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Наведені результати вивчення антимікробної активності ефірної олії чайного дерева. Встановлено, 
що досліджувана речовина характеризується широким спектром бактерицидних властивостей віднос
но грампозитивних і грамнегативних патогенних та умовно патогенних мікроорганізмів. Отримані 
дані стали підставою для створення і дослідження антимікробних гелевих композицій на основі 
ефірної олії чайного дерева з різною концентрацією (від 0,6 до 10%) відносно наступних штамів 
мікроорганізмів: P.aureginosa, E.coli, S.aureus, B.subtilis, С.albicans. Встановлено, що оптимальним за 
антимікробними властивостями є гель, який містить 10% ефірної олії чайного дерева. Отримані 
результати свідчать, що в дослідах in vitro досліджувані зразки виявляють виражену антимікробну 
дію. Це вказує на перспективність застосування гелю з чайним деревом у дерматології, зокрема, для 
лікування вугрової хвороби 1-ої та 2-ої стадій. 

Недивлячись на успіхи су
часної дерматології, проб

лема лікування гнійно-запальних 
процесів шкірних покривів продо
вжує залишатися однією з акту
альних. Серед дерматитів одне з 
провідних місць належить вугро
вій хворобі, поширеність якої в тій 
чи іншій формі складає 80-90% 
серед населення віком 12-25 ро
ків і 40% — після 25 років [3, 4, 6]. 

Поряд з використанням пре
паратів системного призначення, 
базовою терапією при вугровій 
хворобі є зовнішнє застосування 
кремів, гелів і мазей, які поєдну
ють у своїй фармакологічній ак
тивності антимікробні і протиза
пальні властивості. 

Особливою перспективністю 
при цьому відзначаються препа
рати, що містять в якості біоло
гічно активних речовин рослинні 
субстанції. Актуальним завданням 
є розробка препаратів, які містять 
біологічно активні речовини (БАР) 
рослинного походження, для лі
кування акне. Будучи за структу
рою складними нативними сумі
шами, БАР у комплексі виявля

ють виражену терапевтичну дію, 
забезпечують високий лікуваль
ний ефект, добру переносимість і 
не мають ряду негативних по
бічних ефектів на відміну від їх 
синтетичних аналогів. 

Основним критерієм таких біо
логічно активних речовин рос
линного походження є поєднання 
антимікробних, протизапальних, 
імуномодулюючих і репаративних 
властивостей. 

Серед рослинних препаратів ви
щевказаним фармакологічним вла
стивостям оптимально відповідає 
ефірна олія чайного дерева, що і 
стало підставою для її досліджен
ня при розробці технології гелів 
для лікування вугрової хвороби. 

Нами був розроблений склад і 
технологія гелю для лікування 
вугрової хвороби, який містить в 
якості біологічно активної речо
вини ефірну олію чайного дерева 
(Melaleuca alternifolia Maid.) [1]. 

Метою даного дослідження є 
вивчення антимікробних власти
востей розроблених гелів з різ
ною концентрацією ефірної олії 
чайного дерева. 

Важливим етапом при розроб
ці дерматологічних форм є вив
чення антимікробної активності. 
На першому етапі скринінгових 
досліджень нами був вивчений 
антимікробний потенціал субстан
ції ефірної олії чайного дерева. 

Для обгрунтування введення 
ефірної олії чайного дерева як 
антимікробного компонента було 
встановлено, що досліджувана ре
човина характеризується широ
ким спектром бактерицидних вла
стивостей відносно грампозитив
них і грамнегативних патогенних і 
умовно патогенних мікроорганіз
мів (зона затримки росту склала 
для S.aureus 32 мм, для E.coli — 
50 мм, B.subtilis — 28 мм, P.aure
ginosa — 26 мм, С.albicans — 
50 мм. Особливо чітко антимік
робні властивості простежені від
носно біогенних коків (стафіло
коків, стрептококів), які є доміну
ючими збудниками вугрової хво
роби. 

