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Актуальність. Проблема антибіотикорезистентності є однією з найактуальніших у 

сучасній медицині, індукуючи безперервний пошук шляхів її подолання – від створення нових 

чи «реанімації» раніше уживаних антибіотиків, широкого впровадження та реалізації 

принципів раціональної антибіотикотерапії до пріоритетного застосування лікарських засобів 

(ЛЗ) з альтернативним механізмом дії. Так, відповідно до рекомендацій EPOS 2020 (European 

Position Paper on Rhinosinusitis), антибактеріальні ЛЗ при гострих риносинуситах (вірусних, 

поствірусних та ін.) взагалі не призначаються. Цим актуалізується один з ключових підходів 

до попередження нераціонального застосування антибактеріальних ЛЗ при інфекціях верхніх 

дихальних шляхів (ВДШ). У той же час фітопрепарати комплексної дії рекомендуються вже 

при перших ознаках захворювань ВДШ, що обґрунтовано різновекторною біологічною 

активністю діючих речовин лікарської сировини. 

Мета. Науково-теоретичне обґрунтування доцільності застосування рослинного 

комбінованого препарату BNO1030, який містить комбінацію 7 лікарських рослин (корінь 

алтея, кора дуба, листя горіха волоського, трава деревія, трава хвоща польового, квітки 

ромашки аптечної, трава кульбаби) для підвищення ефективності лікування ГРВІ, їх рецидивів 

і ускладнень та запобігання розвитку антибіотикорезистентності. 

Результати і висновки. За результатами сучасних досліджень (які були опрацьовані 

під час проведення огляду літератури) з’ясовано, що важливою складовою фармакодинаміки 

BNO1030 є противірусна і антибактеріальна дія. Вона зумовлена наявністю у його складі 

флавоноїдів, дубильних речовин, ефірних олій та інших біологічно активних речовин. 

Безперечними лідерами за вираженістю протиінфекційної дії вважаються поліфенольні 

сполуки, вплив яких на інфекційні агенти реалізується 2 шляхами: 1 – дезорганізація 

поверхневої структури бактеріальної клітини; 2 – пригнічення процесу адгезії мікробного 

фактору до епітелію слизової ВДШ. Завдяки наявності у хімічній структурі дубильних 

речовин і флавоноїдів високореакційних гідроксильних груп відбувається взаємодія з 

ліпідними та білковими (амінокислотними) складовими мембрани мікробної клітини, що 

спричиняє модифікацію її гідрофобності, дезорганізацію ліпід-білкової структури та суттєво 

підвищує проникність мембрани. Висока афінність поліфенольних сполук до білків визначає 

їх регулюючий вплив на ферменти, які задіяні у процесах реплікації і транскрипції 

інфекційних патогенів, що позначається інгібуванням синтезу клітинної стінки та інших 

життєвоважливих білків мікробної клітини. Відомо, що першим кроком до утворення 

бактеріальної біоплівки є адгезія мікроорганізмів до поверхні слизової з наступною 

колонізацією, що пов’язано зі специфічною взаємодією білків-адгезинів або лектинів фімбрій 

екзоплазматичного компартмента бактеріальної клітини з рецепторами або певними доменами 

поверхні мембран клітин макроорганізму. Рослинні поліфеноли виявляють здатність 

протидіяти біоплівкоутворенню та адгезії збудників за рахунок прямого руйнування біоплівок 

або через пригнічення специфічного ферменту адгезії SrtA. Особливої уваги заслуговують 

літературні дані щодо синергічної взаємодії рослинних поліфенолів з антибіотиками, яка 

полягає у підвищенні чутливості мікроорганізмів до застосовуваного антибіотика. Доведено, 

що ключовим механізмом такого синергізму є пригнічувальний вплив флавоноїдів і танінів на 

ефлюксні механізми резистентності мікроорганізмі. Доведений пригнічувальний вплив 

танінів на активність -лактамази, а також здатність до блокади транспортних механізмів 

активного виведення окремих антибіотиків з мікробної клітини. Таким чином, на початку ХХІ 

століття, на думку експертів ВООЗ, лікування засобами на основі лікарських рослин не лише 

прийнятне у 60-70% випадків загальної патології, але й є одним із значущо діючих підходів до 

боротьби з поширенням антибіотикорезистентності та альтернативою нераціонального 

застосування антибіотиків. 


