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Харьковский национальный медицинский 

университет 

ОСТЕОПРОТЕКТОРНАЯ АКТИВНОСТЬ 

КВЕРТУЛИНА 

ПРИ ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНОМ 

ИММУНОДЕФИЦИТЕ 

Введение крысам преднизолона perosв течение 14 дней в дозе 

5 мг/кг вызывает в костной ткани альвеолярного отростка 

нижней челюсти активацию про-теолиза и кислой 

фосфатазы, снижение содержания качьция, степени 

минерализации и минерализующего индекса. Введение на 

фоне преднизолонового иммунодефицита квертулина с 

кормом в дозе 400 мг/кг в течение 14 дней нормапизует в 

костной ткани протео-лиз и содержание качьция, 

увеличивает минерализующий индекс и степень 

минерализации кости. Ключевые слова: преднизолон. 

пародонт, костная ткань, минерализация, квертулин. 

Т. В. Томіліна 

Харківський національний медичний університет 

ОСТЕОПРОТЕКТОРНА АКТИВНІСТЬ 

КВЕРТУЛША 

ПРИ ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНОМУ 

ІМУНОДЕФІЦИТІ 

Введення щурам преднізолони perosна протязі 14 днів в дозі 5 

мг/кг вшликас в кістковій тканині аіьве-олярного відростка 

нижньої щелепи активацію про-теоліза і кислої фосфатази, 

зниження вмісту качь-ція, ступеня мінералізації та 

мінералізую чого індексу. Введення на фоні преднізолонового 

імунодефіциту квертуліна з кормом в дозі 400 мг/кг на 

протязі 14 днів нормалізує в кістковій тканині протеоліз і 

вміст качьцію, підвищує мінерапізуючий індекс і ступінь мі-

нералізації кістки. 
Ключові слова: преднізолон, пародонт, кісткова тканина, 

мінералізація, квертуяін 

Т. V. ТотШпа 

Kharkov National Medical University 

OSTEOPROTECTIVE ACTIVITY 

OF QUERTULIN IN EXPERIMENTAL 

IMMUNODEFICIENCY 

ABSTRACT 
Immunodeficiency caused by corticosteroids, is characterized by 

severe disturbances in hone tissue, consisting in its 

demoralization and the development of osteoporosis. On the basis 

of the osteo protective effect of bioflavonoids (quercetin) and 

prebiotics (inulin), the goal of this study - the definition of 

therapeutic and prophylactic action on bone tissue periodontal 

quertulin complex preparation containing quercetin, inulin and 

calcium citrate in experimental immunosuppression. 
Materials and methods In Wistar line rats experimental 

immunodeficiency caused by oral administration of prednisolone 

at a dose of 5 mg / kg within 14 days. As a therapeutic and 

prophylactic agent used in the work preparation quertulin at dose 

of 400 mg / kg. Periodontal bone status was evaluated by 

proteases, phosphatases, calcium and protein. The ratio of 

calcium and protein calculated the degree of mineralization, and 

the ratio of the activity of alkaline and acid phosphatases - 

mineralizing index. Results Injection to rats of prednisolone 

increases in bone of the alveolar process of the mandible level of 

proteolysis and the activity of acid phosphatase, reduces the 

calcium content, the degree of mineralization and mineralizing 

index. Injection on the background of prednisolone 

immunodeficiency of quertulina normalizes bone proteolysis and 

calcium content, increases the mineralizing index and degree of 

mineralization of bone. Conclusion. Quertulin has osteoprotective 

effect in terms of prednisolone immunodeficiency 
Keywords: prednisolone, periodontal tissue, bone tissue, 

mineralization, quertulin. 

© Томилина Т. В. 2014. 
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Известно, что при экспериментальном им-

мунодефиците, вызванном кортикостероидами, 
наблюдаются серьѐзные нарушения в костной 
ткани, состоящие в деминерализации и развитии 
остеопороза [1, 2]. Было показано, что препараты 
биофлавоноидов обладают остеопротекторным 

действием [3]. Такой же эффект был обнаружен и 
после введения пребиотиков [4]. 

Цель настоящего исследования. Определение 
остеопротекторного действия при экспери-
ментальном иммунодефиците комплексного 
препарата квертулин, содержащего кверцетин, 
инулин и цитрат кальция [5]. 

Материалы и методы исследования В ка-
честве модели иммунодефицита была избрана 
преднизолоновая, состоящая в пероральном вве-
дении преднизолона в течение 14 дней в дозе 
5мг/кг [6]. 

Эксперимент был проведен на 24 белых 
крысах линии Вистар (самки, 3 месяца, средняя 
живая масса 140±8г), разделѐнных на 3 группы: 
1-ая - норма, 2-ая - преднизолоновый иммуно-
дефицит (ПИ), 3-я - ПИ+квертулин в дозе 400 
мг/кг в течение 14 дней. В работе был использо-
ван    препарат   квертулин   производства   
НПА 

«Одесская биотехнология» по ТУ У 

10.8-13903778-040:2011. Умерщвление животных 
осуществляли на 15-й день под тиопенталовым 
наркозом (20мг/кг) пугем тотального кровопус-
кания из сердца. 

В гомогенате кости (75мг/кг 0,1 М нитратного 
буфера рН 6,7) определяли активность протеаз: по 

казеину при рН 7,6 по методу Кунитца в 
модификации Левицкого и др. [7] и по гидролизу 
синтетического субстрата эластазы 
р-нитрофенил-п-тетрабутил-оксикарбонил-1-алан
ина [7]; активность щелочной (ЩФ) и кислой 
(КФ) фосфатаз по гидролизу 

р-нитрофенилфосфата [8]. Кроме того определяли 
содержание растворимого белка по Лоури [9] и 
содержание кальция [10J. По соотношению со-
держания кальция (в граммах) и содержания рас-
творимого белка рассматривали степень минера-
лизации (СМ) по формуле: 

СМ=[СФ40 

Белок 

По соотношению активности ЩФ и КФ рас-
считывали минерализующий индекс (МИ) [8]. 

Таблица 1 

Влиянис квертулина на активность протеаз в альвеолярном отростке 

нижней челюсти крыс с преднизолоновым иммунодефицитом (ПИ) 
 

№ 

п/п 

Группы КА, 
нкат/кг 

Эластаза, 
Нкат/кг 

1 Норма 29,8±3,7 14,5±0,8 

2 ПИ 36,9-1:3,1 

р>0.05 

18,2±1,3 
р<0,05 

3 ПИ-Квертулин 28.3±2,2 

р>0,5 

р,<0.05 

16,1+1,3 

р>0,2 

р,>0,2 

Примечание: в этой и следующих таблицах во всех группах п=8; р - в сравнении с группой №1; р, - в 
сравнении с группой №2. 

Результаты и их обсуждение Было показано, 
что у крыс после введения преднизолона 
снижается в крови содержание лимфоцитов (по-

чти в 3 раза) и активность лизоцима в десне в 2,9 
раза. При этом у крыс достоверно увеличивается 
степень атрофии альвеолярного отростка. Введе-
ние квертулина снижает атрофию кости 
паро-донта. 

В таблице 1 представлены результаты опре 

деления в костной ткани активности протеоли- 
тических ферментов, которые являются биохи 
мическими маркерами воспалительно- 
дистрофического процесса [7]. Из этих данных 
видно, что оба показателя у крыс, получавших 
преднизолон, повышаются, а под влиянием квер 

тулина снижаются, что может свидетельствовать 
о противовоспалительном действии квертулина. 

Представленные в таблице 2 данные показы-
вают, что при действии преднизолона в альвео-
лярной кости достоверно снижается содержание 

кальция и снижается показатель степени минера-
лизации. Введение квертулина крысам, полу-
чавшим преднизолон, нормализует содержание в 
кости кальция и значительно увеличивает степень 
минерализации. Последнее, скорее всего, может 
происходить из-за изменения баланса 

остеобластов (маркер ЩФ) и остеокластов (мар-
кер КФ) в пользу первых. 

Подтверждение этому представлено в табли-
це 3, из которой видно, что при иммунодефиците 
в кости снижается активность ЩФ и возрастает 
активность КФ, что дает значительное снижение 

минерализующего индекса (отношение ЩФ/КФ). 
Квертулин повышает активность ЩФ, сни- 
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жает активность КФ и достоверно повышает ми-
нерализующий индекс МИ. 

Таким образом, проведенные нами исследо-
вания подтвердили ранее полученные данные о 
развитии патологических процессов в костной 

ткани под влиянием преднизолона [6]. Нами по-
казана активизация в кости лротеолиза (вероятно, 
за счѐт остеокластов и иммигрировавших в 

кость нейтрофилов) и нарушения баланса актив-
ности щелочной и кислой фосфатаз (минерали-
зующего индекса), что в конечном итоге приво-
дит к снижению степени минерализации костной 
ткани. Это может объяснить наблюдаемую при 

введении преднизолона атрофию костной ткани 
пародонта [6]. 

Таблица 2 

Влияние квертулина на содержание растворимого белка и кальция в альвеолярной 

кости нижней челюсти крыс с преднизолоновым иммунодефицитом (ПИ) 
 

№ 

п/п 

Группы Растворимый 

белок, г/кг 

Кальций, 

моль/кг 
Степень минерализа-

ции 
1 Норма 17,4±0,5 2,19±0,09 5,0±0,2 

2 ПИ 16,6=0,9 
Р>0,3 

1,92±0,07 

р<0,05 

4,61±0,2 

р>0,05 

3 ПИн Квертулин 14,3+0,7 
р<0,05 
р,<0,05 

2,12=0,06 
р>0,3 

р,<0,05 

5,9±0,3 
р<0,05 
р,<0,01 

Таблица З 

Влияние квертулина на активность фосфатаз в альвеолярной кости нижней челюсти крыс 

с преднизолоновым иммунодефицитом (ПИ) 
 

№ 

п/п 

Группы ЩФ, 

мк-кат/кг 

КФ, 

мк-кат/кг 

МИ 

1 Норма 175,7+.б,0 2,17Ю,17 81,0±4,2 

2 ПИ 158,0+8,9 
р>0,05 

3,05±0,12 
р<0,05 

51,8±3,3 
р<0,01 

3 ПИ+Квертулин 179,5±11,2 

р>0,5 

р,>0,05 

2,74д0,21 
р<0,05 
р,>0,05 

65,5=3,7 

р<0,05 

р,<4),05 

Препарат квертулин существенно улучшает 

большинство биохимических показателей кости: 

снижает активность протеаз, кислой фосфатазы, 

увеличивает содержание кальция и степень ми-

нерализации. Все это указывает на остеопротек-торные 

и пародонтопротекторные свойства квер-тулина в 

дополнение к его гепатопротекторным и 

антидисбиотическим свойствам. 

Выводы 1. Преднизолон вызывает в кости 

альвеолярного отростка активацию протеолиза, 

увеличение активности кислой фосфатазы, снижение 

содержания кальция и степени минерализации. 

2. Квертулин оказывает остеопротекторное и 

пародонтопротекторное действие. 
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