Виражені антимікробні власти
вості ефірної олії чайного дерева 
стали підставою для створення 
препарату у формі гелю. При цьо
му вирішальне значення належа
ло обгрунтуванню рецептурного 
складу гелю з урахуванням опти-I.І.Баранова — асистент кафедри косметології та аромології Національної 

фармацевтичної академії України (м. Харків) 



74 КЛІНІЧНА ФАРМАЦІЯ, 2001 - Т.5, №2 

Таблиця 
Антимікробна активність гелів з різною концентрацією ефірної олії чайного дерева 

і препарату порівняння 

№ зразка Вміст ефірної олії, % 
Зона затримки росту, мм 

№ зразка Вміст ефірної олії, % 
S.aureus E.coli B.subtilis P.aureginosa С.albicans 

1 0,6 11 0 0 0 0 

2 0,7 11 0 0 0 0 

3 0,8 11 0 0 0 0 

4 0,9 11 0 0 13 0 

4 1,0 12 0 0 15 0 

5 3,0 16 14 0 16 0 

6 4,0 19 17 13 17 0 

7 5,0 21 20 14 18 0 

8 7,0 23 22 17 19 0 

9 10,0 28 25 23 22 17 

10 Контроль (гель "Окси") 10 34 29 18 ЗО 

мального введення до його скла
ду певної концентрації досліджу
ваної біологічно активної речови
ни. У зв'язку з цим нами були вну 
олію чайного дерева в концент
рації від 0,6 до 10%. Досліджен
ня проводилось на базі лабора
торії кафедри мікробіології НФАУ 
під керівництвом проф. І.Л.Дико-
го. 

Матеріали та методи 
Для визначення антимікроб

ної активності зразків гелів вико
ристовували еталонні штами: Pseu-
domonas aeruginosa АТСС 27853, 
Escherichia coli АТСС 25922, Sta
phylococcus aureus АТСС 25923, 
Bacillus subtilis ATCC 6633, а та
кож дріжджоподібні гриби Can
dida albicans ATTC 885653. 

У концентрації до 0,5% анти
мікробна активність не була ви
явлена, тому мікробіологічному 
дослідженню підлягали зразки ге
лів, які містили від 0,6 до 10% 
ефірної олії чайного дерева. Як 
препарат порівняння був вико
ристаний гель "Окси" фірми Smith 
Kline Beecham (Великобританія). 

Для оцінки антимікробної ак
тивності використовували наступ
ні критерії: відсутність зон за
тримки росту мікроорганізмів на
вколо лунки, зокрема зону за
тримки росту до 10 мм розгляда
ли як нечутливість мікроорганіз
мів до внесеного в лунку препара
ту; зони затримки росту діамет

ром 11-15 мм розглядали як малу 
чутливість культури до досліджу
ваного препарату; зони затримки 
росту діаметром 15-25 мм оціню
вали як показник чутливості мік
роорганізмів до досліджуваного 
лікарського засобу; зони затрим
ки росту, діаметр яких переви
щує 25 мм, свідчить про високу 
чутливість мікроорганізмів до до
сліджуваного препарату. 

Перевірка антибактеріальної 
дії була проведена методом дифу
зії в агар — методом "колодязів" 
[2, 5]. Підбирають однакового роз
міру з плоским дном чашки Пет-
рі, встановлюють їх на горизон
тальну поверхню (відрегульовану 
за ватерпасом), наливають 10 мл 
незараженого "голодного" агару 
(середовища №4 і 5). Після за
стигання цього шару агару на 
нього поміщають циліндри зі скла 
або нержавіючої сталі (висотою 
10 мм, із зовнішнім діаметром 
8 мм) і заливають їх "зараже
ним" агаром (середовищами №1 
і 2, а при визначенні чутливості 
грибів — агаром Сабуро) у кіль
кості 15 мл. При підозрі на на
явність суворо анаеробних збуд
ників використовують також се
редовище №3. В подальшому піс
ля застигання другого шару агару 
циліндри виймають і в утворені 
лунки вносять досліджувані пре
парати для зовнішнього застосу
вання. Дослідним шляхом вста
новлено, що в кожну лунку по

міщається 0,3±0,05 г (або мл) до
сліджуваного препарату. В одній 
чашці Петрі можна дослідити ак
тивність шести зразків різних ре
човин. 

