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Вступ

У наших попередніх робо-
тах було показано, що після
перенесеного гепатиту у щурів
зберігаються запальні явища
в печінці, які можна усунути за
допомогою пребіотика інуліну
[1; 2], біофлавоноїда кверцети-
ну [3]. Також було показано, що
мінеральні питні води здійс-
нюють лікувально-профілак-
тичну дію на печінку і слизову
оболонку кишечнику [4].

Відомо, що в патогенезі ток-
сичного гепатиту суттєву роль
відіграє кишкова мікрофлора,
токсини якої (особливо ліпо-
полісахариди) спричиняють
через активацію ретикуло-
ендотеліальної системи ура-
ження гепатоцитів [5; 6]. Саме
цим пояснюється позитивна
дія при гепатиті препарату пре-
біотика інуліну.

Метою даної роботи стало
вивчення впливу на стан пе-
чінки щурів після перенесено-
го токсичного гепатиту препа-
рату синбіотика «Біфі-форм»
та мінеральної питної води
«Вознесенська».

Матеріали та методи
дослідження

У дослідах було використа-
но 50 білих щурів лінії Вістар
(самці, 5 міс., (370±16) г), яких
було поділено на 5 однакових
груп:

1 — контроль (інтактні щу-
ри);

2 — гепатит (без лікування);
3 — гепатит + вода «Возне-

сенська»;
4 — гепатит + синбіотик

«Біфі-форм»;
5 — гепатит + вода «Возне-

сенська» + синбіотик «Біфі-
форм».

Гепатит викликали за допо-
могою CCl4 [1]. Мінеральна
вода «Вознесенська» (ДСТУ-
878-93) виробництва Возне-
сенської харчосмакової фаб-
рики (Вознесенськ Миколаїв-
ської області) належить до
гідрокарбонатно-сульфатно-
хлоридно-натрієвих лікувально-
столових питних вод, має за-
гальну мінералізацію 1,8–
2,5 г/л з високим вмістом суль-
фатів (до 550 мг/л). Мінераль-
ну воду щури отримували з
водопровідною питною водою
після розведення у співвідно-
шенні 1 : 2. У середньому тва-
рини отримували таку воду з
розрахунку 42 мл/кг маси тіла
на добу.

Як синбіотик використову-
вали дієтичну добавку «Біфі-
форм комплекс» виробницт-
ва фірми «Ферросан», Данія
(гігієнічний висновок МОЗУ
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№ 05.03.02-03/48284 від
26.09.2007 р.), до складу яко-
го входять біфідобактерії (ВВ-
12) 1·109 КУО/таблетку, лакто-
бактерії L. rhamnosis 1·109

КУО/таблетку і L. acidophillus
1·108 КУО/таблетку, а також
пребіотик інулін із кореня ци-
корію 450 мг/таблетку. Щурі
отримували «Біфі-форм» із
розрахунку 0,3 таблетки на 1 кг
маси на день. Лікування за до-
помогою мінеральної води,
синбіотика та їх комбінації по-
чинали з 10-го дня після від-
творення токсичного гепатиту
і продовжували до евтаназії
(на 60-й день досліду). Евта-
назію здійснювали під тіопен-
таловим наркозом (20 мг/кг)
шляхом декапітації. Печінку та
сироватку крові зберігали при
температурі -30 °С. У гомо-
генаті печінки (100 мг/мл 0,9%-го
розчину NaCl) визначали ак-
тивність еластази [7] і концент-
рацію малонового діальдегіду
(МДА) [8].

У сироватці крові визнача-
ли активність еластази та кон-
центрацію МДА і білірубіну [9].

Результати дослідження
та їх обговорення

Маркерами запалення слу-
жили підвищений рівень ак-
тивності еластази та концент-
рації МДА [10]. Відповідні дані
наведено на рис. 1–4, з них
видно, що активність еласта-
зи та концентрація МДА віро-
гідно зростають як у печінці,
так і в сироватці крові щурів
через 2 міс. після відтворення
токсичного гепатиту. Вживання
мінеральної води «Вознесен-
ська» (3-тя група) або синбіо-
тика (4-та група) вірогідно зни-
жує в печінці активність ела-
стази, особливо при комбінації
мінеральної води та синбіотика
(5-та група). У сироватці крові
вірогідне зниження активності
еластази спостерігається лише
при комбінації мінеральної во-
ди та синбіотика (див. рис. 3,
5-та група).

