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Введение
Воспалительные процессы в тканях со-

провождаются изменением содержания 
свободных радикалов на фоне снижения 
антиокислительной активности. Фагоци-
тирующие клетки вырабатывают актив-
ные формы кислорода, которые обладают 
микробицидным действием. Накопление 
недоокисленных перекисных продуктов 
в перифокальных тканях ран приводит 
к изменению сосудистого тонуса, тромбо-
зу капилляров, нарушению проницаемости 
мембранных барьеров, а так же к активации 
лизосомальных ферментов. Поиск новых 

средств, позволяющих поддерживать ско-
рость свободно-радикального окисления 
на оптимальном уровне и контроль за со-
стоянием данного процесса может играть 
исключительную роль в лечении и профи-
лактике осложнений гнойных ран.

Цель — изучить влияние комбинирован-
ных перевязочных материалов на процессы 
свободно-радикального окисления у боль-
ных с гнойными ранами.

Материалы и методы исследования
Исследовались показатели люминол-

зависимой хемилюминесценции цельной 
крови у доноров и у больных с гнойными 
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ранами, показатели хемилюминесценции 
гомогенатов тканей гнойных ран до и после 
лечения. Для оценки состояния свободно-
радикального окисления in vitro исполь-
зованы следующие методы: измерение 
спонтанной и индуцированной зимозаном 
хемилюминесценции цельной крови, из-
мерение железоиндуцированной хемилю-
минесценции гомогенатов тканей гнойных 
ран. Дана сравнительная характеристика 
влияния лекарственных форм «Полидерм», 
«Воскопран», «Полисорб», «Левомеколь», 
используемых при местном лечении гной-
ных ран на СРО в модельных системах 
in vitro. Исследовалась антиоксидантная ак-
тивность компонентов, входящих в состав 
повязки «Полидерм». Исследуемые препа-
раты в дозе от 0,01 до 1,0 мг/мл добавляли 
в тест-системы, в которых инициировали 
реакции свободно-радикального окисления.

Также исследована люминол-зависимая 
хемилюминесценция цельной крови 
у 122 больных с гнойными ранами, спон-
танная и стимулированная добавлением зи-
мозана, которая характеризует генерацию 
активных форм кислорода в фагоцитах, 
обладающих микробицидным действием. 
В качестве контроля определялись показа-
тели нормы у 30 здоровых доноров. Было 

изучено распределение показателей хеми-
люминесценции относительно нормально-
го ожидаемого распределения с целью вы-
явления однородности группы по данным 
признакам. Группа доноров оказалась одно-
родна по составу, что позволило рассчитать 
их средние значения.

результаты и их обсуждение 
Среднее значение спонтанной хеми-

люминесценции цельной крови доноров 
составило 1,38±0,06 отн.ед. Среднее зна-
чение максимальной светимости (МС) 
клеток крови — 2,57±0,25 отн.ед. Сред-
нее значение вспышки светимости (СС) 
цельной крови составило 18,97±1,05 отн.
ед. Среднее значение спонтанной свети-
мости (СпС) индуцированной хемилюми-
несценции клеток крови доноров соста-
вило 1,40±0,16 отн.ед. Среднее значение 
МС клеток крови — 6,48±0,91 отн.ед. 
Среднее значение СС цельной крови со-
ставило 42,46±1,04 отн.ед. Разница между 
интенсивностью спонтанного и индуци-
рованного свечения свидетельствует о ре-
зервных возможностях фагоцитов. 

По изменению хемилюминесценции 
цельной крови у больных с гнойными рана-
ми мягких тканей были выделены две груп-
пы, в которых отмечалось либо увеличение 

Таблица 1
Изменения показателей люминол-зависимой хемилюминесценции цельной крови 

до лечения, М±м

Группа
Показатели люминол-зависимой 
хемилюминесценции спонтанной крови

Показатели люминол-зависимой 
хемилюминесценции стимулированной 
крови

СС, отн. ед. МС, отн. ед. СС, отн. ед. МС, отн. ед.
Здоровые 18,97±1,05 2,57±0,25 42,46±1,04 6,48±0,91
Больные
1 группы n=92 75,36±7,24* 11,83±2,03* 125,58±8,07* 16,05±3,2*

Больные
2 группы n=30 8,98±1,1* 1,27±0,12* 15,25±1,4* 3,36±0,52*

* Различия, достоверные с контролем при p < 0,05
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изучаемых показателей, либо их снижение 
(табл.1). 

Усиления люминол-зависимой хемилю-
минесценция крови свидетельствует об из-
быточной генерации свободных радикалов 
фагоцитами и характерно для острого вос-
палительного процесса. Уменьшение интен-
сивности хемилюминесценции крови на-
блюдалось у больных, у которых отмечалось 
снижение функциональной активности фаго-
цитов, что вместе с клиническими особенно-
стями указывало на наличие у них длительно-
го вялотекущего воспалительного процесса.

При исследовании хемилюминесценции 
гомогенатов тканей у больных с гнойных 
ранами мягких тканей обращает на себя 
внимание, то, что интенсивность свечения 
в области пораженной ткани выше, чем в 
участке здоровой. Это свидетельствует 
об избыточном накоплении свободных ра-
дикалов и ускорении процессов свободно-

радикального окисления в зоне гнойной 
раны (рис. 1).

