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Отже,�актуальність�вчасної�діагностики�захворювань�СС�обумовлена�її�значною�
поширеністю�та�високим�ризиком�хронізації�процесів.� 

Метою дослідження�є� розробка�складу�та�технології��лікарського�сиропу�
для�застосування�в�урології.�З�метою�органолептичної�оцінки�якості�препарату�
нами�був�застосований�метод�Тенцової�О.�І.�Для�проведення�дослідження�було�
отримано� 6� зразків� лікарського� сиропу.� У� якості� основи� для� сиропів� були�
застосовані�глюкоза�(зразок�№1),�фруктоза�(зразок�№2),�глюкоза�та�фруктоза(1:1)�
(зразок� №3),� ксиліт� (� зразок� №4),� сорбіт� (зразок� №5)� і� ксиліт� та� сорбіт� (1:1)�
(зразок� №6).� Для� підвищення� в�язкості� до� складу� сиропу� вводили� ксантанову�
камедь. 

Методи�дослідження. Коригуючий�потенціал�підсолоджуючих�речовин�у�
досліджуваному� сиропі� вивчали� за� методикою� О.І.� Тенцової.� Дві� групи�
дегустаторів�оцінювали�смак�з�коригентом�і�без�нього.�Перша�група�дегустаторів�
оцінювали� смак� згідно� з�емоціональним� відчуттям�за�5-ти� бальною�системою:�
дуже�приємний�– 5;�приємний�– 4;�непоганий�– 3;�поганий�– 2;�дуже�поганий�– 1. 
Друга�група�проводила�органолептичну�оцінку�основного�смаку�цих�же�зразків�
також�за�5-ти�бальною�системою:�не�гіркий�– 5;�не�дуже�гіркий�– 4;�слабо�гіркий�
– 3;� гіркий� – 2;�дуже� гіркий� – 1.�Дані� оцінок� обох� груп� зводилися�в� загальній�
таблиці�й�виводився числовий�індекс�основного�смаку,�як�середньоарифметичне�
значення� всіх� показників.� Чим� більший� індекс� смаку,� тим� вищий�коригуючий�
потенціал� підсолоджуючих агентів.� Подвійна� оцінка� коригуючих� потенціалів�
маскуючих�речовин�забезпечує�об’єктивність�і�надійність�методу. 

Основні�результати. При�оцінюванні�смакових�характеристик�модельних�
зразків� сиропів� встановлено,� що� всі� дослідні� зразки� мають� характерний�
специфічний� запах.� При� цьому� потрібно� відмітити� низькі� числові� показники�
смаку�сиропів�на�основі��глюкози�(зразок�№1),�фруктози�(зразок�№2),�глюкози�та�
фруктози�(1:1)�(зразок�№3),�ксиліту�(�зразок�№4)�та�сорбіту�(зразок�№5).�Сироп�
на�основі�сорбіту�та�ксиліту�(1:1)�(зразок�№6)��має�оптимальні�показники�смаку�
та�високі�значення�числового�індексу�- 4,3. 

Висновки. Проведенні� дослідження� показали,� що� найбільш�
перспективним�для�подальшої�розробки�складу�та�технології�лікарського�сиропу�
для�застосування�в�урології�є�зразок�№�6�який�містить�в�якості�основи��- розчин�
сорбіту�та�ксиліту(1:1). 
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Вступ.� Нами� обґрунтовано� умови� та� отримано� олійний� екстракт� із� суміші�
лікарської�рослинної�сировини�(ЛРС),�що�містить�листя�шавлії�і�евкаліпту,�квітки�
нагідок� і� ромашки� [1].� Обов�язковою� умовою� подальшого� використання�
екстракту�є�дослідження�показників�якості�та�стабільності�в�процесі�зберігання�з�
метою�його�подальшої�стандартизації.� 
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Мета� дослідження.� Дослідження� органолептичних� та� фізико-хімічних�
показників�якості�олійного�екстракту�з�суміші�ЛРС. 
Методи� дослідження.� Для� контролю� якості� олійного� екстракту� згідно� вимог�
ДФУ� 2.0� необхідно� визначати� такі� показники:� опис,� ідентифікація� АФІ,  
розчинність,� густина,� кислотне� число,� йодне� число,� мікробіологічна� чистота,�
кількісне�визначення�АФІ.�Визначення�органолептичних�показників�(прозорість,�
колір,� запах)� та� фізико-хімічних� показників� (розчинність,� густина,� кислотне�
число,�йодне�число)�олійного�екстракту�здійснювали�відповідно�до�вимог�та�за�
методиками�ДФУ�2.0�[2]. 
Основні� результати. За� результатами� аналізу� різних� серій� зразків� екстракту�
встановлено,� що� олійний� екстракт� – це� прозора� рідина� із� незначною�
опалесценцією, темно-зеленого кольору,� зі� слабким,� характерним� для� ЛРС� та�
екстрагенту,� запахом.� Розчинність� олійного� екстракту� у� різних� розчинниках�
визначали� за� методикою� ДФУ� 2.0.� Встановили,� що� екстракт� практично� не�
розчинний� у� воді� очищеній,� 96�� етанолі,� легко� розчинний� у� хлороформі.  
Відносна� густину� зразків� олійних� екстрактів,� яку� визначали� з� використанням�
ареометра�відповідно�до�методики�ДФУ,�становить�0,9260±0,0010.�В�проєкт�МКЯ�
закладено�значення�густини�в�межах�0,9260�– 0,9290�г/см3.�Кислотне�число�(КЧ)�
визначали� за� методикою� ДФУ� 2.0� � Визначене� значення� — 1,23±0,02,� тому� в�
проєкті� МКЯ� значення� КЧ� повинно� бути� не� більше� 3,0.� Йодне� число,� яке�
визначали�за�методикою�ДФУ�2.0,�має� значення�120.�Тому�значення�показника�
йодне�число�повинно�бути�в�межах�110-130.  
Висновки:� Визначено� органолептичні� та� фізико-хімічні� показники� якості�
олійного� екстракту� з� суміші� ЛРС.� За� результати� дослідження� використані� при�
розробці�проекту�МКЯ�на�олійний�екстракт. 
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Вступ.� Проблемам� хронічних� дерматозів� присвячено� значну� кількість�
досліджень.� До� найбільш� поширених� дерматозів� належать� псоріаз,� атопічний�
дерматит� та� акне.� Для� цих� захворювань� характерно� тривалий� перебіг� із�
періодами�загострення�та�ремісії.�Для�хронічних�дерматозів�характерні�свербіж,�
запальні� зміни� шкірних� покривів,� болючість� та� висипання.� Нерідко� пацієнти�


