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АННОТАЦИЯ 

 

Квалификационная работа посвящена разработке состава и технологии 

комплексного гомеопатического препарата иммуномодулирующего действия 

на основе лекарственного растительного сырья Echinacea angustifolia и 

Lycopodium clavatum. Предложен рациональный состав и разработана 

технология изготовления гомеопатического препарата в условиях аптеки. 

Квалификационная работа изложена на 47 страницах, состоит из введения, 

обзора литературы и 2 разделов экспериментальной части, общих выводов, 

включает 5 таблиц, 9 рисунков, 62 источника литературы и 4 приложения. 

Ключевые слова: лекарственное растительное сырье, гомеопатический 

препарат, Echinacea angustifolia, Lycopodium clavatum, технология. 

 

ANNOTATION 

 

Qualification work is devoted to the development of the composition and 

technology of a complex homeopathic immunomodulatory drug based on 

medicinal plant raw materials Echinacea angustifolia and Lycopodium clavatum. A 

rational composition has been proposed and a technology for the manufacture of a 

homeopathic preparation in a pharmacy has been developed. The qualification 

work is set out on 47 pages, consists of an introduction, literature review and 2 

sections of the experimental part, general conclusions, includes 5 tables, 9 figures, 

62 references and 4 appendices. 

Key words: medicinal plant raw materials, homeopathic preparation, Echinacea 

angustifolia, Lycopodium clavatum, technology. 
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ПЕРЕЧЕНЬ УСЛОВНЫХ ОБОЗНАЧЕНИЙ 
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ОРВЗ - острое респираторное вирусное заболевание 
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ЛС - лекарственное средство 

ЛРС – лекарственное растительное сырье 

ЛФ - лекарственная форма 

МН - матричная настойка 

НТД – нормативно-техническая документация 

НФаУ – Национальный фармацевтический университет 

ЦНС - центральная нервная система 

ЕР -European Pharmacopoeia 

GHP -German Homoeopathic Pharmacopeia 
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ВВЕДЕНИЕ 

 

Актуальность темы. В XXI веке перед медициной стоят те же главные 

задачи: «лечить правильно, безопасно, быстро и надежно», которые пытался 

решить основоположник гомеопатического метода лечения С. Ганеман. В 

настоящее время наиболее широкое распространение получили комплексные 

гомеопатические лекарственные препараты. 

В Украине, высокий уровень потребности в гомеопатических 

препаратах обуславливает необходимость разработки гомеопатических 

лекарственных средств, в первую очередь комплексных. Комплексные 

гомеопатические препараты стали неотъемлемой частью ассортимента не 

только гомеопатической, но и обычной аптеки. В структуре товарооборота 

крупных оптовых фирм реализация гомеопатических препаратов составляет 

до 5 %. На сегодняшний день появилась необходимость разработки стратегии 

по формированию ассортимента комплексных гомеопатических препаратов. 

По некоторым оценкам, метод гомеопатии в нашей стране используют 

от 10 до 15 % врачей, при том что привлечение гомеопатии к официальной 

системе здравоохранения произошло в Украине совсем недавно, в 1989 г., 

когда вступил в силу Приказ МЗ Украины «О развитие гомеопатического 

метода лечения в медицинской практике и улучшения организации 

обеспечения населения гомеопатическими средствами». 

Этим приказом разрешено использовать в Украине 556 наименований 

гомеопатических препаратов. Установлено, что нынешний ассортимент 

гомеопатических лекарственных средств и используемых веществ разного 

происхождения достаточно разнообразен и составляет от 148 наименований 

(гомеопатические аптеки г. Луганска, Кременчуга, Полтавы) до 600 – 

(гомеопатические аптеки г. Харькова, Киева, Одессы и др.). Изготовление 

гомеопатических лекарств в нашей стране производится на основании 

Государственной Фармакопеи Украины (2 изд.). 
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Однако, при внедрении метода гомеопатии в практическое 

здравоохранение возникают большие трудности по организации 

промышленного выпуска гомеопатических лекарственных средств и 

обеспечению их эффективности, в первую очередь, обусловленные 

спецификой производства методов стандартизации гомеопатических 

субстанций лекарственных форм. 

Поэтому важным вопросом, требующим решения вследствие широкого 

использования гомеопатических лекарств, является разработка комплексных 

гомеопатических препаратов и наряду с тем, современных технологий их 

приготовления, методик стандартизации и контроля качества препаратов и 

сырья, разработка НТД на матричные настойки и исходные субстанции. 

Цель исследования. Научное обоснование состава и разработка 

технологии изготовления комплексного гомеопатического препарата 

иммуномодулирующего действия. 

Задание исследования. Реализация поставленных целей требовала 

решения следующих задач: 

 провести анализ данных литературы относительно характеристики 

лекарственных растений эхинацеи узколистной и плауна 

булавовидного как источников биологически активных соединений 

иммуностимулирующего и противовоспалительного действия; 

 разработать состав и экспериментально обосновать технологию 

изготовления комплексного гомеопатического препарата в виде 

гранул; 

 провести сравнительный анализ физических, физико-химических и 

фармако-технологических свойств образцов гомеопатических гранул, 

полученных разными способами; 

 разработать оптимальную технологию изготовления комплексных 

гомеопатических гранул в условиях аптечного производства; 

 провести контроль качества комплексного гомеопатического препарата 

иммуномодулирующего действия. 
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Объект исследования. Гомеопатическая матричная настойка Echinacea 

angustipholia, гомеопатическая матричная настойка Lycopodium clavatum, 

гранулы гомеопатические, комплексный гомеопатический препарат. 

Предмет исследования. Обоснование рациональной технологии 

производства комплекса и разработка методов контроля качества 

составляющих комплекса (матричных настоек) и комплексного 

гомеопатического препарата в виде гранул гомеопатических. 

Методы исследования. В работе применялись методы системного 

анализа, наблюдения и обобщения, а также физико-химические и фармако-

технологические методы ГФУ. 

Практическое значение получаемых результатов. Предложен 

оптимальный способ изготовления комплекса, разработана технология 

изготовления комплексного гомеопатического препарата в виде гранул в 

условиях аптеки, предложены методики их контроля качества. 

Элементы научных исследований. Научно обоснована технология 

изготовления комплексного гомеопатического препарата на основе 

матричных настоек Echinacea angustipholia и Lycopodium clavatum. 

Предложены методы контроля качества в условиях аптечного производства. 

Апробация результатов исследования и публикации. Основные 

положения квалификационной работы докладывались и обсуждались на: 

ХХІХ Международной научно-практической конференции молодых ученых и 

студентов «Актуальні питання створення нових лікарських засобів» (19-21 

апреля 2023 г., Харьков, Украина); 14th International Scientific and Practical 

Conference «Science and Practice: Implementation to Modern Society» (April 26-

28, 2023; Manchester, United Kingdom). Опубликованы 1 статья и 1 тезисы. 

Структура и размер квалификационной работы. Квалификационная 

работа состоит из введения, обзора литературы (глава 1), экспериментальной 

части (главы 2-3), общих выводов, перечня использованных литературных 

источников и приложений. Изложена на 47 страницах, включает 5 таблиц, 9 

рисунков, 62 источника литературы и 4 приложения. 
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РАЗДЕЛ 1. ОБЗОР ЛИТЕРАТУРЫ. АКТУАЛЬНОСТЬ СОЗДАНИЯ 

КОМПЛЕКСНОГО ГОМЕОПАТИЧЕСКОГО ПРЕПАРАТА НА 

ОСНОВЕ ECHINACEA И LYCOPODIUM 

 

1.1. Характеристика травы эхинацеи как источника биологически 

активных соединений иммуномодулирующего действия 

 

Поиск новых средств, влияющих на иммунную систему, привел к тому, 

что из разных растений, морских водорослей, животных, микроорганизмов 

ученым удалось выделить биологически активные вещества из 

иммуностимулирующего действия. Большую популярность растительные 

иммуностимуляторы приобрели в начале ХХ века. Их использовали как 

антибактериальные, ранозаживляющие, противовоспалительные и 

иммуностимулирующие средства при инфекционно-воспалительных и 

дерматологических заболеваниях [23, 53]. 

Эхинацея узколистная (Echinacea angustifolia) – род многолетних 

травянистых растений астровых (Asteraceae). Стебель прямой, до 150 см. 

высотой. Листья простые, овальные или линейно-ланцетные, по краю – за 

рубчато-зубчатые, нижние – длинночерешковые, верхние – почти сидячие. 

Цветки расположены на концах стеблей неодинаково: краевые – 

длинноязычные, бесплодные, пурпурные, темно-красные или желтые; 

срединные – трубчатые, двуполые. Цветет в июле-октябре. Плод – семянка 

[5, 26]. 

Родиной вида являются Северная часть США и Южные районы 

Канады. Для медицинских целей применяют корень и траву, чаще соцветия 

(корзины, собираемые во время цветения). 

В корнях, листьях и соцветиях растения содержатся биологически 

активные вещества, относящиеся к разным классам природных соединений 

[28]. 

 

file:///G:/wiki/Ð�Ð°Ð³Ð°Ñ�Ð¾Ñ�Ñ�Ñ�Ð½Ñ�_Ñ�Ð¾Ñ�Ð»Ð¸Ð½Ð¸
file:///G:/wiki/Ð¢Ñ�Ð°Ð²Ð°
file:///G:/wiki/Ð�Ð¹Ñ�Ñ�Ñ�Ð¾Ð²Ñ�
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Рис. 1.1. Эхинацея узколистная 

 

Эхинацея применялась еще в прошлом веке в Северной Америке для 

лечения инфекционных заболеваний и лихорадочных состояний, 

последствий укусов насекомых и змей. В 1885 году стали производить 

первые препараты с эхинацеей, которые использовались для повышения 

устойчивости организма к инфекциям. Основное развитие изучения 

механизмов иммуностимулирующего действия препаратов эхинацеи 

началось в конце 80-х и начале 90-х годов нашего столетия [15, 17]. 

Было обнаружено, что лечебные свойства препаратов эхинацеи в 

большей степени обусловливают 3 основные группы биологически активных 

веществ – алкамиды, арабиногалактоны и глюкопротеиды. 

