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Створення нових оригінальних лікарських засобів 
для лікування і профілактики захворювань органів 

рухового апарату (ОРА) є актуальною проблемою сучасної 
медичної і фармацевтичної науки, оскільки нині значного 
поширення набувають травми різної етіології, котрі нерідко 
призводять до подальшого розвитку посттравматичних за-
палень і високого ступеня інвалідизації [10,16].
Особливо гостро постало питання кваліфікованої ме-

дичної допомоги у спортивній медицині, тому що значна 
кількість травм, які отримують під час спортивних змагань і 
посилених тренувань, у більшості спортсменів супроводжу-
ється нестерпним болем, запальними ураженнями суглобів і 
навколосуглобових м’яких тканин унаслідок травматичних 

ушкоджень (посттравматичний артрит, розтягнення та роз-
рив зв’язок, м’язів, сухожиль), для лікування яких засто-
совують локальні лікарські засоби місцевого призначення 
[7,11,17,18,20]. Однак сучасний арсенал фармацевтичного 
ринку України лікарських засобів, що застосовують місцево 
при суглобовому та м’язовому болю, містить препарати, які 
не відповідають потребам спортивної медицини та сприя-
ють поліпрагмазії [1,5,14,19].
Розробили комбінований лікарський препарат у формі 

гелю під умовною назвою «Артпромент®», котрий містить 
фенольний гідрофобний препарат прополісу, артикаїну гід-
рохлорид, ментол і розмаринову олію. Препарат планується 
впровадити у промислове виробництво для використання у 
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досліджень із вивчення специфічної фармакологічної дії розробленого гелю «Артпромент ®» провели експеримент на 24 статевозрілих 
щурах-самцях. Протягом роботи використали фармакологічні, фізіологічні, інструментальні методи та методи математичної статистики. 
У результаті виявили виражену знеболювальну, місцевоанестезуючу та протинабрякову дії. Це дає можливість рекомендувати розро-
блений препарат для подальшого вивчення з метою створення лікарського засобу для місцевого лікування травматичних пошкоджень 
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спортивній медицині з метою лікування травматичних ушко-
джень ОРА, що супроводжуються спортивними травмами 
(забиттями, вивихами, розтягненнями, розривами зв’язок, 
сухожиль тощо) [9,15].
Мета роботи
Здійснення доклінічних експериментальних досліджень 

із вивчення специфічної фармакологічної дії гелю «Артпро-
мент®». Зважаючи, що у спорті травми ОРА доволі часто су-
проводжуються больовим синдромом і запаленням тканин, 
доцільними вважали дослідження з вивчення аналгетичної, 
місцевоанестезуючої та протинабрякової дії комбінованого 
гелю «Артпромент®».
Матеріали і методи дослідження
Протягом роботи використали фармакологічні, фізіо-

логічні, інструментальні методи дослідження та методи 
математичної статистики [6,8,12].
Аналгетичну й місцевоанестезуючу дії  гелю «Артпро-

мент®» вивчали на базі Центральної науково-дослідної 
лабораторії НФаУ під керівництвом д. фарм. н., проф. 
Л.В. Яковлевої на моделі термоподразнення хвоста білих 
щурів масою 180,0–200,0 г [3,13]. Аналгетичну та місце-
воанестезуючу дію оцінювали за здатністю препарату в 
дозі 25 мг/см2 та основи в дозі 30 мг/см2 після нанесення 
на хвіст змінювати поріг больової чутливості (тривалість 
латентного періоду, с) у тварин дослідної групи у порівнянні 
з контрольною [2,13].
Експериментальні дослідження здійснили з використан-

ням 24 статевозрілих щурів-самців масою 185,0–210,0 г, 
яких поділили на 3 групи по 8 тварин. Контрольну групу 
тварин не лікували. Протягом експерименту в усіх щурів 
визначали вихідний латентний період під впливом ноцицеп-
тивного подразника – гарячої води (t=60°С) з урахуванням 
латентного періоду відповідної реакції в секундах (витягу-
вання хвоста з гарячої води). Далі піддослідним тваринам 
на хвіст наносили гель «Артпромент®» у дозі 25 мг/см2 та 
основу у дозі 30 мг/см2, які визначили емпіричним шляхом 
до початку експерименту. Динаміку порогу больової чутли-
вості реєстрували через кожні півгодини протягом 4,5 годин 
у дослідних і контрольних групах тварин.
Аналгетичну активність, що виражена у відсотках, ви-