Средние значения СС гомогенатов здо-
ровых тканей составляют 1,2±0,48 отн. ед., 
МС составляет в среднем 0,49±0,02 отн. ед. 
Средние значения СС гомогенатов гной-
ных ран составляют 18,53±2,07 отн. ед., 
МС — 5,21±0,97 отн. ед.

Определение антиокислительной актив-
ности ткани оценивалось по ее способности 
подавлять генерацию радикалов в модель-
ной системе. Добавление в модельную си-
стему гомогената, полученного из участка 
здорового ткани, вызвало угнетение хеми-
люминесценции. Гомогенаты тканей, полу-
ченные из гнойных ран, наоборот, вызыва-
ли усиление свечение. Это свидетельствует 
о том, что в гнойной ране происходит сни-
жение антиокислительной активности 
и увеличиваются прооксиданты, способные 

Рис. 1. Запись хемилюминесценции гомогенатов ран: 1 — здоровая ткань; 2 — ткань 
гнойной раны

инициировать образование свободных ради-
калов (рис. 2). 

Проведено сравнение с антиокислитель-
ной активностью препаратов, традиционно 

используемых при лечении гнойных ран: 
«Полидерм», «Воскопран», «Полисорб», 
«Левомеколь». В модели, генерирующей 
активные формы кислорода в присутствии 



84

ФУНДАМЕНТАЛЬНыЕ ИССЛЕДОВАНИЯ №4, 2010

▪ МЕДИЦИНСКИЕ НАУКИ ▪

«Полидерма», наблюдалось снижение све-
тосуммы свечения на 64,2%. Внесение в си-
стему «Воскопрана» практически не влияло 
на интенсивность свечения, «Полисорб» 
и мазь «Левомеколь» повышали хемилюми-
несценцию на 15% и 58% соответственно.

В модельной системе, в которой иниции-
ровались процессы перекисного окисления 

липидов, «Полидерм» снижал светосумму 
свечения на 75,8%, «Воскопран» не влиял 
на показатели хемилюминесценции, «Поли-
сорб» усиливал свечение на 29%, «Лекоме-
коль» — на 65% (табл. 2).

Интерес представляет изучение действия 
препаратов на генерацию активных форм 
кислорода фагоцитирующими клетками. Из-

Рис. 2. Определение антиокислительной активности гомогенатов тканей: 1 — ХЛ мо-
дельной системы; 2 — ХЛ при добавлении гомогената ткани, взятой из гнойной раны; 
3 – ХЛ при добавлении гомогената здоровой ткани

Таблица 2
Влияние препаратов на показатели хемилюминесценции модельных систем

Препарат

Система, 
генерирующая активные 
формы кислорода 
(СС в % от контроля)

Система
перекисного 
окисления липидов
(СС в % 
от контроля)

Система
фагоцитирующих
клеток цельной
крови человека
(СС в % от контроля)

Контроль 100 % 100 % 100 %
«Воскопран» 102 103 103
«Полисорб» 115* 129* 104
Мазь «Левомеколь» 158* 165* 106
«Полидерм» 37* 24* 130*
Диметилсульфоксид 101 100,6 103
Экстракт прополиса 
масляный 18* 21* 238*

Цианокобаламин 86* 21* 19*
Глицерин 43* 57* 86*
Поливинилпирролидон 96* 96* 102
Винилин 65* 65* 9*

* Достоверность различий с контролем при p<0,05
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вестно, что данный процесс характеризует 
функциональные возможности фагоцитов, 
их микробицидные свойства. Добавление 
«Полидерма» в систему увеличивало свето-
сумму хемилюминесценции на 130%, «Вос-
копран», «Полисорб», «Левомиколь» практи-
чески не влияли на хемилюминесценцию.

Проведенные исследования показали, 
что лекарственные вещества, входящие 
в состав «Полидерма», обладают антиок-
сидантным эффектом во всех модельных 
системах. Препарат «Полидерм» имеет бо-
лее высокую антиоксидантную активность 
по сравнению с «Воскопраном», «Полисор-
бом» и «Левомеколем».

Уникальность экстракта прополиса мас-
ляного и «Полидерма» заключается в одно-
временной стимуляции образования актив-
ных форм кислорода фагоцитирующими 
клетками крови. Данная особенность вы-
годно отличает их от антиоксидантов син-
тетического происхождения, которые сни-
жают микробицидное действие фагоцитов, 
что является нежелательным при местном 
лечении гнойных ран.

Выводы
1. В крови больных с гнойными ранами 

выявлено два типа нарушения свободно-
радикального окисления. В острой фазе 
воспалительного процесса происходит уси-
ление интенсивности хемилюминесценции 
крови более чем в 3 раза, что свидетель-
ствует о повышении генерации радикалов 
активных форм кислорода, обладающих ми-
кробицидным действием. При длительных 
вялотекущих процессах хемилюминесцен-
ция крови угнетается в 2 раза, что указыва-
ет на снижение эффективности защитных 
механизмов.

2. В гнойной ране происходит ускорение 
процессов свободно радикального окисле-
ния, повышается интенсивность хемилю-
минесценции содержимого гнойных ран в 
5 раз, и снижается антиокислительная ак-
тивность в 3 раза.

Наибольшей антиокислительной активно-
стью в модельных системах, имитирующих 
реакции свободно радикального окисления, 
среди изученных средств, применяемых 
для местного лечения гнойных ран, облада-
ет повязка «Полидерм». 
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