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ОЦЕНКА  ИЗМЕНЕНИЙ ПЛОЩАДИ ТЕРМИЧЕСКОГО ОЖОГА У КРЫС ПРИ ЛЕЧЕНИИ СИНТЕТИЧЕСКИМ ИНГИБИТОРОМ МАТРИЧНЫХ МЕТАЛЛОПРОТЕИНАЗ ДОКСИЦИКЛИНОМ
Цель: оценить изменения площади термического ожога при лечении синтетическим ингибитором матричных металлопротеиназ доксициклином.

Материалы и методы: Исследование выполнены на 72 крысах популяции WAG массой 200–250г. На задней части бедра под тиопенталовым наркозом вызывали термический ожог. Животные были разделены на 3 группы по 24 особи в каждой. 1 группа (контроль)– крысы с ожогом без лечения, 2-й группе вводили препарат сравнения тиотриазолин (30 мг/кг), 3-й группе–доксициклин (2,5 мг/кг). Динамику заживления раны оценивали по визуальным наблюдениям и площади поверхности ожога. Площадь ожога высчитывалась по формуле:S=πR2; где π–константа (=3,14); R–радиус круга. Площадь ожога в % по отношению к общей поверхности тела рассчитывали с помощью формулы Lee в модификации Мее–Рубнера.
Результаты: На 7-е сутки в 1-й группе рана представляла собой зону глубокого некроза, заполненная серозно-гнойным экссудатом. Во 2-й и 3-й группах–зона некроза была заполнена серозным экссудатом. На 14-е и 21-е сутки в центре раны зона некроза уменьшалась быстрее, эпителизация раны происходила интенсивнее, отёк и гиперемия были менее выражены, чем в 1-й группе. Полное заживление раны в 1-й группе наблюдалось на 31-е сутки, в остальных–на 28-е сутки. Площадь раневого дефекта уменьшалась наиболее активно в 3-й группе: к 7-м суткам–на 34,0% и 21,0%, к 14-м–на 62,0% и 49,0%, в сравнении с 1-й и 2-й группами, соответственно, к 21-м суткам–полное заживление раны.
Выводы: доксициклин способствует более интенсивному заживлению повреждения, чем при лечении референтным препаратом, что подтверждается более ранним сокращением площади ожоговой поверхности (заживление наступает на 21 сутки).
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