1. алкамиды стимулируют фагоцитарную активность, блокируют 

циклооксигеназу и 5-липооксигеназу, что обеспечивает 

противовоспалительное действие; 

2. арабиногалактоны индуцируют интеферон макрофагов, оказывают 

противовирусное и противогрибковое действие, активны в отношении 

некоторых простейших (листерии, лейшмарии); 
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3. Глюкопротеинамиды стимулируют активность β-клеток, что 

сопровождается повышением секреции интерлейкинов-1 [17]. 

Кроме того, фармакологическую активность эхинацеи обуславливает 

полисахарид эхинацин, который оказывает антимикробное, 

противогрибковое и кортизоноподобное действие, способствует заживлению 

ран и уменьшению воспаления. В корнях и траве эхинацеи узколистной 

содержатся также бетаин, рутин, фитостерины, смолы, флавоноидные 

гликозиды, энзимы (пероксидаза и оксигеназа), насыщенные и 

ненасыщенные жирные кислоты, дубильные вещества, витамин С, эфирные 

масла, аминокислот. треонин, метионин, изолейцин, лейцин, фенилаланин, 

гистидин, лизин и аргинин, макро- и микроэлементы (железо, цинк, селен, 

калий, кальций, молибден, серебро, кобальт, никель, барий, бериллий, 

ванадий и марганец). Ведущей группой биологически активных соединений 

(БАС) травы эхинацеи являются фенилпропаноиды, а именно производные 

коричных кислот: цикориевая кислота, кофейная и хлорогеновая [25, 35]. 

Окончательно фармакологическое действие препаратов эхинацеи еще 

не изучено. Недавно получены данные об антиоксидантном эффекте 

эхинацеи, что открывает перспективы использования данного растения для 

получения препаратов с противовоспалительной, противоопухолевой, 

гепатопротекторной, антиоксидантной и anti-aging активностью. 

Идентификация кумаринов, входящих в состав эхинацеи, свидетельствует о 

возможности получения препаратов с антиаритмическими, 

спазмолитическими и радиопротекторными свойствами. Препараты эхинацеи 

оказывают иммуностимулирующее, противоаллергическое, 

противоопухолевое действие, стимулируют синтез интерферона, 

интерлейкина, ускоряют восстановление микроциркуляции, способствуют 

заживлению ран, ожогов, язв [38, 40]. 

Несмотря на обилие фармакологических эффектов эхинацеи, 

приоритетность отдается стимуляции иммунных реакций организма. 

Исследования показали, что растения рода эхинацеи могут предупреждать 
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инфицирование в условиях ослабленного иммунитета и повышать 

устойчивость к инфекциям, особенно вирусным. 

В первую очередь, препараты эхинацеи применяют при 

иммунодефицитных состояниях, а также при заболеваниях, 

характеризующихся угнетением функций иммунной системы, в том числе 

вторичных иммунодефицитах, в частности, острых респираторных вирусных 

заболеваниях (ОРВИ), гриппе, атопическом дерматите, экземе, артрите. 

заболеваниях (бронхит, пиелонефрит), грибковых инфекциях, для 

уменьшения негативного влияния на организм ионизирующей терапии, 

длительной антибиотикотерапии, для предупреждения нарушений гомеостаза 

у ликвидаторов аварии на Чернобыльской АЭС [31, 52]. 

Особенно широко препараты эхинацеи используются для лечения и 

профилактики инфекций дыхательной и мочеполовой системы. Имеются 

сведения о стимулирующем влиянии препаратов эхинацеи на ЦНС, что 

позволяет рекомендовать их к применению при депрессиях, физических и 

нервных истощениях, снижении сексуальной потенции. Возможно 

использование их в онкологии в качестве вспомогательных средств при 

лейкопении, возникающей в результате лучевой терапии. Экспериментально 

доказана эффективность использования эхинацеи в комплексной терапии 

сердечной недостаточности [29]. 

Гомеопатические препараты эхинацеи достаточно успешно 

применяются в лечении послеродовых тиреоидитов и лимфоцитарного 

тиреоидита подростков. Отмечено выраженное противовоспалительное 

действие сотенных разведений настойки эхинацеи, улучшение структуры 

паренхимы щитовидной железы [59]. 

Применение в гомеопатии основано на свойствах эхинацеи защищать 

от инфекций. Исходную настойку производят из свежего растения и 

соответственно разбавляют в зависимости от способа его применения. 

Гомеопатическое средство Echinacea рекомендуют при фурункулах и 

карбункулах, гнойных язвенных процессах, осложнениях после прививки 
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оспы и при "родовой горячке". Разведение: от матричной настойки до 

высоких потенций [30]. 

В медицинской практике более известны настойки и водно-спиртовые 

экстракты эхинацеи, которые назначают по 20 капель 3 раза в день. 

Исследования показали, что применение препаратов узколистной эхинацеи 

даже в виде накожной аппликации активирует клеточный иммунитет [36, 37]. 

В последние годы выпускаются таблетки пурпурной эхинацеи, 

содержащие высушенный сок, выжатый, из свежей травы эхинацеи в период 

цветения. Таблетки можно рассасывать, разжевывать или проглатывать, 

запивая жидкостью. Время приема лекарства не зависит от употребления 

пищи. Взрослые и дети старше 12 лет принимают по одной таблетке 2 раза в 

день. Продолжительность лечения – 10 дней (при приеме препарата каждый 

день) или 20 дней (при приеме препарата через день). 

Одним из наиболее популярных препаратов, получаемых из эхинацеи, 

является иммунал, применяемый для профилактики и лечения инфекций 

верхних дыхательных и мочевыводящих путей, инфекциях, вызванных 

вирусами Herpes и гриппа, транзиторных иммунодефицитах. В качестве 

альтернативной терапии – при ослаблении функционального состояния 

иммунной системы (длительное лечение антибиотиками, 

химиотерапевтическими средствами). При приеме Иммунала только в редких 

случаях наблюдаются реакции повышенной чувствительности. 

Преимущество в технологии получения (способе экстракции лекарственных 

компонентов) препарата в том, что он изготовлен путем отжима свежего сока 

эхинацеи, что в большей степени способствует сохранению 

сбалансированного и дозированного в естественных условиях соотношения 

БАВ [2, 39, 43]. 



Таблица 1.1 

Лекарственные препараты, содержащие в своем составе лекарственное растение Echinacea  

Название препарата Состав 
Лекарственна

я форма 
Показания к применению 

Эхинацеи настойка, 

ЧАО Виола,  

ООО Тернофарм, 

(Украина) 

настойки корневищ с корнями пурпурной эхинацеи сухих 

(Echinaceae purpureae rhizoma et radix) (1 : 10) (экстрагент — этанол 

50 %) 

настойка в составе комплексного лечения 

иммунодефицитных состояний 

при хронических 

рецидивирующих 

воспалительных заболеваниях 

разной локализации; состояние 

после антибиотикотерапии, 

цитостатической, 

иммунодепрессивной, лучевой 

терапии; начальные проявления 

ОРВИ, при длительном 

применении антибиотиков 

Эхинацея, ООО 

Евразия (Украина) 

экстракт травы эхинацеи пурпурной спиртовой экстракт 

жидкий 

Эхинацея-Астрофарм, 

ООО Астрафарм 

(Украина) 

высушенного сока эхинацеи пурпурной, в пересчете на сухое 

вещество 100 мг; сорбит (Е 420), натрия цикламат, стеарат магния, 

кремния диоксид коллоидный безводный 

таблетки 

Эхинацея-

Лубныфарм, 

ПАО Лубныфарм 

(Украина) 

эхинацеи пурпурных корней (Echinaceae purpureae radix) экстракт 

густой (в пересчете на содержание суммы оксикорических кислот 

9%) (экстрагент — этанол 40% (об/об)) 

таблетки, 

покрытые 

оболочкой 

Иммунал®, 

Sandoz Pharmaceuticals 

(Словения) 

сок эхинацеи пурпурной высушенный 80 мг, лактозы моногидрат, 

стеарат магния, сахарин натрия, кремния диоксид коллоидный 

безводный, ванилин, ароматизатор вишневый 

таблетки непродолжительная 

профилактика и лечение 

простуды 

Иммуно Тайсс Форте, 

Naturwaren (Германия) 

свежевыжатый сок цветущей травы эхинацеи пурпурной капли 

пероральные 

в составе комбинированной 

терапии при частых рецидивах 

инфекционных заболеваний 

дыхательных и мочевыводящих 

путей; при первых признаках 

ОРВИ, длительном применении 

антибиотиков. 

Эхинацея-Тева, 

Тева Украина 

(Украина) 

сухой прессованный сок эхинацеи пурпурной 100 мг, сорбитол, 

цикламат натрия, магния стеарат, кремния диоксид коллоидный 

безводный 

таблетки 

Иммуноплюс,  

ПАО Киевский 

витаминный завод 

(Украина) 

сок эхинацеи пурпурной высушенный таблетки 

Agnus Cosmoplex S, 

Heel (Германия) 

Лилиум тигринум D4, Vitex агнус-castus D3, Креозотом D6, Hepar 

sulphuris D10, Hydrastis canadensis D6, Daphne mezereum D4, 

Argentum nitricum D6, Acidum carbolicum D8, Conium maculatum D4, 

Echinacea 2 D10 по 11 ,0 мг каждого. Основание: твердый жир 

суппозитории кольпит, кандидоз влагалища; 

риниты, бронхиты, туберкулез 

легких; воспалительные процессы 

слизистых оболочек организма. 
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Galium-Heel, Heel 

(Германия) 

Galium aparine D3, Galium mollugo D3 по 4мл; Sedum acre D3, 

Sempervivum tectorum D4, Clematisrecta D4, Thujaoccidentalis D3, 

Caltha palustris D3, Ononis spinosa D4, Juniperus communis D4, 

Hedera helix D4, Betula alba D2, SaponariaofficinalisD4, Echinace rum 

metallicum D10, Argentummetallicum D8, Apis mellifica D12, Acidum 

nitricum D6, Pyrogenium Nosode D6 по 5 мл; Urtica Urens D3 2 мл. 

Этанол 35% об. 

капли для 

перорального 

применения 

активация неспецифического 

иммунитета при: хронических 

заболеваниях различной 

локализации, особенно головного 

мозга, легких, печени, почек, 

поджелудочной железы; тяжелые 

инфекционные заболевания 

Oculoheel, 

Heel (Германия) 

Euphrasia officinalis D5, Cochlearia officinalis D5, Jaborandi D5, 

Echinacea angustifolia D5 по 110,7 мг каждого 

глазные капли острый вирусный конъюнктивит; 

блефарит 

Traumeel S, 

Heel (Германия) 

Arnica D2, Календула D2, Hamamelis D2, Millefolium D3 по 15 мг; 

Belladonna D4 75 мг; Aconitum D3; Mercurius solubilis Hahnemanni 

D8; Hepar sulphuris D8 по 30 мг; Chamomilla D3, Symphytum D8 по 

24 мг; Bellis perennis D2, Echinacea angustifolia D2, Echinacea 

purpurea D2 по 6 мг; Hypericum D2 3 мг 

таблетки 

(гранулы), 

раствор для 

инъекций, 

мазь 

поражение, вывихи, растяжение 

суставов, переломы костей; 

воспалительные и дегенеративные 

процессы опорно-подвижного 

аппарата 

Aesculus compositum, 

Heel (Германия) 

Aesculus hippocastanum D1 10 г; Секале корнутума D3, Viscum album 

D2, Tabacum D10, Solanum nigrum D6, Arnica montana D3, Echinacea 

angustifolia D2, Baptisia tinctoria D4, Rhus toxicodendron D4, Cuprum 

металлический D13, Ruta graveolens D4, Solanum um D6 , Hamamelis 

virginiana D4, Apis mellifica D4, Acidum benzoicum и resina D4, 

Eupatorium cannabinum D3, Arteria suis D10, Natrium pyruvicum D8 по 1 

г каждого. Этанол 35% об. 

капли для 

перорального 

применения 

нарушение периферического 

кровообращения: хроническая 

венозная недостаточность, 

лимфостаз; недостаточность 

мозгового кровообращения; 

варикозное расширение вен, 

геморрой 

Echinacea compositum 

S, 

Heel (Германия) 

Echinacea angustifolia D3, Aconitum napellus D3, 

Sanguinaria14отсушивая D4, Sulphur D8, Baptisia tinctoria D4, 

Lachesis mutus D10, Bryonia cretica D6, Eupatorium perfoliatum D6, 

Pulsatilla pratensis D8, (Mercurius sublimates corrosives (Hydrargyrum 

bichloratum) D8, Thuja occidentalis D8, tat D13 , Streptococcus-Nosode 

D18, Staphylococcus-Nosode D18, Phytolacca14идсуширующий D6, 

Pyrogenium D198, Zincum D10, Gelsemium sempervirens D6, Hepar 

sulphuris D10, Rhus toxicodendron D4, Arnica14идсушу D4, 

Arsenicum album (Acidum arsenicosum) D8, Argentum nitricum D8, 

Euphorbium D6 по 22 мкл. Изотонический (0,9%) раствор хлорида 

натрия qs 

инъекционный 

раствор 

острые и хронические 

воспалительные и гнойно-

воспалительные процессы 

различной локализации: 

фурункулез, карбункул, 

панариций, флегмона; фарингит, 

бронхит, пневмония, 

инфекционно-аллергическая 

бронхиальная астма; мастит, 

кольпит, аднексит; 

иммунодефицитные состояния 
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1.2. Характеристика лекарственного растения плаун булавовидного как 

источника биологически активных соединений противовоспалительного 

действия 

 

Плаун булавовидный (Lycopodium clavatum L.), местные названия - 

ликоподий, дереза, плавун и т.д. Многолетнее, травянистое, вечнозеленое 

споровое растение семейства плауновых (Lycopodiaceae) (30-50 см высотой). 

Многолетнее вечнозеленое травянистое растение, высотой 30-50 см. 

Горизонтальные стебли ползучие. Прямостоячие побеги скучены, сначала 

простые, а затем дихотомически ветвятся. Листья направлены косо вверх, 

почти цельнокрайние, заостренные в длинную белую щетинку; молодые 

восходящие веточки продолжаются в длинную прямую ножку, покрытую 

тесно прилегающими желтоватыми линейно-ланцетными листочками, с 2 или 

4-5 (редко), или единичными стробилами на конце. Стробели 

цилиндрические, 20–40 мм длиной, с тесно сидячими яйцевидными длинно-

острочными листьями, в пазухах которых содержатся почечные мешочки – 

спорангии, наполненные спорами. Спорофилы 1,5–2,5 мм [4, 42]. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Рис. 1.2. Плаун булавовидный 
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Спороносит в июле-августе. Двухполые гаметофиты развиваются 

медленно и достигают зрелости от пяти до десяти лет. Они существуют в 

симбиозе с микоризой разных видов грибов. Молодые спорофиты могут 

развиваться несколько лет, прикрепленными к гаметофитам. Размножение 

преимущественно вегетативно, но споры могут колонизировать новые 

участки, особенно на нарушенных почвах и карьерах, где при благоприятных 

условиях могут развиваться новые спорофиты [32]. 

Распространение 

Широко распространенный вид в мире – Восточная Индия, США, 

Европа, Азия, Африка, Тихоокеанские острова. В Украине многочисленные 

места произрастания известны в Карпатах, на Полесье; реже в Лесостепи, в 

Степи – очень редко. Эколого-ценотическая характеристика Lycopodium 

clavatum на равнине приурочен преимущественно к сосновым и смешанным 

лесам из Vaccinium myrtillus. Случается по окраинам сфагновых болот; в 

горах выходит на открытые участки с доминированием Calluna vulgaris и 

Nardus stricta выше 500-700 м у.г. изредка на болотах, придорожных склонах, 

альпийских лугах. Корневая система слабо развита и расположена 

поверхностно, поэтому для полноценного развития и активного 

вегетативного размножения растений необходимы условия стабильного 

увлажнения. В оптимальных условиях растение постоянно ветвится, чтобы 

увеличить вероятность использования питательных веществ и воды и, 

возможно, избегать интенсивного влияния конкурентоспособных видов 

растений. Как и у Lycopodium annotinum для популяций L. clavatum присущи 

слабые адаптивные свойства при изменении микроклимата поселков, что 

усугубляет риск угрозы исчезновения в изменяющейся среде. Сырье 

Надземная часть (трава), споры [13, 57]. 

Лекарственные свойства и использование 

Основные действующие вещества: жирное масло (споры), 

фенолкарбоновые кислоты и их производные (споры); хинолизидиновые 

алкалоиды, каротиноиды, кумарины, феруловая кислота, гиперцин А, 
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ликоподин, a-оноцерин, спорополенин, апигенин, клаватоксин, 

дигидрокофеин и тритерпены, флавоноиды, сахара, минеральные вещества; 

редкие флавоны: хризоэрол, селагин, трицин; тритерпеноиды. Споры 

содержат до 50% жирного масла, состоящего из глицеридов олеиновой, 

стеариновой и диоксистеариновой кислот, гидрокофеиной кислоты и 

протеинов [33, 51]. 

Действие – противоопухолевое, седативное, спазмолитическое, 

противовоспалительное, мочегонное, контрацептивное, 

противоревматическое, адсорбирующее, нормализует менструацию и работу 

желудочно-кишечного тракта. Применяется при лечении обмена веществ, 

подагры, печени, дыхательных путей, ревматических заболеваний, болезни 

Альцгеймера, хронических заболеваний почек, психических заболеваний 

(тревоги, забывчивости); в гомеопатии – при лечении аневризмов, запоров, 

лихорадки, бронхиальных расстройств [41, 54]. 

Споры плауна используют как подсушивающую присыпку на 

воспаленные участки кожи (опрелости у детей и пролежни). Она создает 

чувство прохлады и снимает боль. Особенно ее хвалят больные с 

пролежнями[62]. 

Способы применения 

Внутренне – отвар спор (3 столовые ложки спор на 2 стакана воды, 

кипятят 15 мин) или отвар травы (3 г травы на 1 л воды) по 1 столовой ложке 

(вместе со спорами) через каждый час [62]. 

Внутрь употребляют также настой (1 чайная ложка сырья на 2 стакана 

кипятка) по 1 столовой ложке несколько раз в день [56]. 

Чай из плауна: 1 чайную ложку с верхом травы залить 1/4 л холодной 

воды, довести до кипения и сразу же процедить. Пить умеренно теплым 

ежедневно 2 чашки [56]. 

Микробиологические тесты показали антимикробную активность L. 

clavatum против бактерий и грибов, как Escherichia coli, Pseudomonas 

aeruginosa, Proteus mirabilis, Klebsiella pneumoniae, Acinetobacter baumannii, 
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Staphylococcus aureus, Enterococcus falicalic. гидрокофейной, ванилиновой, р-

гидроксибензойной, серной, р-кумаровой и феруловой кислот, которые 

известны своими бактерицидными свойствами [51]. 

Использование в гомеопатии 

Гомеопатия очень ценит это растение. Исходная настойка готовится из 

спор. Средство действенное в самых разных разведениях – от D1 до D6 при 

заболеваниях мочевого пузыря и половых органов, пищеварительной 

системы и органов дыхания; принимать регулярно 2 раза в день по 5-10 

капель. Затососуют при увеличении печени, спазмах мочевого пузыря, 

коликах, подагре, ревматизме, метеоризме, бронхите, запорах, геморрое и 

спазмах сосудов [49, 61]. 

Lycopodium clavatum известен как гомеопатическое средство для 

лечения психических нарушений, заболеваний печени, глаз, кожи, 

мочевыделительных органов; применяют при аллергии, отите, экземе, 

опухолях и кашле. Исследована антипротозойная активность экстрактов L. 

clavatum, которая не связана с неселективной токсичностью, что является 

перспективным для выявления безопасных антипротозойных лекарств [3, 18]. 

 

1.3. Анализ ассортимента гомеопатических средств на 

фармацевтическом рынке Украины 

 

В настоящее время в Украине зарегистрировано более 500 

наименований гомеопатических лекарственных средств (ГомЛС) разных 

форм выпуска и разных дозировок. Однако отсутствие экономической 

значимости и недостаточность терапевтической оценки ГомЛС являются 

причиной ограниченного количества наименований ассортимента аптек [37]. 
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Таблица 1.2 

Гомеопатические лекарственные препараты, содержащие Lycopodium clavatum 

Название 

препарата 
Состав 

Лекарственная 

форма 
Показания к применению 

Hepar comp. Heel, 

Heel, Германия 

 

Cyanocobalaminum D4, Hepar suis D8, Duodenum suis D10, Thymus suis 

D10, Колон suis D10, Vesica fellea suis D10, Pankreas suis D10, 

Cinchonapubescens D4, Ликоподиум clavatum D4, Helidonium D10 13, 

Avena sativa D6, Natrium diethyloxalaceticum D10, Acidum a-

ketoglutaricum D10, Acidum DL-malicum D10, Acidum fumaricum D10, 

Acidum a-liponicum D8, Acidum oroticum D6, Calcium carbonicum 

Hahnemanni D28, rum album D4 по 22 мкл. эксципиенты: изотонический 

(0,9%) раствор хлорида натрия qs 

инъекционный 

раствор 

вирусные и токсические 

гепатиты, жировой гепатоз, 

холангит, холецистит, цирроз 

печени; расстройства 

пищеварения заболевания ЖКТ; 

нарушение липидного и 

углеводного обмена; острые и 

хронические заболевания кожи 

Graphites 

Cosmoplex S, 

Heel, Германия 

 

Sulphur D8, Aesculus hippocastanum D2, Pix liquida D6, Ликоподий 

clavatum D6, Antimonium crudum D10, Graphites D10, Арсеничный 

album D8, Псоринум-Носоде D15, Arnica montana D4, Thallium 

sulphuricum D16 m lappa D3, Ледум palustre D3, Histaminum D10, 

Cysteinum D4, Acidum fumaricum D8, Acidum (-ketoglutaricum D8, Cutis 

suis D8, Embryo suis D6 по 1,0 г каждого. Этанол 35% об. 

капли для 

перорального 

применения 

заболевания кожи и ее придатков 

(волосы, ногти), а также 

нарушения их нормального 

функционирования: акне; экзема; 

алопеция симптоматическая; 

ломкость ногтей 

Metro-Adnex-

Injeel, 

Heel, Германия 

 

Cimicifuga racemosa D200 – 2,2 мг. Изотонический (0,9%) раствор хлорида 

натрия qs 

инъекционный 

раствор 

острые и хронические 

воспалительные заболевания 

женских половых органов 

(вагинит, аднексит, параметрит, 

эндометрит); дисменорея, 

овуляторный и 

предменструальный болевой 

синдром; эмоциональные 

расстройства, связанные с 

заболеваниями женских половых 

органов и нарушениями 

менструального цикла, 

климактерические состояния 

Momordica Momordica balsamina D6, Jodum D8, Podophyllum peltatum D6, Mercurius инъекционный острый и хронический 



20 

 

compositum, 

Heel, Германия 

 

solubilis Hahnemanni D8, Ceanothus americanus D6, Карбо vegetabilis 

D10, Ликоподий clavatum D6, Lachesis D10, Mandragora и radice siccato 

D8, Argentum. Изотонический (0,9%) раствор хлорида натрия qs 

раствор панкреатит, панкреатопатия 

Nux vomica-

Homaccord, 

Heel, Германия 

 

Nux vomica D2, Nux vomica D10, Nux vomica D15, Nux vomica D30, Nux 

vomica D200, Nux vomica D1000, Bryonia D2, Bryonia D6, Bryonia D10, 

Bryonia D15, Bryonia D30, Bryonia D200, Bryonia D10; Lycopodium D3, 

Lycopodium D10, Lycopodium D30, Lycopodium D200, Lycopodium 

D1000, Colocynthis D3, Colocynthis D10, Colocynthis D30, Colocynthis 

D200 по 0,3 мл. Этанол 35% об. 

капли для 

перорального 

применения 

функциональные нарушения и 

воспалительные процессы ЖКТ и 

печени; нарушения пищеварения, 

обусловленные употреблением 

алкоголя, кофе, никотина, 

лекарств 

Testis compositum, 

Heel, Германия 

 

Testis suis D4, Embryo suis D8, Glandula suprarenalis suis D13, Kalium 

picrinicum D6, Ginseng D4, Damiana D8, Caladium seguinum D6, Cor suis 

D8, Cortisonacetat D13, Agnus castus D6, Селениум D10, Стричнинум 8 , 

Conium D28, Licopodium D28, Magnesium phosphoricum D10, Ferrum 

phosphoricum D10, Manganum phosphoricum D8, Zincum metallicum D10 по 

1 мкл, Acidum ascorbicum D6 22 мкл. Изотонический (0,9%) раствор 

хлорида натрия qs 

инъекционный 

раствор 

функциональная недостаточность 

половых желез у мужчин, при 

импотенции, ускоренной 

эякуляции, аденоме 

предстательной железы;, 

хроническое переутомление 

Hepeel, 

Heel, Германия 

 

Lycopodium clavatum D3, Chelidonium majus D4, Cinchona succirubra 

D3, Nux moschata D4, Silybum marianum (Carduus marianus) D2 по 30 мг; 

Phosphorus D6 15 мг; Veratrum album D6 60 мг; Citrullus colocynthis D6 

90 мг. Магния стеарат, лактоза qs 

таблетки 

(гранулы) 

холестаз; дискинезия желчных 

путей; желчнокаменная болезнь; 

хронический гепатит, цирроз 

печени 

ВЕС-НОРМА, 

Национальный 

гомеопатический 

союз, Украина 

Ammonium carbonicum 200 C, Sulfur 30 C, Cimicifuga 200 C, Fucus vesic. 

30 C, Lycopodium 1000 C 

гранулы повышенный аппетит, коррекция 

лишнего веса тела 

СКЛЕРО-ГРАН, 

Национальный 

гомеопатический 

союз, Украина 

Aurum jodatum 30 C, Gingko biloba 30 C, Barium carbonicum 30 C, 

Plumbum met. 30 C, Lycopodium 30 C 

гранулы снижение внимания, памяти, 

интеллектуальных способностей 

как следствие 

атеросклеротических изменений 

сосудов головного мозга 

ХОЛЕ-ГРАН, 

Национальный 

гомеопатический 

союз, Украина 

Chelidonium 200 C, Lycopodium 200 C, Berberis 200 C, Carduus marianus 

50 C, Taraxacum 50 C 

гранулы дискинезия желчных путей; 

острый и хронический 

холецистит, желчнокаменная 

болезнь; острый и хронический 

гепатит 
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Гомеопатия в Украине становится неотъемлемой частью 

здравоохранения. В ряде случаев лечение гомеопатическими средствами 

является методом выбора. И это связано с тем, что в последние годы все 

больше обостряется проблема побочных эффектов при применении 

аллопатических лекарственных препаратов [3, 7, 18]. 

По результатам анализа проанализирован фармацевтический рынок 

ГомЛС по лекарственным формам (ЛФ), установлено, что наибольшее 

количество ЛС - это гранулы (37,7 %), капли оральные - 24,4 % и таблетки - 

12,7 % (рис. 1.3). 

 

Рис. 1.3. Распределение ассортимента ГомЛС по лекарственным 

формам, % 

 

Проведенный анализ ассортимента гомеопатических лекарственных 

средств показал, что твердые ЛФ составляют 51 % от общего ассортимента, 

жидкие (ЛФ) – 38,7 %, мягкие – 10,8 %, газообразные – 0,5 % [9, 16]. 

При изучении рынка ГомЛС по составу также установлены некоторые 

отличия (рис. 1.4.). 
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Рис. 1.4. Сегментация ассортимента ГомЛС по составу, % 

 

Таким образом, можно сделать вывод, что комплексные 

гомеопатические препараты составляют 95 % фармацевтического рынка 

Украины, монопрепараты – 5 % общего ассортимента гомеопатических 

лекарственных средств [1, 7]. 

Исследуя портфели аптечного ассортимента, установлено, что в аптеке 

представлены в значительно меньшем объеме ЛС таких стран – 

производителей как Италия, Канада, Швейцария (рис. 1.5) [12, 44]. 

 

Рис. 1.5. Сегментация фармацевтического рынка ГомЛС по 

странам-производителям, % 
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Проведенный анализ рынка ГомЛС показал, что категория ГомЛС очень 

неоднородна: в нее входят монопрепараты и комплексные препараты, 

лекарственные средства, производимые отечественными производителями и 

зарубежными фирмами [24]. 

Так как гомеопатические ЛС относятся к препаратам безрецептурного 

отпуска, можно говорить о наличии определенных потребительских 

предпочтений этой группы ЛС. 

Гомеопатия с использованием комплексных средств называется также 

«клинической гомеопатией» и является упрощенной разновидностью 

современной гомеопатической медицины. Комплексные гомеопатические 

лекарственные средства состоят из двух или более ингредиентов в разных 

или одной потенции. Рецептура комплекса, как правило, составляется на 

основе хорошо изученных и проверенных в клинической практике 

комбинаций так, чтобы действие его компонентов максимально дополняло 

друг друга, было синергическим и направленным на устранение конкретного 

заболевания, синдрома или симптомокомплекса. Комплексный препарат в 

целом не похож для конкретного пациента, но включает ингредиенты, 

показания к применению которых сходны (соответствуют) одному или 

нескольким симптомам определенного синдрома. В таком случае основной 

закон гомеопатии – закон подобия – выполняется на уровне симптома (а не на 

уровне целостного организма, 

Клиническая гомеопатия, то есть применение комплексных 

гомеопатических лекарственных средств, является переходной формой 

терапии между аллопатией и гомеопатией. Производство этих препаратов 

осуществляется по правилам гомеопатической фармации, то есть с 

использованием технологии динамизации, а подбор и назначение – по 

правилам аллопатической медицины, то есть по нозологическому диагнозу 

или посиндромно [58]. 

Цель гомеопатии комплексных средств – создание «препаратов выбора» 

для врачей и пациентов [46]. 
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Преимущества комплексной гомеопатии: 

 применение этих препаратов не требует специального 

гомеопатического образования, поскольку назначаются эти средства на 

основании клинического диагноза и, как правило, могут применяться даже 

для самолечения в домашних условиях; 

 эффективность комплексных гомеопатических лекарственных 

средств на сегодняшний день подтверждена многочисленными 

исследованиями; 

 комплексные гомеопатические препараты, как правило, хорошо 

сочетаются с другими методами лечения и лекарствами, позволяют 

уменьшить количество и/или дозы аллопатических лекарств, улучшают их 

переносимость, предупреждают или облегчают побочные эффекты других 

групп; 

 экономическая доступность для потребителей разных 

социальных слоев. По данным литературы стоимость гомеопатических 

средств в 8 раз меньше по сравнению с аллопатическими препаратами 

аналогичной направленности; 

 высокая рентабельность и техническая простота производства 

гомеопатических препаратов [9, 46]. 

