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Матеріали конференції  /  Proceedings of the Conference

Галінська А.М.2, Галінський О.О.1, 
Севериновська О.В.2 
1 � ДУ «Інститут гастроентерології НАМН України», 

м. Дніпро, Україна
2 � Дніпровський національний університет 

ім. О. Гончара, м. Дніпро, Україна

Стан кислотоутворюючої функції 
шлунка за умов інсулін-індукованої 

вагусної стимуляції 
та інгібування синтезу монооксиду 

азоту у щурів

Мета: визначення впливу інгібування синтезу мо-
нооксиду азоту на стан регуляції кислотоутворюючої 
функції автономною нервовою системою.

Матеріали та методи. Дослідження проводили на 92 
лабораторних щурах, яких розподілили на контрольну 
(n = 36) та дослідні групи: І група (n = 14) — однократне, 
ІІ група (n = 21) — 6-добове, ІІІ група (n = 21) — 12-до-
бове введення L-NNA у дозі 40 мг/кг. Кожна група роз-
ділялась на дві рівні підгрупи: «а» — фонові значення 
та «б»  — інсуліновий тест (одноразово, 5  МО/кг під-
шкірно). Збір шлункового соку проводили зондовим 
методом (Ukrayina, патент №  35643, 2008). Також ви-
значали об’єм та рН, розраховували темп секреції вод-
невих іонів. Дослідження проводились із дотриманням 
біоетичних нормативів міжнародного та вітчизняного 
законодавства.

Результати. Одноразовий одночасний дефіцит NO 
та інсулін-індукована стимуляція парасимпатичної 
ланки автономної нервової системи призводять до 
3-кратного (p  <  0,001) зниження об’єму шлункового 
соку годинної порції та у 2 рази  — його кислотності 
порівняно з результатами інсулінового тесту тварин 
контрольної групи. Майже у 28 разів уповільнюється 
темп секреції водневих іонів. Шестидобовий дефіцит 
NO після інсулін-індукованої стимуляції парасимпа-
тичної ланки автономної нервової системи викликав 
збільшення об’єму шлункового соку, але його кислот-
ність була більш лужною, ніж за окремої інсулінової 
проби. Темп секреції водневих іонів підвищився у 6 ра-
зів щодо одноразового блокування монооксиду азоту, 
але був суттєво (у 5 разів) нижчим порівняно з резуль-
татами тварин після інсулінової проби, що свідчить про 
втрату чутливості парієтальних клітин до інсулінового 
тесту в умовах дефіциту NO. В умовах дванадцятидобо-
вого інгібування синтезу оксиду азоту після інсуліно-
вого тесту об’єм часової порції шлункового соку був на 
рівні значень інсулінової проби, але його кислотність 
була зменшеною. Темп секреції іонів водню був зниже-
ний в 11 разів (p < 0,001) щодо підгрупи «б» контроль-
ної групи.

Висновки. Отже, секреторна відповідь парієтальних 
клітин на інсулін-індукований вагусний стимулюючий 
вплив за одноразової дії L-NNA — реверсивна. В умо-
вах 6-добової інгібіції синтезу NO клітини не чутливі до 
стимуляції, а на 12-ту добу дефіциту, навпаки, стають 
чутливими до інсулінового стимулювання, що може 

вказувати на важливу, але не ключову роль NO, а від-
новлення функціонування парієтальних клітин відбу-
вається іншими шляхами, і цей факт потребує подаль-
шого дослідження.

Гладких Ф.В., Чиж М.О.
Інститут проблем кріобіології і кріомедицини, 
м. Харків, Україна
Національна академія наук України, 
м. Харків, Україна

Секреторна активність шлунка 
на тлі нарізного введення 

диклофенаку натрію 
та кріоконсервованого екстракту 

плаценти

Актуальність. За даними літератури, нестероїд-
ні протизапальні засоби (НПЗЗ) здатні посилювати 
шлункову секрецію. Наприклад, при добовому моні-
торуванні рН у пацієнтів з ревматологічними захворю-
ваннями істотне зниження рН зазначалося на тлі при-
йому індометацину (Пахомова І.Г. та співавт., 2014). 

Мета: охарактеризувати вплив диклофенаку на-
трію (ДН) та кріоконсервованого екстракту плаценти 
(КЕП) на тлі їх нарізного введення на стан секреторної 
активності шлунка.