значали за здатністю препарату та його основи змінювати 
поріг больової чутливості дослідних тварин у порівнянні з 
контрольними та розраховували за формулою:

                                              , 

де АА – аналгетична активність, %;

Т0 – час відповідної реакції у групі дослідних тварин, год;
Тк – час відповідної реакції у групі контрольних тварин, год.
Результати експериментальних досліджень наведені в табл. 1.
Враховуючи, що травми ОРА (забиття, вивихи, розтягнен-

ня та розрив зв’язок, сухожиль тощо) призводять до мані-
фестації запалення та розвитку набряку, доцільне вивчення 
протинабрякової дії гелю «Артпромент®» у порівнянні 
з препаратом «Диклофен-гель», який є повним аналогом 
за специфічною фармакологічною дією та неповним – за 
складом [5].
Дослідження здійснили з використанням моделі «кара-

генінового набряку стопи» у 24 щурів масою 180,0–200,0 г 
[3]. Набряк викликали субплантарним введенням 0,1 мл 1% 
розчину карагеніну в одну із задніх кінцівок тварин дослід-
них і контрольної груп. Препарат, що досліджували, разом 
із препаратом порівняння наносили на поверхню лапок за 
40 хвилин до та через 20 хвилин після введення флогоген-
ного агента. Розвиток набряку реєстрували за збільшенням 
об’єму стопи, який вимірювали в динаміці через 1, 2, 3, 4 
і 5 годин за допомогою механічного онкометра за А.С. За-
харевським [3,4].
Протинабрякову активність гелю «Артпромент®» та 

препарату порівняння «Диклофен-гель», що виражена у 
%, визначали за здатністю зменшувати набряки лап у до-
слідних тварин у порівнянні з контрольними. Розрахунки 
здійснювали за формулою:

                                                     , 

де ПА – протинабрякова активність, %;
ΔV0 і ΔVк – різниця між набряклою та ненабряклою ла-

пами в дослідній і контрольній групі. 
Результати визначення протинабрякової активності 

препаратів наведені в таблиці 2.
Результати та їх обговорення
Аналіз результатів визначення аналгетичної та місцево-

анестезуючої дії гелю «Артпромент®» (табл. 1) свідчить 
про значущу знеболювальну дію препарату, найбільшу ви-
раженість якої спостерігали через 2,5 та 3,5 години після 
нанесення лікарського засобу, вона становить 52% та 59% 
відповідно. В середньому за 4,5 години аналгетична актив-
ність досліджуваного препарату проявляється на рівні 34%. 
Також встановили, що основа комбінованого гелю суттєво 
не впливає на перебіг ноцицептивної реакції (табл. 1).

Таблиця 1
Вивчення аналгетичної та місцевоанестезуючої дії гелю «Артпромент®» та його основи

Час, год
Динаміка аналгетичної дії

Контроль Основа Гель «Артпромент®»
Латентний період, с Латентний період, с % Латентний період, с %

0,5 2,33±0,09 2,34±0,22 0,4 2,92±0,57 20,2
1,5 1,83±0,18 1,87±0,16 2,2 2,10±0,15 14,8
2,5 1,93±0,11 1,81±0,10 -6,2 2,92±0,79* 52,0
3,5 1,81±0,27 1,87±0,29 3,3 2,88±0,74* 59,1
4,5 1,84±0,12 2,08±0,31 13,0 2,24±0,42 21,7

Середня за 4,5 години – – 2,6 – 33,6

Примітки: * – відхилення показника вірогідне  щодо групи контролю (Р ≤ 0,05).