Що стосується концентрації
МДА в печінці щурів, які отри-
мували мінеральну воду, син-
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Рис. 2. Концентрація малонового діальдегіду в печінці щурів після
перенесеного токсичного гепатиту: * — p<0,05 порівняно з 1-ю групою
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Рис. 3. Активність еластази в сироватці крові щурів після перенесе-
ного токсичного гепатиту: * — p<0,05 порівняно з 1-ю групою; ** — p<0,05
порівняно з 2-ю групою
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Рис. 4. Концентрація малонового діальдегіду в сироватці крові щурів
після перенесеного токсичного гепатиту: * — p<0,05 порівняно з 1-ю гру-
пою; ** — p<0,05 порівняно з 2-ю групою
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Рис. 1. Активність еластази в печінці щурів після перенесеного ток-
сичного гепатиту: * — p<0,05 порівняно з 1-ю групою; ** — p<0,05 по-
рівняно з 2-ю групою
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біотик або їх комбінацію, то
спостерігається лише тенден-
ція до зниження цього показ-
ника. Аналогічна ситуація від-
бувається з концентрацією
МДА в сироватці крові щурів,
які отримували мінеральну
воду. Введення синбіотика або
комбінації мінеральної води і
синбіотика вірогідно знижує
концентрацію МДА у сироватці
крові щурів після перенесено-
го токсичного гепатиту.

Отримані дані свідчать про
те, що токсичний гепатит, на-
віть через віддалений термін
(2 міс.), викликає розвиток за-
пально-дистрофічного процесу
в печінці. Здатність синбіотика
усувати запальні явища в пе-
чінці щурів після перенесеного
гепатиту свідчить про важливу
роль у цьому мікробного фак-
тора, а саме кишкового дисбіо-
зу, який виникає у щурів після
перенесеного гепатиту [1].

Цікаво, що вживання міне-
ральної води «Вознесенська»
здійснює таку ж лікувально-
профілактичну дію, як і син-
біотик, що може свідчити про
здатність цієї води усувати яви-
ща кишкового дисбіозу і, як на-
слідок,  запальні процеси в пе-
чінці.

Це підтверджується і ре-
зультатами визначення кон-
центрації білірубіну в сиро-
ватці крові щурів з перенесе-
ним гепатитом (рис. 5). Як
відомо, гіпербілірубінемія свід-
чить про наявність холестазу.
Отримані нами дані показують,
що і синбіотик, і мінеральна во-

да вірогідно знижують концент-
рацію білірубіну, що може свід-
чити про антихолестатичну дію
як синбіотика, так і мінеральної
води «Вознесенська».

Значна подібність гепато-
протекторної дії мінеральної
води «Вознесенська» до дії
пребіотика інуліну і синбіотика
«Біфі-форм» може вказувати
на суттєвий вплив мінераль-
ного складу цієї води на стан
кишкового мікробіоценозу. Ця
вода містить велику кількість
сульфатів, іонів кальцію та маг-
нію. Опубліковані дані про по-
зитивний вплив іонів кальцію
на кишковий мікробіоценоз
[11]. Враховуючи те, що міне-
ральна вода «Вознесенська»
дешевша, ніж синбіотик «Біфі-
форм» (майже в 20 разів!),
можна вважати доцільним по-
дальше клінічне вивчення
лікувально-профілактичної дії
мінеральної води «Вознесен-
ська» при захворюваннях пе-
чінки у людей.

Висновки

1. Після моделювання ток-
сичного гепатиту у щурів ще
через 2 міс. зберігаються за-
пально-дистрофічні та холес-
татичні явища в їх печінці.

2. Значною мірою ці явища
усуваються вживанням син-
біотика «Біфі-форм», що свід-
чить про роль дисбіотичних
факторів у розвитку патоло-
гічних процесів у гепатобілі-
арній системі.

3. Подібну дію виявляє  і
лікувально-столова вода «Воз-

несенська», що свідчить про
її антидисбіотичні власти-
вості.
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Рис. 5. Концентрація білірубіну в сироватці крові щурів після пере-
несеного токсичного гепатиту: * — p<0,05 порівняно з 1-ю групою;
** — p<0,05 порівняно з 2-ю групою
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