Матеріали та методи. Шлункову секрецію вивчали 
за методикою H.A. Shay (Shay H.А., 1945; Santhosh S., 
2006). Дослідження було проведене на 28 щурах-сам-
цях, розподілених на 4 групи: І (негативний конт
роль)  — щури (n  =  7), яким упродовж 5 днів перед 
лапаротомією внутрішньом’язово (в/м) вводили 
0,9% розчин NaCl (1 мл/100  г), а після  — одноразо-
во внутрішньошлунково (в/шл) воду pro injectionibus; 
ІІ — щури (n = 7), яким упродовж 5 днів перед лапа-
ротомією в/м вводили КЕП (0,16 мл/кг), а після — од-
норазово в/шл воду pro injectionibus; ІІІ — щури (n = 7), 
яким упродовж 5 днів перед лапаротомією в/м вводили 
0,9% розчин NaCl (1 мл/100 г) та ДН (8,0 мг/кг) в/шл, 
а після — одноразово ДН (8,0 мг/кг) в/шл; ІV — щури 
(n = 7), яким упродовж 5 днів перед лапаротомією в/м 
вводили КЕП (0,16 мл/кг) та ДН (8,0 мг/кг) в/шл, а піс-
ля — одноразово ДН (8,0 мг/кг) в/шл.

Результати. Дослідження показало, що на тлі вве-
дення КЕП змін з боку об’ємних показників шлунко-
вої секреції не відзначено, тоді як введення ДН при-
звело до статистично вірогідного (р < 0,05) збільшення 
об’єму шлункового соку на 15,4 % відносно показників 
інтактних тварин, що становило відповідно 1,5 (1,5; 
1,6)  мл/100  г маси тварин. На тлі комбінованого за-
стосування ДН та КЕП об’єм шлункового соку не від-
різнявся від показників інтактних тварин. Крім того 
встановлено, що на тлі введення КЕП відзначено ста-
тистично вірогідне (р < 0,05) зниження співвідношення 
«вільна/загальна кислотність» внаслідок статистично 
вірогідного (р < 0,05) збільшення рівня зв’язаної кис-
лотності до значення 85 (85; 87) мл 0,1 N NaOH/100 мл, 
тоді як на тлі застосування ДН вказане співвідношення 
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мало тенденцію до зростання на 7,1 % відносно по-
казників інтактних щурів. На тлі комбінованого засто-
сування ДН та КЕП співвідношення «вільна/загальна 
кислотність» становило 0,8 (0,8; 0,8).

Висновки. Встановлено, що комбіноване засто-
сування диклофенаку натрію та кріоконсервовано-
го екстракту плаценти супроводжується зниженням 
(р < 0,05) інтенсивності шлункової секреції на 13,3 %, 
зниженням (р < 0,05) загальної кислотності на 10,6 % 
відносно показників тварин, яким вводили тільки ди-
клофенак натрію.

Грабовська О.І., Галінський О.О. 
ДУ «Інститут гастроентерології НАМН України», 
м. Дніпро, Україна

Маркери фіброзу 
при моделюванні хронічного 

алкогольного ураження печінки 
та корекція виявлених порушень

Мета: вивчення маркерів фіброзу у щурів при мо-
делюванні хронічного алкогольного ураження печінки 
(ХАУП) та корекція виявлених порушень.

Матеріали та методи. Експериментальні дослі-
дження було проведено на 73 лабораторних щурах ма-
сою 180–230 г. ХАУП моделювали після 48-годинної 
харчової депривації шляхом проведення примусової 
переривистої алкоголізації протягом 5 днів з повто-
ром через 2 дні. Через 14 днів від початку примусової 
алкоголізації щурів переводили на напівпримусову. 
Тварини були розподілені на групи: контрольна група 
(n  =  15)  — здорові тварини; І група  — моделювання 
ХАУП (n = 15) протягом 4 тижнів; Iа — ХАУП 4т + ме-
тадоксин (n = 8) — 30 діб стандартного раціону з до-
даванням метадоксину (320 мг/кг/добу); Іб  — ХАУП 
4т + пребіотик (n = 8) — 30 діб стандартного раціону 
з додаванням пребіотика (2,8  мл/кг/добу); ІІ  — мо-
делювання ХАУП (n = 16) протягом 12 тижнів. IІа — 
ХАУП 12т + метадоксин (n = 7) — 30 діб стандартного 
раціону з додаванням метадоксину (320 мг/кг/добу); 
ІІб — ХАУП 12т + пребіотик (n = 6) — 30 діб стандарт-
ного раціону з додаванням пребіотика (2,8 мл/кг/до
бу). У гомогенаті печінки вміст глікозаміногліканів 
(ГАГ) досліджували за Римінгтоном, гідроксипролі-
ну білковозв’язаного (ГПб/зв) та глікозаміногліканів 
(ГПв) — за Осадчуком.

