтяжених ранових 
процесів.

2. Проведеними досліджен-
нями доведено, що за вираже-
ністю антимікробних властиво-
стей оптимальною для викори-
стання у складі мазей є 5% кон-
центрація сухих екстрактів бру-
ньок і листя тополі китайської.

3. Експериментально дове-
дено, що досліджувані м’які лі-
карські форми, виготовлені на 
гідрофільній основі (сплав ПЕО-
400 та ПЕО-1500 (6:4)), прояв-
ляють виражену антимікроб-
ну активність і мікробіологіч-
но придатні для лікування 
гнійно-запальних захворювань 
шкіри.
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