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зорбции и формирования кости с преобладанием резорбции 
над костеобразованием, причем у больных РА изменение изу-
ченных биохимических маркеров было более выражено, чем у 
больных ОА; выявлены нарушения в системе RANKL/RANK/
OPG, способствующие развитию остеопенического синдрома 
у больных РА и ОА.
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Одним из актуальных направлений современной фармин-
дустрии по-прежнему является поиск и изучение биологиче-
ски активных веществ, выделенных из природных источни-
ков. Перспективными в данном аспекте являются древнейшие 
обитатели Земли – гидробионты. На основе печени колючей 
акулы – катранов создан стабилизированный водный экстракт 
– «Скваакан», изучение гепатопротекторных свойств которого 
составило цель нашей работы.

Материалы и методы исследования. В работе использо-
вано 45 крыс-самцов линии Wistar в возрасте 90 дней массой 
200±10 г, разделенных на равные группы. Временная схема 
эксперимента: введение препаратов (физиологического рас-
твора (ф/р)) – 10:00, введение гепатотоксина (50% раствор 
тетрахлорметана (ТХМ) в оливковом масле) – 11:00, кормле-
ние в 13:00, забой – через 24 часа после последнего введения 
затравки. Время проведения эксперимента – осень. Группа 
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контроля (негативного): растворители (ф/р внутрибрюшинно, 
масло – внутрижелудочно). Позитивный контроль (ССl4) – ф/р 
и ТХМ в течение четырех дней из расчета 1,0 мл/кг по ре-
комендуемой схеме [1]. Дозировку «Скваакана» (Скв.), полу-
ченного согласно [2], рассчитывали исходя из предполагаемой 
терапевтической дозы 2 мл (одна ампула) однократно в день. 
Вводили соответственно пяти- и двадцатипятикратные дозы 
(«Скв. 5х», «Скв. 25х», растворитель – ф/р). Расчет «Эссен-
циале Н» (Эсс.) (Санофи-Авентис С.А., Испания) для группы 
сравнения производили исходя из предполагаемой суточной 
10 мл. Вводили двадцатипятикратную дозу (эквиобъемно со 
«Сквааканом»). Все протективные средства вводили внутри-
брюшинно. Кровь отбирали из сердца под общим наркозом 
(Zoletil, Франция) с антикоагулянтом (гепарин). Определение 
показателей производили по стандартным методикам [3] и с 
использованием биохимических наборов фирм LaChema (Че-
хия) и Vital Diagnostics (Россия) на автоматическом анализа-
торе ChemWell (США). Определение активностей аланин- и 
аспартаттрансаминаз в крови модельных животных осущест-
вляли по Райтману-Френкелю в модификации. Условия нами 
были подобраны таким образом, чтобы определяемые пара-
метры находились в зоне линейности калибровочного графи-
ка исключая разбавление плазмы ф/р. Статистическую обра-
ботку производили в программе Excel по парному критерию 
Стьюдента.

Результаты и их обсуждение. Тетрахлорметан является 
общепризнанным токсином для формирования модели ток-
сического гепатита у лабораторных животных [4, 5]. Резуль-
таты исследований, направленные на выявление лечебного 
эффекта «Скваакана» и верификацию модели по классиче-
скому гепатопротектору – «Эссенциале», представлены в 
табл. 1.

Таблица 1
Результаты биохимических исследований гепатозащитного 
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Анализ данных таблицы позволяет сделать вывод, что вве-
дение тетрахлорметана сопровождается в большей мере нару-
шением структур клеток печени, чем ее функций: изменения в 
содержании билирубина и холестерина в группах, затравлен-
ных гепатотоксином хотя и превышают значения контрольной 
группы, но все же лежат в пределах физиологической нормы. 
По содержанию маркеров цитолиза гепатоцитов – щелочной 
фосфатазе, аланин- и аспартаттрансаминазам можно просле-
дить четкую динамику «доза-ответ» в группах леченных жи-
вотных. При этом уровень аланинтрансаминазы снижается 
до отметки, полученной в группе с «Эссенциале». Данное об-
стоятельство делает обоснованным дальнейшие исследования 
гепатопротекторных свойств «Скваакана» с целью выявления 
молекулярных механизмов его действия и возможного продви-
жения на отечественный фармацевтический рынок.
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