Результати. За нашими дослідженнями, у гомоге-
наті печінки щурів при моделюванні ХАУП зміню-
валися маркери фіброзу на 4 та 12 тижнях: вірогідно 
знижувалися рівні ГПв у І групі у 1,5 раза (р < 0,001) 
та у ІІ групі у 1,5 раза (р < 0,001). Рівень ГАГ вірогідно 
знижувався в усіх групах: у І групі у 1,8 раза (р < 0,001), 
у ІІ — у 1,7 раза (р < 0,01) порівняно з показниками 
контрольної групи. За умов введення тваринам пребі-
отика та метадоксину при моделюванні ХАУП на 4 та 
12 тижнях рівень ГПв вірогідно знижувався у Іб групі 
в 1,6 раза (р < 0,01) та у Ів групі в 1,9 раза (р < 0,01) 
щодо І групи. Вміст ГАГ вірогідно підвищувався у гру-

пі Іа в 1,3 раза (р < 0,05) відносно І групи. Виявлено 
зниження рівня ГПв у групі  ІІб в 1,8 раза (р  <  0,01) 
порівняно з групою ІІ. Рівень ГАГ зменшувався в усіх 
групах, але вірогідно у групі ІІб в 1,7 раза (р  <  0,01) 
відносно групи ІІ.

Висновки. Виявлено вірогідно виражені зміни рівнів 
маркерів фіброзу в гомогенаті печінки щурів при моде-
люванні ХАУП на 4 та 12 тижнях. У тварин, які отриму-
вали пребіотик, знижувалися показники ГПв (р < 0,01) 
як на 4 тижні, так і на 12 тижні, та ГАГ (р < 0,01) — на 
12 тижні у моделі ХАУП.

Діденко В.І., Кленіна І.А., 
Татарчук О.М., Грабовська О.І. 
ДУ «Інститут гастроентерології НАМН України», 
м. Дніпро, Україна

Зв’язок між вільними жирними кислотами 
та цитокіновим статусом 

у пацієнтів із хронічними дифузними 
захворюваннями печінки

Мета: вивчити кореляційні взаємозв’язки вільних 
жирних кислот та цитокінового статусу сироватки кро-
ві у пацієнтів із хронічними дифузними захворювання-
ми печінки (ХДЗП).

Матеріали та методи. Дослідження проведено у 
73 пацієнтів із ХДЗП. Всі хворі були розподілені на 
3 групи залежно від нозології: І група — НАЖХП (не-
алкогольна жирова хвороба печінки) (n  =  32); ІІ  — 
АХП (алкогольна хвороба печінки) (n = 22); III — ТГ 
(токсичний гепатит) (n = 20), їх середній вік становив 
(59,2 ± 2,4) року. Рівень IL-6, IL-10, TNF-α в сиро-
ватці крові визначали імуноферментним методом на-
борами реактивів фірми «Вектор-БЕСТ» (Росія). Хро-
матографічне дослідження вільних жирних кислот 
(ВЖК) у сироватці крові було проведено з викорис-
танням газового хроматографа «Хроматек-Кристалл 
5000». Контрольну групу становили 20 практично здо-
рових людей.

Результати. При перебігу ХДЗП виявлено ліпідний 
дисбаланс сироватки крові, який виражався у підви-
щенні ненасичених і зниженні насичених ВЖК та мав 
певні особливості у вмісті окремих фракцій для пацієн-
тів з НАЖХП, АХП, ТГ. Арахідонова кислота (C20 : 0) 
є субстратом продукції ейкозаноїдів, прозапальних ци-
токінів та TNF-α, було виявлено її прямий високий ко-
реляційний взаємозв’язок із TNF-α (r = 0,886; р < 0,01); 
співвідношенням TNF-α/IL-10 (r  =  0,43; р  <  0,05) та 
IL-6 (r  =  0,645; р  <  0,01) у пацієнтів з НАЖХП, дис-
баланс та порушення співвідношень у складі ВЖК си-
роватки крові має тісний зв’язок із підвищенням про-
запальних цитокінів. У пацієнтів із АХП було виявлено 
тісний кореляційний взаємозв’язок між підвищеним 
вмістом ліноленової кислоти (С18 : 2), яка є представ-
ником родини омега-3 поліненасичених жирних кис-
лот, попередником для синтезу протизапальних цито-
кінів та IL-10, що відіграє захисну роль у механізмах 
ушкодження печінки (r = 0,496; р < 0,05). У пацієнтів із 
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