Использование малых и сверхмалых доз исходного вещества лишает 

гомеопатические препараты аллергического или токсического побочного 

действия, таким образом, решение описанных выше проблем в лечении 

аллергических заболеваний заложено в самой сути данного метода [24]. 
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ВЫВОДЫ 

 

Особое место среди растительных иммуномодуляторов занимает трава 

эхинацеи пурпурной Echinacea purpurea (L.) Moench, которая является 

наиболее популярным лекарственным растением для лечения вирусных и 

бактериальных инфекций и имеет многовековую историю применения в 

народной медицине. Эхинацея эффективно лечит воспалительные процессы 

внутренних органов, острые хронические инфекционные заболевания, 

депрессии, выводит из организма тяжелые металлы, радионуклиды, отличное 

профилактическое средство для поддержания иммунитета в организме 

человека 

Плаун булавовидный в медицине применяют как 

противовоспалительное, болеутоляющее, мочегонное средство. Показания к 

применению: мокнущая экзема, опрелости, воспаление мочевого пузыря, 

камни в почках и мочевом пузыре, болезни печени, дыхательных путей. 

Во всем мире растет популярность комплексных гомеопатических 

лекарственных средств благодаря эффективности, безопасности и 

сравнительно невысокой стоимости. В некоторых странах (Германия, Англия 

и т.д.) гомеопатические препараты входят в перечень страховой медицины и в 

формулярные системы. Комплексные гомеопатические лекарственные 

средства пользуются высоким спросом и доверием у населения. Сочетание в 

составе комплексного гомеопатического средства таких лекарственных 

растений, как Echinacea angustifolia и Lycopodium clavatum, позволит создать 

эффективный гомеопатический препарат иммуномодулирующего действия. 

file:///G:/w/index.php
file:///G:/wiki/Ð Ð°Ð´Ñ�Ð¾Ð½Ñ�ÐºÐ»Ñ�Ð´Ð¸
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РАЗДЕЛ 2. ОБЪЕКТЫ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 

 

2.1. Объекты исследования 

 

Характеристика основных веществ 

Гомеопатическая матричная настойка Echinacea angustifolia (GHP, 

1993, С. 389-390) – жидкость желто-зеленого цвета, специфического 

ароматного запаха и сладковатого вкуса. Восстанавливает реактив Феллинга. 

Относительная густота 0,885-0,910 г/см3. Сухой остаток не менее 1,3 % [48]. 

Гомеопатическая матричная настойка Lycopodium clavatum (GHP, 

1990, С. 263-264) – жидкость светло желтого цвета, без особого запаха, 

жирная по вкусу. При смешивании с равным количеством воды – мутнеет. 

При добавлении раствора гидроксида натрия наблюдается голубая 

флуоресценция в УФ свете (λ = 365 нм), которая исчезает при добавлении 

кислоты. Относительная густота 0,830-0,840 г/см3. Сухой остаток не менее 

1,2% [48]. 

Гомеопатические пилюли насыщенные (ГФУ, 2. изд., Т. 3, С. 509) – 

гранулы из сахарозы и лактозы шарообразной формы белого цвета с 

кремовым или сероватым оттенком, без запаха [11]. 

Характеристика вспомогательных веществ 

Пилюли для гомеопатических лекарственных средств (ГФУ, 2. изд., Т. 

3, С. 527) – гранулы шарообразной формы белого или светло – желтого цвета, 

сладкого вкуса, без запаха [11]. 

Этанол 96 % (ГФУ, 2 изд., Т 2., С. 233) – прозрачная, подвижная, 

летучая жидкость, без цвета, с характерным спиртовым запахом, жгучим 

вкусом. Смешивается во всех соотношениях с водой, эфиром, хлороформом, 

ацетоном и глицерином [10]. 

Вода очищенная (ГФУ, 2 изд., Т. 2., С. 129) – прозрачная жидкость, 

бесцветная, без запаха и вкуса. Воду очищенную получают из питьевой воды, 

дистилляцией, ионным обменом, или любым другим методом [10]. 
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2.2. Методы исследования 

 

При проведении исследований мы использовали общепринятые 

стандартные, описанные в литературе методы и приборы, и новые методики 

исследования препаратов, позволяющие объективно оценить их качество, на 

основе полученных статистически обработанных результатов. 

Методы исследований базисных препаратов и их гомеопатических 

разведений 

Внешний вид. Определение матричной настойки и разведений 

проводили по органолептическим показателям: прозрачность, цветность, 

запах, вкус. 

Прозрачность (ГФУ, 2 изд., п. 2.2.1). Использовали пробирку из 

бесцветного нейтрального прозрачного стекла с плоским дном, имеющим 

внутренний диаметр от 15 мм до 25 мм. Определение проводили в 

рассеянном дневном свете, просматривая по вертикальной оси на черном 

фоне [10]. 

Цвет (ГФУ, 2 изд., п. 2.2.2). Визуально определяли путем сравнения 

цвета исследуемых образцов с очищенной водой. Сравнение проводили в 

одинаковых пробирках из прозрачного бесцветного стекла при рассеянном 

дневном свете, просматривая образцы горизонтально на белом фоне [10]. 

Показатель преломления (индекс рефракции) (ГФУ, 2 изд., п. 2.2.6). 

Определение в базисных препаратах и гомеопатических разведениях 

проводили рефрактометрическим методом [10]. 

Относительная плотность (ГФУ, 2 изд., п. 2.2.5). Для измерения 

плотности использовали метод 1 (пикнометрический метод). 

Сухой остаток (ГФУ, 2 изд., п. 2.8.16). Определение проводили с 5,0 мл 

матричной настойки [10]. 

Содержимое спирта (ГФУ, 2 изд., п. 2.9.10) определяли 

пикнометрическим методом[10]. 

Методы исследования комплексного гомеопатического препарата 
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Внешний вид. Оценку проводили по органолептическим показателям: 

однородность цвета, запах, вкус. 

Однородность цвета. Визуально определяли при просмотре навески 

гранул на белом фоне при дневном освещении [11]. 

Количество слипшихся гранул. Определяли в массе навески 5,00 г 

гранул, взвешенных с точностью до 0,01 г. Не должно превышать 1 % [6, 11]. 

Средняя масса одной гранулы (мг). Определяли вычислением среднего 

значения после подсчета их количества в навеске гранул с известной массой 

[6, 11]. 

Среднее количество гранул в 1,0 г. Определяли в массе навески 1,00 г 

взвешенных гранул с точностью до 0,01 г, конечное значение счета трех 

навесок [6, 11]. 

Ситовой анализ (ГФУ, 2 вид, п. 2.9.12) определяли фракционированием 

с помощью двух сит с диаметром dmin = 4,0±0,090 мм и dmах = 5,0±0,090 мм 

(ГОСТ 214-83) в навеске 5,0 г. Количество более крупных и мелких гранул не 

должно превышать в сумме 5 % [10]. 

Потеря в массе при высушивании (ГФУ, 2 изд. п. 2.2.32). Определение 

проводили в навеске массой 5,0 г (точная навеска) путем взвешивания после 

доведения до постоянной массы в сушильном шкафу при 100-105 °С [10]. 

Влажность изучаемого образца рассчитывали по формуле (2.2): 

Ро – Р 

X = ––––––––––– 100%,  (2.2) 

Ро 

где: X – влажность образца, %; 

Ро – масса образца до испытания, г; 

Р – масса образца после высушивания до постоянной массы, г. 

Текучесть (ГФУ 2 изд., п. 2.9.16). Определение производили на 

вибрационном устройстве [10]. 

Распадаемость (ГФУ 2 изд, п. 2.9.1). Определение проводили согласно 

тесту А с использованием сетки размером отверстий 2 мм и 5 мм [10]. 
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Растворение (ГФУ 2 вид, п. 2.9.3) проводили согласно методике с 

помощью прибора с вращающейся корзиной [10]. 

Насыпной объем, насыпная плотность (ГФУ 2 изд., п. 2.9.15)[10]. 

Угол естественного откоса – это косвенная величина скорости утечки 

гранулята, характеризующая его способность под силой своего веса 

обеспечивать равномерность фасовки. Измерение проводили с помощью 

визирной линейки и шкалы, прилагаемых к прибору ВП-12А. 

Статистическая обработка. Статистическую обработку данных 

проводили с помощью программ для PC - MS EXEL и STATISTICA 6.0. 
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ВЫВОДЫ 

 

Представлены объекты исследований (гомеопатические базисные 

препараты: матричная настойка «Lycopodium clavatum», матричная настойка 

«Echinacea angustifolia»), обуславливающие терапевтическую активность 

препарата и вспомогательные вещества. 

Представлены основные методы и методики физических, химических, 

технологических исследований, а также условия их проведения. 
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РАЗДЕЛ 3. РАЗРАБОТКА ТЕХНОЛОГИИ КОМПЛЕКСНОГО 

ГОМЕОПАТИЧЕСКОГО ПРЕПАРАТА 

 

3.1. Изготовление комплексного гомеопатического препарата разными 

способами 

 

Комплексные гомеопатические лекарственные препараты (КГомЛП) 

производят из нескольких компонентов. Каждый из компонентов КГомЛП к 

определенному этапу готовят отдельно в соответствии с частными статьями 

гомеопатической фармакопеи, а затем объединяют в комплекс[14]. 

Технологический процесс производства комплексных ГомЛС состоит 

из следующих стадий: 

1) получение гомеопатических матричных настоек; 

2) получение гомеопатических разведений (потенций, дилюций); 

3) получение комплекса; 

4) введение комплекса в состав лекарственной формы; 

5) фасовка и упаковка (рис. 3.1). 