AA =             · 100%
T0 – Tk

Tk

ПA =                  · 100%
ΔVк – ΔV0

ΔVк
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Зважаючи, що на моделі термоподразнення хвоста розви-
ток больового синдрому опосередковується центральною 
нервовою системою, а пригнічення препаратами ноци-
цептивної реакції на цій моделі свідчить не тільки про 
знеболювальний, але й місцевоанестезуючий ефект (за 
методичними рекомендаціями з експериментального (до-
клінічного) вивчення нових фармакологічних речовин [13]), 
можна зробити висновок, що препарат «Артпромент®» чи-
нить виражену знеболювальну та місцевоанестезуючу дію 
та може бути рекомендований для пригнічення та лікування 
больових синдромів, які супроводжуються спортивними 
травмами (забиттями, розтягненнями, вивихами, розривами 
зв’язок, сухожиль тощо).
За результатами експериментальних досліджень (табл. 2), 

гель «Артпромент®» проявляє значущу, на рівні препарату 
порівняння «Диклофен-гель», протинабрякову дію, яка 
протягом перших 3 годин після введення флогогена стано-
вила в середньому 50%. Середня протинабрякова дія гелю 
«Артпромент®» за 5 годин дорівнювала 39%, а препарату 
«Диклофен-гель» – 48%, що свідчить про їх аналогічність, 
оскільки немає достовірності в розбіжності показника.
Протягом дослідження встановили виражену, на рівні 

40–50% протинабрякову дію гелю «Артпромент®», що 
разом зі знеболювальною та місцевоанестезуючою актив-
ністю свідчить про перспективність вивчення розробленого 
препарату для створення локального лікарського засобу для 
лікування травматичних пошкоджень ОРА, в тому числі 
спортивних травм.

Висновки
Здійснили експериментальні дослідження з вивчення 

специфічної фармакологічної дії комбінованого лікарського 
препарату у формі гелю під умовною назвою «Артпро-
мент®» для застосування у спортивній медицині.
Вивчаючи вплив препарату на перебіг експериментальної 

ноцицептивної реакції центрального генезу, встановили зна-
чущу знеболювальну дію досліджуваного гелю, що найбільше 
виражена через 2,5 та 3,5 години після нанесення і становить 
52% та 59% відповідно. Виявили також, що основа гелю 
суттєво не впливає на перебіг ноцицептивної реакції. Зва-
жаючи, що на моделі термоподразнення хвоста розвиток бо-
льового синдрому пов’язаний із центральними механізмами, 
можна зробити висновок: розробленому препарату властива 
виражена знеболювальна та місцевоанестезуюча дії.
На моделі «карагенінового набряку стопи» встановили, що 

гель «Артпромент®» проявляє значущу, на рівні препарату 
порівняння «Диклофен-гель», протинабрякову дію. Серед-
ня протинабрякова дія розробленого препарату за 5 годин 
становила 39%, а «Диклофен-гелю» – 48%, що свідчить про 
аналогічну вираженість протинабрякової дії, оскільки не 
встановили вірогідність у розбіжності показника.
Результати доклінічних специфічних фармакологічних 

досліджень свідчать: гель «Артпромент®» проявляє вираже-
ну, на рівні 40–50% протинабрякову дію, що разом зі знебо-
лювальною та місцевоанестезуючою активністю дає змогу 
рекомендувати препарат для подальшого вивчення з метою 
створення лікарського засобу для місцевого лікування трав-
матичних пошкоджень ОРА, котрі супроводжуються спор-
тивними травмами (забиттями, вивихами, розтягненнями, 
розривами зв’язок, сухожиль тощо).

Таблиця 2
Динаміка протинабрякової дії гелю «Артпромент®» та препарату порівняння «Диклофен-гель» 

на моделі карагенінового набряку стопи у щурів

Час, год
Динаміка протинабрякової дії

Контроль Гель «Артпромент®» «Диклофен-гель»
∆V, у.о. ∆V, у.о. % ∆V, у.о. %

1 15,67±1,82 8,50±0,67* 45,8 7,00±0,81* 55,3
2 24,00±1,29 11,50±1,06* 52,1 13,50±0,76* 43,8
3 26,33±1,73 14,00±1,67* 46,8 11,33±1,43* 57,0
4 22,33±1,84 15,83±1,79 29,1 13,50±0,22 39,5
5 19,00±1,44 14,83±2,90 22,0 11,00±1,26 42,1

Середня за 5 годин – – 39,2±5,8 – 47,5±3,6

Примітка: * – відхилення показника вірогідне  щодо групи контролю (Р ≤ 0,05).
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