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Результати: Після однократного перорального прийому 
таблеток «Біпролол» і «Конкор» в однакових дозах (по 10 мг) 
сироваткові концентрації бісопрололу в досліджувані терміни 
практично не розрізняються в обох групах. В середньому за го-
дину концентрація бісопрололу добігала терапевтичної. Час до-
сягнення максимальної концентрації і самі значення 
максимальної концентрації характеризувалися незначними 
інтра- і поміжіндивідуальними коливаннями. У випадку засто-
сування препарату «Біпролол» tmax склав 2,14 ± 1,16 год і вміст 
бісопрололу в крові досяг максимального значення (Сmax) в 40,97 
± 7,37 нг/мл. У разі застосування препарату «Конкор» за наши-
ми даними ці величини склали: tmax = 2,23 ± 0,91 год і Сmax = 
39,67 ± 4,57 нг/мл, відповідно. Період напіввиведення 
досліджуваного препарату склав 9,33 ± 1,19 год і 9,47 ± 1,21 год 
– для референтного препарату, а константа елімінації – 0,075 ± 
0,009 год-1 і 0,074 ± 0,009 год-1, відповідно. Сумарна 
концентрація бісопрололу у плазмі крові протягом часу спосте-
реження (48 год.) склала для препарату «Біпролол» – 
590,52±100,96 год•нг/мл і для препарату «Конкор» – 
595,74±115,55 год•нг/мл, а загальна концентрація (AUC0-∞) – 
617,34±101,01 год•нг/мл і 620,41±116,48 год•нг/мл, відповідно. 
На підставі отриманих даних були розраховані межі 90% 
довірчих інтервалів для відносини геометричних середніх 
фармакокінетичних параметрів Сmax і AUC0-t. Вони склали 97,00-
109,00% і 97,53-103,55%, відповідно. Отримані результати зна-
ходяться в допустимих межах 80-125% для обох параметрів, що 
є доказом біоеквівалентності тестового препарату «Біпролол» 
інноваційному препарату «Конкор». 

Висновки: З урахуванням основних положень доказової 
медицини та фармації доцільність проведення генеричної заміни 
препаратом «Біпролол», виробництва ПАТ НВЦ 
«Борщагівський ХФЗ», є обгрунтованою. 
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Остеоартроз є найпоширенішим захворюванням опорно-
рухової системи. За даними ВООЗ 80% випадків болю в спині 
викликає саме остеоартроз, а в 10% випадків він є причиною ін-
валідизації та втрати працездатності. Це захворювання є причи-
ною зниження якості життя хворих, та значних фінансових за-
трат зі сторони хворого та суспільства вцілому, тому препарати 
для його лікування потрібні в формах, що дозволяли б тривале 
та безболісне застосування для широкого кола населення. 

Мета роботи: провести доклінічне вивчення хондропро-
текторної ефективності композиції глюкозаміну з кетопрофеном 
у вигляді м 'якої лікарської форми. 

Методи дослідження. У рамках даної роботи було про-
ведено доклінічне дослідження на моделі стероїдного остеоарт-
розу у щурів. Як параметри оцінки ступеня хондропротекторно-
го впливу досліджуваного об'єкта були використані результати 
спостережень за загальним станом та функціональною 
спроможністю суглобів тварин. Препаратами порівняння стали - 
Хондроксид 5% та Фастум-гель 5% , які наносилися 
аналогічним чином в еквівалентній умовно-терапевтичній дозі 
50 мг. Всіх тварин розподілили на 4 дослідні групи наступним 
чином: 1 група — контрольна патологія, 2 група — щури з арт-
розом, які отримують препарат Фастум-гель, гель 5% в еквіва-
лентній дозі 50 мг, 3 група — щури з артрозом, які отримують 
препарат Кетопрофен, мазь 5% в еквівалентній дозі 50 мг,  4 
група — щури з артрозом, які отримують комбінацію глюкоза-
міну гідрохлориду та кетопрофену у вигляді топічної лікарської 
форми в еквівалентній дозі 50 мг. Перед розділенням на групи  у 
щурів проводили моделювання системного стероїдного артрозу 
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шляхом триразового внутрішньом'язового введення в м'яз стегна 
дексаметазону в разовій дозі 7 мг/кг з інтервалом в 1 тиждень. 
Починаючи з 28 дня експерименту і протягом 4 тижнів, всі тва-
рини щодня отримували відповідні препарати, які наносилися 
зовнішньо шляхом нашкірних аплікацій в області колінних 
суглобів на обох лапах в еквівалентних кількостях — по 50 мг 
на кожну. 

Результати. Протягом дослідження проводилося 
клінічне спостереження за тваринами, контролювався 
функціональний стан суглобів щурів (ступінь рухливості, стій-
кості до фізичного навантаження, набряклості, гіперемії і т.ін.). 

Результати проведених досліджень свідчать про те, що у 
всіх тварин після триразового введення дексаметазону виникали 
клінічні ознаки ураження опорно-рухової системи. Перш за все, 
це виражалося в тому, що тварини були млявими і малорухли-
вими. Спостерігалась набряклість колінних суглобів, зниження в 
них амплітуди руху, тугорухомість, зменшення толерантності до 
фізичного навантаження. Клінічні спостереження за щурами, які 
отримували досліджуваний препарат, показали, що, починаючи 
з третього тижня нанесення, у функціональному стані тварин 
відзначалися значні зміни. При цьому у щурів посилювалася ру-
хова активність, підвищувалася толерантність до фізичних на-
вантажень, візуально нормалізувався стан суглобів, 
підвищувався апетит. При нанесенні референс-препаратів 
функціональний стан тварин відрізнявся від групи контрольної 
патології в меншій мірі.  

Висновки. При нанесенні на суглоби тварин 
досліджуваної комбінації спостерігався певний ступінь 
фармакологічної активності, що дозволяє зробити припущення 
про ефективність даної комбінації та доцільність подальшого її 
вивчення. 
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Целью данной работы было проведение исследований 
изменений экспрессии генов, связанных с образованием биопле-
нок грибов. В частности, исследование экспрессии гена MET3 
при действии антигрибковых препаратов и их липосомальных 
форм на ранние стадии образования биопленок грибов Сandіda 
albіcans, поскольку ген MET3 является одним из ключевых ге-
нов, которые контролируют образование биопленок. 

После инкубирования биопленок с антимикробными пре-
паратами и их липосомальными формами было проверено нали-
чие РНК, которое транскрибируется из гена МЕТ3, что указыва-
ет на экспрессию этого гена.  

Было найдено, что действие антигрибкого препарата тер-
бинафина и антимикробного препарата бензоилпероксида от-
дельно и в комплексе, а также их липосомальных форм на био-
пленки грибов Candіda albicans приводит к угнетению экспрес-
сии гена МЕТ3.  

Использование липосомальных форм тербинафина и бен-
зоилпероксида приводило к уменьшению их минимально подав-
ляющей концентрации и более эффективному ингибированию 
активности биопленок Сandіda albіcans. Эффективность ингиби-
рования активности биопленок зависила от состава липосом и 
их заряда. 

Полученные данные показывают, что использование ли-
посомальных антимикотиков и антимикробных препаратов яв-
ляется высокоэффективным относительно биопленок Сandіda 
albіcans и свидетельствуют о возможности их использования в 
лечении кожных форм кандидоза.  
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