Стадия 1 – получение гомеопатических матричных настоек, в Украине 

традиционно проводится в соответствии с ГФУ. Для препаратов 

растительного и животного происхождения, в зависимости от того, сухое или 

свежее, используют методы мацерации, перколяции или смешивания сока с 

этиловым спиртом. Для препаратов из минеральных веществ и химических 

соединений, в зависимости от их растворимости, для получения матричных 

настоек используют воду очищенную или этиловый спирт, а также 

тритурации с молочным сахаром [8, 19]. 

Стадия 2 – приготовление гомеопатических разведений зависит от 

способа получения матричной настойки, от выбранной шкалы (десятичной, 

сотенной и др.) и от выбранной методики разведения (по Ганеману, по 

Корсакову) [34]. 
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Рис. 3.1. Основные стадии производства КГомЛП 

 

Стадия 3 – получение комплекса. 

На сегодняшний день КГомЛП изготавливают следующим образом. 

Сначала каждый компонент готовят отдельно, в соответствии со статьями 

ГФУ, GHP и EPh. Затем все полученные разбавления смешивают в одном 

флаконе в равных количествах и полученную смесь вводят в состав 

лекарственной формы. При этом номер разведения должен быть на порядок 

меньше, чем предусмотрено в прописи. 

Так как в состав КГомЛП могут входить компоненты в количестве от 2 

до 20 и более в разных потенциях (разведениях), то процесс изготовления 
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предполагает большие затраты времени, трудовых ресурсов и материалов 

(действующих и вспомогательных веществ) [19, 21]. 

Анализ литературных источников показал, что в целях 

усовершенствования и оптимизации процесса приготовления КГомЛП, в 

последнее время используют другой подход – через изготовление 

промежуточных производственных комплексов гомеопатических разведений 

и их дальнейшее совместное потенцирование. Он предполагает совместное 

потенцирование смеси из двух или более гомеопатических разбавлений в 

несколько этапов. То есть, из базисных препаратов готовят разведения, 

которые постепенно сочетают в промежуточные производственные 

комплексы, где они совместно потенцируются [19, 21]. 

Стадия 4 – введение комплекса гомеопатических разведений в 

лекарственную форму. Технология зависит от выбора ЛФ и соответствует 

общим правилам гомеопатической фармации [14]. 

Стадия 5 – фасовка и упаковка готового препарата. 

Таким образом, изготовление комплексного гомеопатического 

препарата можно проводить двумя способами, имеющими отличия на стадии 

3. 

Поэтому мы считаем целесообразным изготовление образцов препарата 

разными способами и сравнение их характеристик для выбора оптимальной 

технологии для КГомЛП. 

Изготовление КГомЛП путем соединения разведений на конечном этапе 

– Образец 1 

І стадия – изготовление гомеопатических матричных настоек 

Гомеопатическая матричная настойка (МН) «Lycopodium clavatum» 

была изготовлена согласно ГФУ методом 4а мацерации в соотношении 

(1:10)[11]. 

Гомеопатическая МН «Echinacea angustifolia» была изготовлена 

согласно ГФУ методом 3а мацерации в соотношении (1:10)[11]. 

ІІ стадия – изготовление гомеопатических разведений 
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Изготовление разведения Lycopodium clavatum С3 

Сначала отвешивали 9 частей спирта 90% и 1 часть МН Lycopodium 

clavatum, встряхивали сверху вниз (потенцировали) и получали разведение 

Х2 (С1). Затем отвешивали 99 частей спирта 60% (об/об) и 1 часть разведения 

Х2 (С1), встряхивали сверху вниз (потенцировали), получали разведение С2 

(Х4). Каждое последующее разведение готовили из 99 частей этилового 

спирта 45% (об/об) и 1 части предварительного разведения. 

Изготовление разведения Echinacea angustifolia С3 

Сначала отвешивали 9 частей спирта 60% (об/об) и 1 часть МН 

Echinacea angusthifolia, встряхивали сверху вниз (потенцировали), получали 

разведение Х2 (С1). Затем отвешивали 99 части спирта 45% (об/об) и 1 часть 

разведения Х2 (С1), встряхивали сверху вниз (потенцировали), получали 

разведение С2 (Х4). Каждое последующее разведение готовили из 99 частей 

этилового спирта 45% (об/об) и 1 части предварительного разведения. 

ІІІ стадия -изготовление комплекса гомеопатических разведений 

Для приготовления комплекса получены все разведения Lycopodium 

clavatum С3, Echinacea angustifolia С3 смешивали в одном флаконе в равных 

количествах. 

IV стадия – введение комплекса гомеопатических разведений в состав 

лекарственной формы 

Для насыщения гранул использовали специальную подставку, которая 

была в 1,5 раза больше объема гранул. В подставку отвешивали 1000 весовых 

частей сахарной крупки, добавляли 10 весовых частей этилового спирта 

60 %. Подставку закрывали и встряхивали в течение 1 мин. Добавляли 10 

весовых частей комплекса (смеси компонентов Lycopodium clavatum C3, 

Echinacea angustifolia C3). Встряхивали в течение 10 мин вручную сверху 

вниз. Гранулы рассыпали на пергаментную бумагу с толщиной слоя 0,5 см и 

сушили на воздухе при комнатной температуре в течение 60 мин. 

V стадия – упаковка и маркировка 
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Готовые насыщенные гомеопатические гранулы (Образец 1) 

упаковывали в стеклянные флаконы или пластиковые контейнеры по 10 г и 

маркировали согласно требованиям нормативной документации. 

 

Рис. 3.2. Изготовление КГомЛП путем соединения разведений на 

конечном этапе – Образец 1 

 

Изготовление КГомЛП путем приготовления промежуточных 

производственных комплексов гомеопатических разведений и их совместного 

потенцирования – Образец 2 

І стадия – изготовление гомеопатических матричных настоек 

Изготовление гомеопатических МН Lycopodium clavatum и Echinacea 

angustifolia проводили аналогично Образцу 1. 

ІІ стадия – изготовление гомеопатических разведений 

Изготовление гомеопатических разведений Lycopodium clavatum 

С1(Х2), Echinacea angustifolia С1(Х2). 

ІІІ стадия -изготовление комплекса гомеопатических разведений 

Изготовление промежуточного производственного комплекса №1 
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Во вспомогательный флакон отвешивали 8 частей этилового спирта 

45 % (об/об) и по 1-й части разведений Lycopodium clavatum С1, Echinacea 

angustifolia С1; встряхивали сверху вниз (потенцировали), получали 

Комплекс №1 (Состав: Lycopodium clavatum Х3, Echinacea angustifolia Х3). 

Изготовление промежуточного производственного комплекса №2 

Во вспомогательный флакон отвешивали 9частей спирта этилового 45% 

(об/об) и 1 часть комплекса № 1, встряхивали сверху вниз (потенцировали), 

получали комплекс № 2 (состав: Lycopodium clavatum Х4, Echinacea 

angustifolia Х4). 

Изготовление промежуточного производственного комплекса № 3 

Во вспомогательный флакон отвешивали 9частей спирта этилового 45% 

(об/об) и 1 часть Комплекса № 2, встряхивали сверху вниз (потенцировали), 

получали Комплекс № 3 (Состав: Lycopodium clavatum Х5, Echinacea 

angustifolia Х5) 

 
Рис. 3.3. Изготовление КГомЛП путем приготовления 

промежуточных производственных комплексов гомеопатических 

разведений и их совместного потенцирования 
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IV стадия – введение комплекса гомеопатических разведений в состав 

лекарственной формы 

Для насыщения гранул использовали специальную подставку, которая 

была в 1,5 раза больше объема гранул. В подставку отвешивали 1000 весовых 

частей сахарной крупки, добавляли 10 весовых частей этилового спирта 

60 %. Подставку закрывали и встряхивали в течение 1 мин. Добавляли 10 

весовых частей комплекса (смеси компонентов Lycopodium clavatum Х5, 

Echinacea angustifolia Х5). Встряхивали в течение 10 мин вручную сверху 

вниз. Гранулы рассыпали на пергаментную бумагу с толщиной слоя 0,5 см и 

сушили на воздухе при комнатной температуре в течение 60 мин. 

V стадия – упаковка и маркировка 

Готовые насыщенные гомеопатические гранулы (Образец 2) 

упаковывали в стеклянные флаконы или пластиковые контейнеры по 10 г и 

маркировали согласно требованиям нормативной документации. 

Изучение влияния способа приготовления на физические, физико-

химические и фармако-технологические показатели образцов препарата 

С целью выбора оптимальной технологии мы исследовали физические, 

физико-химические и фармако-технологические свойства полученных 

образцов препарата [10, 11]. 

Полученные данные свидетельствуют о том, что характеристики 

препарата, изготовленного двумя способами, существенно не отличаются. 

Полученные гранулы имеют хорошие показатели: количество слипшихся 

гранул не превышает 2 %, средняя масса одной гранулы и среднее количество 

гранул в 1,0 г свидетельствует о возможности точной дозировки препарата, 

растворимости и распада гранул проходит в среднем в течение 4 мин, потеря 

в массе при высушивании не превышает 2%. 

Гранулы обладают хорошей текучестью (до 6,35 г/с), не способны 

уплотняться, прессоваться при хранении и транспортировке. 

Изготовление комплексного препарата путем сочетания 

гомеопатических потенций на конечном этапе (Образец 1) с точки зрения 
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технологии проще, но требует больших затрат времени (на 30 мин больше), 

трудовых ресурсов (увеличивается количество технологических операций – 

разведений и встряхиваний), действующих и вспомогательных веществ 

(остается большое количество промежуточных продуктов). Изготовление 

гранул путем промежуточных производственных комплексов (Образец 2) 

сложнее с точки зрения технологии, но позволяет снизить время 

приготовления, расхода трудовых ресурсов и позволяет снизить затраты 

действующих и вспомогательных веществ за счет совместного 

потенцирования компонентов препарата. 

