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в печени и α1-АТ крови, напротив, была выше на 20 и 13% (р<0,01). 
Содержание изученных продуктов ПОЛ у животных, получавших L-
тироксин перед СПК, повышалось менее существенно по сравнению  
с крысами, которым не вводили L–тироксин: ДК и МДА в печени на 
17 и 12% (р<0,01), в крови на 11 и 8% (р<0,01). 
Выводы. Стресс вызывает стимуляцию протеолиза в печени и крови, 
в ответ на которую изменяется активность протеиназных ингибиторов 
в печени (α1-АТ повышается, α2-МГ снижается) и крови (α2-МГ уве-
личивается), а также интенсификацию ПОЛ, приводящую к увеличе-
нию концентрации ДК и МДА. Экспериментальный гипотиреоз per se 
вызывает уменьшение протео- и антипротеолитической активности, 
интенсивности ПОЛ, однако определяет более выраженную стимуля-
цию протеолиза в печени и крови, обусловленную падением активно-
сти ингибиторов протеиназ, и активацию ПОЛ при стрессе. Послед-
ний механизм включает «порочный круг» поскольку продукты ПОЛ 
вызывают повреждение целостности лизосомальных мембран, нару-
шение структуры белков и увеличение поступления Са2+ внутрь клет-
ки, что активирует протеолитические ферменты. Разрушение структу-
ры мембран, в свою очередь, дезинтегрирует структурный антиокси-
дант, что активирует ПОЛ. Введение L-тироксина в малых дозах само 
по себе не влияет на систему протеиназы/ингибиторы и ПОЛ, но  
в условиях стресса лимитирует увеличение ТпА в печени и крови  
в результате стимуляции активности ингибиторов протеолитических 
ферментов и ограничивает интенсификацию ПОЛ. 
Реализация указанных механизмов может быть связана с фундамен-
тальным действием ЙТГ на геном, приводящим к стимуляции синтеза 
высокоспецифических клеточных белков, в том числе ферментов, 
участвующих в регуляции активности протеолиза и ПОЛ. 
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Проницаемость мембран различного типа является важным показате-
лем биодоступности и, следовательно, терапевтической активности 
лекарственных препаратов. Гуминовые вещества низкоминерализо-
ванных иловых сульфидных грязей обладают выраженной репаратив-
ной активностью, связанной с улучшением кровотока в тканях, стиму-
ляцией обменных процессов, активизацией грануляции и эпителиза-
ции [1]. Исследование гуминовых веществ сталкивается с существен-
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ными трудностями, которые определяются нерегулярностью их стро-
ения, высокими значениями молекулярных масс, поли-, гетерофунк-
циональностью. Информация о транспорте гуминовых веществ пело-
идов через биомембраны в литературе практически отсутствует [2]. 
Однако, сведения о способности гуминовых препаратов к диализу 
необходимы для создания лекарственных средств природного проис-
хождения. 
Цель. Исследование проницаемости препарата гуминовых веществ 
пелоидов через мембраны животного происхождения. 
Материалы и методы исследования. Объектом исследования явился 
препарат, полученный из спиртовой вытяжки пелоидов низкоминера-
лизованных иловых сульфидных грязей санатория «Сергиевские ми-
неральные воды». В качестве биологической мембраны использовали 
фрагменты кишечной стенки домашнего быка. Биодоступность опре-
делялась в условиях максимально приближенных к человеческому 
организму путем термостатирования 5 серий диализаторов раствора 
препарата с концентрацией 0,1% (масс.) при 370С, значении кислотно-
сти 8,2 в течение 1 часа. Содержание препарата в элюенте определя-
лось по предварительно полученному калибровочному графику на 
приборе СФ-56 с толщиной кюветы 20 мм при длине волны 400 нм. 
Результаты. На основании экспериментальных значений средней 
массовой доли препарата в элюенте был рассчитан удельный коэффи-
циент диализа, вычисленный как отношение разности концентраций 
препарата до и после диализа к концентрации исходного раствора  
с учетом площади мембраны. Коэффициент диализа препарата со-
ставляет ε=3,6%.  
Выводы. По результатам работы можно сделать вывод о достаточно 
высокой проницаемости препарата через кишечную стенку в сла-
бощелочной среде. Это позволяет прогнозировать высокую репара-
тивную активность различных лекарственных форм (растворов, суп-
позиториев, мазей) препарата, что имеет большое значение для лече-
ния заболеваний кишечника. 
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