Посіви поміщають у термостат 
при 37°С. При підозрі на наяв
ність у досліджуваному клінічно
му матеріалі анаеробних мікроор
ганізмів чашки Петрі поміщають 
в анаеростат, з якого відкачують 
повітря і /або заповнюють газо
вою сумішшю (80% азоту, 10% 
диоксиду вуглецю і 10% водню). 
Посіви термостатують при 37°С, 
облік результатів проводять че
рез 24-48 год. інкубації. 

Результати та їх 
обговорення 
Мікробіологічний аналіз дослід

жуваних зразків показав, що в 
концентраціях 0,6-0,8% гелі ви
являють лише фонову антиста-
філококову активність, в той час 
як наступне підвищення концент
раційного наповнення гелів ефір
ною олією чайного дерева сприяє 
як підвищенню рівня антистафіло-
кокової активності досліджуваних 
зразків, так і розширенню їх ан
тимікробного спектра (див. табл.). 

Так в концентраціях 0,9-1% 
відмічений прояв не лише анти-
стафілококової, але й антисиньо-
гнійної активності зразків; у кон
центрації 3% — поєднання анти-
стафілококової, антисиньогнійної 
та антиешерихіальної активності. 
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Починаючи з концентрації 4%, ге
лі виявляють виражену бактери
цидну активність відносно всього 
набору антибактеріальних куль
тур, розрізняючись лише за дозо-
залежним підвищенням рівня бак
терицидної активності. В концент
рації 10% встановлено, що при мак
симальному виявленні антибак
теріальних властивостей досліджу
ваний гель проявляє також достат
ню антикандидозну активність. 

Слід відмітити, що досліджу
ваний в якості препарату порів
няння гель "Окси" також харак
теризується поєднанням антибак
теріальних і антифунгальних вла
стивостей. 

Однак до переваг розроблено
го нами гелю відноситься й те, що 
його активність відносно біоген

них коків майже в 3 рази переви
щує препарат порівняння. З ура
хуванням того, що саме ці мікро
організми є збудниками вугрової 
хвороби, можна дійти висновку 
про переваги розробленого пре
парату перед гелем "Окси". 

Як видно з табличних даних, 
препарат порівняння виявляє більш 
виражену антикандидозну актив
ність. Однак слід мати на увазі, 
що кандидозні ураження при вуг
ровій хворобі є ускладненнями 
ірраціональної хіміотерапії і ви
никають як результат дисбакте
ріозу. Зважаючи на це, можна 
зробити висновок, що встановле
ний рівень антикандидозної ак
тивності 10% гелю є достатнім 
для попередження дисбіотичних 
ефектів, і тому його знижена ак-
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тивність у порівнянні з гелем 
"Окси" не має принципового зна
чення для характеристики анти
мікробних властивостей отрима
ного препарату. 

ВИСНОВКИ 
1. Встановлено, що в залеж

ності від концентраційного напо
внення ефірною олією чайного 
дерева досліджувані гелі відпо
відно проявляють направлену і 
розширену дію за спектром анти
мікробної активності, бактерицид
ну і фунгіцидну дію. 

2. Оптимальним за рівнем і 
спектром антибактеріальних і ан-
тифунгіцидних властивостей є гель, 
який містить 10% ефірної олії 
чайного дерева, що є мікробіо
логічним обгрунтуванням для по
дальших технологічних розробок. 
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