Таблица 3.1 

Результаты сравнения физико-химических и фармако-технологических 

свойств образцов гранул, полученных разными способами 

Показатели 
Ненасыщенные 

гранулы 
Образец 1 Образец 2 

Внешний вид и 

однородность 

однородные 

гранулы белого 

цвета, шаровидной 

формы со сладким 

запахом и вкусом 

однородные гранулы 

белого или с сероватым 

оттенком цвета, 

шаровидной формы со 

сладким запахом и 

вкусом 

Количество слипшихся 

гранул, % 
- 1,82±0,05 1,78±0,04 

Средняя масса одной 

гранулы, мг 
33,7±0,5 33,7±0,5 33,7±0,5 

Среднее количество гранул 

в 1,0 г, шт. 
30±2 29±2 31±1 

Растворение гранул, мин. 3,31±0,30 3,15±0,40 3,25±0,25 

Распадаемость гранул, мин. 3,17±0,40 3,12±0,23 3,15±0,32 

Потеря в массе при 

высушивании, % 
0,55±0,05 1,54±0,03 1,59±0,02 

Текучесть, г/с 6,11±0,30 6,30±0,20 6,35±0,30 

Насыпная плотность, г/см3 0,94±0,02 0,94±0,03 0,95±0,02 

Насыпной объем, г/см3 0,96±0,05 0,98±0,04 0,97±0,32 

Угол естественного откоса, 23º±1 23º±1 23º±1 

Время приготовления, мин - 90 60 

Примечание: n=5. 
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Поэтому, основываясь на полученных экспериментальных данных, для 

получения КГомЛП в форме гранул мы выбрали способ изготовления путем 

приготовления промежуточных производственных комплексов (Образец 2). 

 

3.2. Изготовление комплексного гомеопатического препарата в условиях 

аптеки 

 

Перед началом работы производится санитарная подготовка 

помещения, персонала, оборудования. Производственные помещения, в 

которых осуществляется изготовление ГомЛС, должны подвергаться влажной 

уборке с использованием моющих и дезинфицирующих средств. При 

изготовлении гомеопатических базисных препаратов особое внимание 

следует уделять тому, чтобы вся посуда была тщательно вымыта и высушена 

[19]. 

Производство гранул состоит из следующих стадий: 

Подготовка базисных препаратов, сахарных гранул, этилового спирта 

45%, 60%, 90% 

Проводят входной контроль базисных препаратов (МН «Lycopodium 

clavatum», МН «Echinacea angustifolia») согласно соответствующим 

монографиям GHP и ГФУ [11, 48]. 

200,0 г сахарной крупки № 5 (по руководству В. Швабе) просеивают 

сквозь сита с диаметром отверстий dmin=4,0±0,090 мм и dmax=5,0±0,090 мм 

(ГОСТ 214-83) для удаления более крупной и более мелкой фракций гранул. 

Готовят 30,00 г этилового спирта 90 % (об/об) для изготовления МН и 

гомеопатических разведений. В подставку отвешивают 29,91 г этилового 

спирта 96,2 % (об/об), а затем добавляют воду очищенную в количестве 3,09 

г, перемешивают и отстаивают в течение 60 мин для охлаждения. 

Готовят 30,00 г этилового спирта 60 % для изготовления 

гомеопатических разведений и увлажнения гранул. В подставку отвешивают 

16,90 г этилового спирта 96,2% (об/об), а затем добавляют воду очищенную в 
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количестве 13,10 г, перемешивают и отстаивают в течение 60 мин для 

охлаждения. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Рис. 3.4. Блок-схема технологии гранул в условиях аптечного 

производства 
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Готовят 140,00 г этилового спирта 45 % (об/об) для изготовления 

гомеопатических разведений. В подставку отвешивают 77,90 г этилового 

спирта 96,2 % (об/об), а затем добавляют воду очищенную в количестве 54,10 

г, перемешивают и отстаивают в течение 60 мин для охлаждения. 

Изготовление гомеопатических гранул 

Изготовление матричных настоек. МН «Lycopodium clavatum» готовят 

следующим образом. На ручных весах ВР-1, предварительно обработанных 

спирто-эфирной смесью, отвешивают 1,00 г высушенных спор Плауна 

булавовидного, растирают в ступке. На технических весах, предварительно 

обработанных спиртоэфирной смесью, отвешивают 10,00 г этилового спирта 

90% (об/об). Приблизительно половинное количество спирта добавляют в 

ступку и тщательно растирают с сырьем, добавляют оставшийся спирт и 

переносят во флакон из темного стекла. Флакон плотно закрывают пробкой и 

оставляют на 14 суток для мацерации, при комнатной температуре 

периодически перемешивая. После этого отжимают сырье через пресс-

цедилку и полученную настойку отстаивают 8 суток, после чего фильтруют, 

проводят контроль качества и соответственно оформляют. 

МН «Echinacea angusthifolia» готовят следующим образом. Все свежее 

растение очищают от загрязнений, моют, измельчают. На технических весах, 

предварительно обработанных спирто-эфирной смесью, отвешивают 100,00 

сырья и 50,00 г этилового спирта 90 % (об/об). Сырье растирают в ступке и 

добавляют спирт, снова растирают в кашицу. Параллельно производят 

определение содержания сока в сырье. Для этого определяют потерю в массе 

при высушивании сырья и сухом остатке. Затем добавляют еще этиловый 

спирт 90% (об/об) к массе, равной двойному количеству определенного в 

растении сока. К примеру, потеря в массе при высушивании 48,52 %, сухой 

остаток 1,44 %, тогда содержание сока в сырье 47,77%. Таким образом, 

добавляют еще 95,54 г этилового спирта 90 %(об/об) и переносят во флакон 

из темного стекла. Флакон плотно закрывают пробкой и оставляют на 8 суток 

для мацерации, при комнатной температуре периодически перемешивая. 
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Затем отжимают сырье через пресс-цедилку и полученную настойку 

настаивают 8 суток после чего фильтруют. Далее на технических весах, 

предварительно обработанных спирто-эфирной смесью, отвешивают 7,00 г 

этилового спирта 60% (об/об) и 3,00 г полученной настойки, тщательно 

встряхивают 10 раз сверху вниз, проводят контроль качества и 

соответственно оформляют. 

Полученные МН являются промежуточными продуктами при 

изготовлении препарата. Они могут сохраняться длительное время в 

соответствующих условиях и использоваться по мере необходимости. 

Изготовление разведения Lycopodium clavatum Х2. В тарированный 

флакон отвешивают 9,0 г этилового спирта 90% (об/об) и 1,0 г МН 

«Lycopodium clavatum», тщательно встряхивают сверху вниз 10 раз, получают 

Х2 (С1). 

Изготовление разведения Echinacea angustifolia Х2. В тарированный 

флакон отвешивают 9,0 г этилового спирта 60% (об/об) и 1,0 г МН «Echinacea 

angustifolia», тщательно встряхивают сверху вниз 10 раз, получают Х2 (С1). 

Изготовление промежуточного производственного комплекса 

№1.Ввспомогательный флакон отвешивали 8,0 г этилового спирта 45% 

(об/об) и по 1,0 г разведений Lycopodium clavatum С1, Echinacea angustifolia 

С1; встряхивали сверху вниз (потенцировали), получали Комплекс №1 

(Состав: Lycopodium clavatum Х3, Echinacea angustifolia Х3). 

Изготовление промежуточного производственного комплекса №2. Во 

вспомогательный флакон отвешивали 9,0 г этилового спирта 45% (об/об) и 

1,0 Комплекса № 1, встряхивали сверху вниз (потенцировали), получали 

Комплекс № 2 (Состав: Lycopodium clavatum Х4, Echinacea angustifolia Х4). 

Изготовление промежуточного производственного комплекса №3. Во 

вспомогательный флакон отвешивали 9,0этилового спирта 45% (об/об) и 1,0 г 

Комплекса № 2, встряхивали сверху вниз (потенцировали), получали 

Комплекс № 3 (Состав: Lycopodium clavatum Х5, Echinacea angustifolia Х5). 
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Увлажнение гранул этиловым спиртом, насыщение и высушивание. 

Для насыщения гранул используют специальную подставку, которая должна 

быть в 1,5 раза больше объема гранул. В подставку отвешивают 200,0 г 

сахарной крупки, добавляют 2,0 г этилового спирта 60 % (об/об). Подставку 

закрывают и встряхивают в течение 1 мин. Добавляют 2,0 г Комплекса №3. 

Встряхивают в течение 10 мин вручную сверху вниз. Гранулы рассыпают на 

пергаментную бумагу толщиной слоя 0,5 см и сушат на воздухе при 

комнатной температуре в течение 60 мин. 

Контроль качества гранул. Контроль качества гранул проводят по 

внешнему виду, идентификации, количеству слипшихся гранул, времени 

растворения, потере в массе при высушивании, среднему количеству гранул в 

1,0 г, средней массе гранул, массе содержания упаковки. 

Упаковка и маркировка гранул. После высушивания гранулы 

упаковывают по 10 г во флаконы из оранжевого стекла или бумажный пакет, 

на котором указывают: название лекарственного препарата, массу и дату 

изготовления. 

 

3.3. Контроль качества комплексного гомеопатического препарата 

 

При оценке качества базисных препаратов и их гомеопатических 

разведений мы использовали общеизвестные стандартные методики, 

описанные в ГФУ 2 изд. и другой НТД, общепринятые реакции 

идентификации (см. разд. 2) [10, 11, 48]. 

Для получения качественного гомеопатического препарата очень важен 

контроль исходного сырья. Поэтому мы провели анализ показателей качества 

матричных настоек.  

Контроль качества МН проводили по методикам, описанным в ГФУ. 

Качество МН оценивали по физико-химическим и фармако-технологическим 

параметрам. Результаты исследований представлены в таблице 3.2 [10, 11]. 
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Таблица 3.2 

Показатели качества матричных настоек 

Показатели качества 
Echinacea 

angustipholia 

Lycopodium 

clavatum 
GHP ГФУ 

Цвет зеленовато-

коричневая 

бледно-

желтая 

+ + 

Прозрачность прозрачный прозрачный + + 

Вкус сладкий, жгучий жирноватый + + 

Запах специфический без запаха + + 

Идентификация: 10% сп. р-р 

гидроксида натрия 

(флавоноиды) 

яркое желто-

коричневое 

окрашивание 

темно-

желтое 

окрашивание 

+ + 

Относительная плотность, 

г/см3 0,932+0,002 0,832+0,002 
+ + 

Сухой остаток, % 1,44+0,01 3.43+0,02 + + 

Содержание спирта, % масс. 49,0+2 88,0+2 + + 

Примечание: n=5; „+” – показатель в пределах нормы 

 

Как видно из полученных результатов, все МН соответствуют 

показателям качества, приведенным в Немецкой гомеопатической фармакопее 

и ГФУ [10, 11]. 

