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Вживання значної частки традиційних лікарських речовин діючих на 

центральну нервову систему: наркотичні анальгетики, засоби лікування епілепсії, 
хвороби Альцгеймера та ін., потребує подолання гематоенцефалічного бар'єру, 
яке знижує частку лікарських речовин, доставлену у мозок, що в свою чергу при-
зводить до необхідності використовувати їх в дозі більшій, ніж та кількість, що 
фактично потрапляє в мозок. З огляду на наявність побічної дії, застосування їх 
істотно лімітується в клінічній і, особливо, амбулаторній практиці. 

Неінвазійний метод доставки ліків в мозок - через інтраназальне введення 
без необхідності подолання гематоенцефалічного бар'єру є безпечною та прийня-
тною альтернативою парентерального введення. При інтраназальному введенні 
існує можливість потрапляння ліків в нюховий та трійчастий нерви і далі в мозок, 
минаючи гематоенцефалічний бар'єр. По суті, це єдиний можливий варіант неі-
нвазивної доставки ліків в мозок, і для використання з цієї метою було запропо-
новано досить велику кількість наносистем [1-3]. За даними літератури [4], ін-
траназальне введення наноструктури вальпроєвої кислоти забезпечувало дію спі-
вставиму  з дією після системного введення, з дозою приблизно в 37 разів мен-
шою за рахунок більш ефективної доставки лікарської речовини в мозок, що до-
зволило знизити побічну дію в лікувальній практиці. 

Вивчення фармакодинаміки нанорозмірної форми феназепаму, що засто-
совується в якості протиепілептичного засобу вже на протязі більше 25 років, 
також показало, що зменшити або усунути його побічні ефекти представляється 
можливим при створенні його нанорозмірної форми на основі полімерних нано-
частинок з полі (бутил) ціаноакрилату. На разі не викликає сумнівів той факт, що 
при включенні лікарської речовини в наночастинки істотно змінюється режим 
розподілу речовини, підвищується ефективність і тривалість дії, а також знижу-
ються побічні ефекти і токсичність [5]. 

Магнітні наночастинки в складі магнітної рідини застосовуються для спря-
мованої доставки ліків [6]. Поряд із завданням доставки і виявлення магнітних но-
сіїв лікарських речовин важливим завданням є визначення їх концентрації тобто 
кількості доставленої в органи-мішені лікарської речовини з метою зменшення за-
стосовуваної дози та зниження або усунення побічних ефектів. 

До недавнього часу єдиним і відносно нешкідливим безконтактним мето-
дом виявлення магнітних наночастинок в біологічних рідинах був ядерний маг-
нітний резонанс з використанням ЯМР-томографа. ЯМР-томографи відносяться 
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до дорогих стаціонарних медичних пристроїв, тому вони мало доступні для ши-
рокого кола пацієнтів. В останні роки починає застосовуватися магнітоакустич-
ний метод реєстрації магнітних наночастинок з використанням магнітоакустич-
ного томографа [7] 

Для визначення концентрації магнітних наночастинок в біологічних ріди-
нах можливо використання збудження коливань в біологічному середовищі за 
допомогою генератора фокусованого ультразвуку [8]. Коливання відбуваються 
разом з коливаннями магнітних наночастинок, що знаходяться в біологічному 
середовищі. При накладанні постійного магнітного поля магнітні моменти маг-
нітних наночастинок орієнтуються в напрямку магнітного поля і синфазно коли-
ваються з частотою ультразвуку. Коливання магнітних наночастинок виклика-
ють появу в навколишньому просторі вторинного змінного магнітного поля. Це 
поле вимірюється з високою точністю чутливим магнітометром і дає інформацію 
про концентрацію магнітних наночастинок в біологічній рідині. Перевагою 
цього методу є зручність, точність та безконтактність, що дуже важливо при ви-
користанні в медичних цілях. 

В даний час на кафедрі біомедичної інженерії Харківського національного 
університету радіоелектроніки розроблена модель акустомагнітного томографа 
та вдосконалюється методика проведення випробувань з виявлення та оцінки кі-
лькості наночастинок протиепілептичних препаратів в біологічному середовищі.  
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