После отработки технологических режимов производства гранул нами 

проводились исследования по оценке их качества. Полученные 

экспериментальные данные представлены в табл. 3.3. 

Качество насыщаемых «высокими» разведениями гомеопатических 

гранул определяется по общим показателям лекарственной формы, таким как: 

описание (форма, цвет, размер, запах, вкус), распадаемость, потеря в массе 

при высушивании.  

Нами были исследованы данные показатели по методикам, описанным 

в ГФУ, ее дополнениях и в разделе 2 (табл. 3.3) [10, 11]. 
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Таблица 3.3 

Физико-химические и фармако-технологические исследования гранул 

Показатель 

Ненасыще

нные 

гранулы 

Номер серии 

250321 270321 010421 030421 050421 

Внешний вид и 

однородность 

Однородные, белого или с сероватым оттенком цвета, 

шаровидной формы со сладким запахом и вкусом 

Количество 

слипшихся 

гранул, % 

- 
1,82± 

0,02 

1,74± 

0,01 

1,86± 

0,03 

1,69± 

0,01 

1,60± 

0,02 

Средняя масса 

одной гранулы, мг 
33,7±0,5 

32,5± 

0,5 

33,5± 

0,4 

33,6± 

0,5 

32,8± 

0,6 

34,5± 

0,5 

Среднее 

количество 

гранул в 1,0 г, шт. 

30±3 29±2 29±2 31±1 31±1 30±1 

Растворение 

гранул, мин 

3,50± 

0,40 

3,19± 

0,40 

3,15± 

0,40 

3,25± 

0,25 

3,14± 

0,25 

3,27± 

0,30 

Распадаемость 

гранул, мин 
2,12±0,40 

3,91± 

0,40 

3,51± 

0,40 

3,52± 

0,25 

3,41± 

0,25 

3,77± 

0,30 

Потеря в массе 

при 

высушивании, % 

0,51±0,05 
1,42± 

0,02 

1,54± 

0,03 

1,59± 

0,04 

1,47± 

0,04 

1,63± 

0,03 

Примечание: n=5. 

 

Как видно из таблицы 3.3, полученные гранулы имеют 

удовлетворительные показатели, подтверждающие соответствие полученных 

образцов требованиям, предъявляемым к гранулам гомеопатическим (ГФУ, 

2.0) [11]. 
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ВЫВОДЫ 

 

1. Предложен рациональный способ изготовления комплекса 

гомеопатических матричных настоек путем приготовления промежуточных 

производственных комплексов гомеопатических разведений и совместного их 

потенцирования. Исследовано влияние способа приготовления 

гомеопатического комплекса на физические, физико-химические и фармако-

технологические показатели образцов препарата. 

2. Разработана технология изготовления комплексного 

гомеопатического препарата на основе МН Echinacea angustifolia и МН 

Lycopodium clavatum и представлена схема изготовления в условиях 

аптечного производства. 

3. Исследованы показатели качества базисных препаратов (матричных 

настоек) и разработанных комплексных гомеопатических гранул с помощью 

физических, физико-химических и фармако-технологических методов. 

Установлено, что показатели качества МН Echinacea angustifolia, МН 

Lycopodium clavatum и комплексных гомеопатических гранул на их основе 

соответствуют требованиям ГФУ. 



47 

 

ОБЩИЕ ВЫВОДЫ 

 

1. Проанализированы литературные данные по характеристике 

лекарственных растений: эхинацея узколистная и плаун булавовидный как 

источники биологически активных соединений иммуностимулирующего и 

противовоспалительного действия соответственно. 

2. Разработан состав и экспериментально обоснована технология 

изготовления комплексного гомеопатического препарата в виде гранул на 

основе лекарственного растительного сырья Echinacea angustipholia и 

Lycopodium clavatum. 

3. Проведен сравнительный анализ физических, физико-химических 

и фармако-технологических свойств образцов гомеопатических гранул, 

полученных разными способами в соответствии с требованиями ГФУ. 

4. Разработана оптимальная технология комплексного 

гомеопатического препарата в виде гранул на основе матричных настоек 

«Echinacea angustipholia» и «Lycopodium clavatum» в условиях аптечного 

производства и предложена блок-схема изготовления. 

5. Проведен контроль качества комплексного гомеопатического 

препарата иммуномодулирующего действия. 
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высокоэффективных и безопасных методов лечения заболеваний. 

Теоретический уровень работы. В работе приведена характеристика травы 

эхинацеи и лекарственного растения плаун булавовидный, проведен анализ 

ассортимента гомеопатических препаратов на их основе. Исследован 

ассортимент гомеопатических комплексных и монопрепаратов на 

фармацевтическом рынке Украины и дана характеристика комплексной 

гомеопатии. 

Предложения автора по теме исследования. Автором научно обоснована 

технология изготовления комплексного гомеопатического препарата на 

основе матричных настоек Echinacea angustipholia и Lycopodium clavatum. 

Предложены методы контроля качества по физико-химическим и фармако-

технологическим показателям в условиях аптечного производства. 

Практическая ценность выводов, рекомендаций и их обоснованность. В 

ходе работы соискатель высшего образования освоил методы системного 

анализа и непосредственного наблюдения и изучения, а также 

органолептические, физико-химические, фармако-технологические методы 

исследований, представляющих практический интерес в медицине и 

фармации. 

Недостатки работы. По содержанию работы встречаются орфографические 

и технические ошибки. Желательно было бы добавить схему изготовления 

гомеопатических гранул в условиях промышленного производства. 

Общий вывод и оценка работы. Квалификационная работа Ахмед-Айман 

РАЧИД может быть представлена к защите в Экзаменационную комиссию 

Национального фармацевтического университета на присвоение 

образовательно-квалификационного уровня магистра. 
 

Рецензент   _______________          доц. Екатерина СЕМЧЕНКО 
 

«20» апреля 2023 г. 
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МІНІСТЕРСТВО ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я УКРАЇНИ  

НАЦІОНАЛЬНИЙ ФАРМАЦЕВТИЧНИЙ УНІВЕРСИТЕТ 

 

ВИТЯГ З ПРОТОКОЛУ № _11_ 

«28» квітня 2023 року 

м. Харків 

 

засідання кафедри 

___ технології ліків___ 

 

Голова: завідувачка кафедри, доктор фарм. наук, професор  

Тетяна ЯРНИХ 

Секретар: канд. фарм. наук, асистент Світлана ОЛІЙНИК 

 

ПРИСУТНІ: професор Тетяна ЯРНИХ, професор Олександр КОТЕНКО, 

професор Юлія ЛЕВАЧКОВА, професор Ріта САГАЙДАК-НІКІТЮК, доцент 

Марина БУРЯК, доцент Володимир КОВАЛЬОВ, доцент Наталія ЖИВОРА, 

асистент Світлана ОЛІЙНИК, асистент Єлизавета ЗУЙКІНА 

 

 

ПОРЯДОК ДЕННИЙ 

1. Про представлення до захисту до Екзаменаційної комісії кваліфікаційних 

робіт здобувачів вищої освіти. 

 

СЛУХАЛИ: проф. Тетяну ЯРНИХ – про представлення до захисту до 

Екзаменаційної комісії кваліфікаційних робіт здобувачів вищої освіти. 

 

ВИСТУПИЛИ: Здобувач вищої освіти 5 курсу групи Фм18(5,0д)і-09 

спеціальності 226 Фармація, промислова фармація Ахмед-Айман РАЧІД з 

доповіддю на тему «Обгрунтування складу і технології комплексного 

гомеопатичного препарату імуномодулюючої дії» (науковий керівник: 

асистент Світлана ОЛІЙНИК). 

 

УХВАЛИЛИ: Рекомендувати до захисту кваліфікаційну роботу. 

 

Голова  

Завідувачка кафедри, проф.  ___________  Тетяна ЯРНИХ 
                   (підпис) 

 

Секретар 

асистент     ____________ Світлана ОЛІЙНИК 
                    (підпис) 
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Ф А2.2.1-32-042  

 

НАЦІОНАЛЬНИЙ ФАРМАЦЕВТИЧНИЙ УНІВЕРСИТЕТ 
 

ПОДАННЯ 

ГОЛОВІ ЕКЗАМЕНАЦІЙНОЇ КОМІСІЇ 

ЩОДО ЗАХИСТУ КВАЛІФІКАЦІЙНОЇ РОБОТИ 
 

Направляється здобувач вищої освіти Ахмед-Айман РАЧІД до захисту 

кваліфікаційної роботи  

за галуззю знань 22 Охорона здоров’я 

спеціальністю 226 Фармація, промислова фармація 

освітньою програмою Фармація 

на тему: «Обгрунтування складу і технології комплексного гомеопатичного препарату 

імуномодулюючої дії» 

 

Кваліфікаційна робота і рецензія додаються.  

 

Декан факультету ______________________ / Світлана КАЛАЙЧЕВА / 

 

 

Висновок керівника кваліфікаційної роботи 

 

Здобувач вищої освіти Ахмед-Айман РАЧІД представив кваліфікаційну роботу, яка 

за об’ємом теоретичних і практичних досліджень повністю відповідає вимогам до 

оформлення кваліфікаційних робіт. 

 

 

Керівник кваліфікаційної роботи  

 

___________      Світлана ОЛІЙНИК 

 

«12» квітня 2023 року 

 

 

Висновок кафедри про кваліфікаційну роботу 

 

Кваліфікаційну роботу розглянуто. Здобувач вищої освіти Ахмед-Айман РАЧІД 

допускається до захисту даної кваліфікаційної роботи в Екзаменаційній комісії.  

 

Завідувачка кафедри  

технології ліків 

 

 

_________________     Тетяна ЯРНИХ 

 

«28» квітня 2023 року 
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Квалификационную работу защищено 

в Экзаменационной комиссии 

« _____ » __июня__________ 2023 г. 

С оценкой _________________________ 

Председатель Экзаменационной комиссии, 

доктор фармацевтических наук, профессор 

__________________________ / Владимир ЯКОВЕНКО / 

 

 

 

 


	ВВЕДЕНИЕ
	Показатель преломления (индекс рефракции) (ГФУ, 2 изд., п. 2.2.6). Определение в базисных препаратах и гомеопатических разведениях проводили рефрактометрическим методом [10].

