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1. Protoanemonin: intraperitoneal route of administration to rats (IP) LD50 

= 275.2mg / kg; intravenous route of administration to rats (IV) LD50 = 

49.34 mg / kg; oral route of administration to rats (Oral) LD50 = 2100 mg / 

kg; subcutaneous route of administration to rats (SC) LD50 = 404.9mg / kg. 

2. Anemonine: IP - LD50 = 163 mg / kg; IV - LD50 = 11.3mg / kg; Oral - 

LD50 = 804.6mg / kg; SC -LD50 = 807,2mg / kg. 

3. Palustrolid: IP - LD50 = 784 mg / kg; IV - LD50 = 12.31 mg / kg; Oral - 

LD50 = 1247mg / kg; SC - LD50 = 55.05 mg / kg. 

4. Caltolide: IP - LD50 = 633.7 mg / kg; IV - LD50 = 13.38 mg / kg; Oral - 

LD50 = 1427 mg / kg; SC - LD50 = 106.3mg / kg. 

5. Sitosterol: IP - LD50 = 1644 mg / kg; IV - LD50 = 6.026 mg / kg; Oral - 

LD50 = 1562 mg / kg; SC - LD50 = 332,7mg / kg. 

6. Scopoletin: IP - LD50 = 329.1 mg / kg; IV - LD50 = 45,85mg / kg; Oral 

- LD50 = 1468mg / kg; SC - LD50 = 835.4 mg / kg. 

7. Umbelliferone: IP - LD50 = 902.2mg / kg; IV - LD50 = 47,63mg / kg; 

Oral - LD50 = 861 mg / kg; SC - LD50 = 1434 mg / kg. 

Conclusion: Acute toxicity data were obtained on rats by using the in silico 

method, whose application is more appropriate economically, more envi-

ronmentally friendly and more humane than the use of the classical method. 

The resulting LD50 rat values will later be used to create new medicines 

and cosmetics. 
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На протяжении последних десятилетий наблюдается значительное 

увеличение распространения заболеваний почек с хронической почеч-

ной недостаточностью. При хронической болезни почек заместитель-

ную почечную терапию проводят когда почечная недостаточность не 

поддается консервативной терапии и переходит в терминальную ста-

дию. Средний возраст пациентов на диализе в Европе - 64 года [2]. В 

Украине средний возраст пациентов, получающих лечение гемодиали-

зом – 42 года. По данным национального реестра количество больных, 

получающих лечение гемодиализом в 2012 году составило 6583, в 

2015 году – 6671, в 2019 году - 6765 пациентов. [1;3] Указанное свиде-

тельствует о ежегодном увеличении количества пациентов с хрониче-

ской болезнью почек, которые лечатся методами заместительной по-

чечной терапии. Поэтому в приоритете стоит улучшение качества и 

продолжительности жизни пациентов. 
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Цель исследования: изучить и сравнить медико-биологические харак-

теристики источников водоснабжения, используемых для гемодиализа 

в отдельных регионах страны.  

Помимо комплексного исследования показателей воды до и после ее 

подготовки для гемодиализа, мы проанализировали национальный 

реестр больных на хронические заболевания почек за 2012-2019 года, 

изучили и проанализировали медицинскую документацию центров 

гемодиализа в исследуемых регионах.  

По результатам исследования определено, что в исследуемых регио-

нах, продолжительность жизни пациентов, с момента начала лечения 

гемодиализом, не больше 10 лет. Однако, в одном из регионов очень 

высокая смертность на протяжении первого года жизни –57,5%, в то 

время как в другом – 23,1%. В первом регионе доживают до 6-10 лет – 

5%, во втором – 15,38%. Исходя из этого мы изучили медико-

биологический состав воды, которая подаётся из источников водо-

снабжения в этих регионах с последующей подготовкой к гемодиали-

зу, и выяснили: в первом регионе в составе воды высокое содержание 

хлоридов (до 162 мг/дм3), свободного хлора (до 163 мг/дм3), сульфатов 

(до 424,67 мг/дм3), перманганатная окисляемость - 3,9 мг/дм3, общая 

жёсткость воды - 16 мг/дм3, рН - 7,7, сухой остаток - до 1893мг/дм3. 

Во втором регионе эти показатели гораздо меньше: хлоридов – до 21,8 

мг/дм3, свободного хлора – до 20,9 мг/дм3, сульфатов – до 0,88 мг/дм3, 

перманганатная окисляемость – 0,39 мг/дм3, общая жёсткость воды – 

1,2 мг/дм3, рН – 8,3, сухой остаток –до 432 мг/дм3. Однако, после со-

ответствующей подготовки учитываемые показатели соответствовали 

определенным стандартным требованиям к воде, используемой при 

приготовлении концентратов, диализирующих растворов для гемоди-

ализа. 

В процессе исследования мы пришли к выводам, что медико-

биологические характеристики источников водоснабжения в исследу-

емых регионах отличаются. Определены разаличия в состоянии паци-

ентов, получающих лечение гемодиализом. В тоже время, показатели 

воды, подготовленной для приготовления концентратов и диализиру-

ющих растворов во всех региональных центрах гемодиализа соответ-

ствовали определенным стандартным требованиям. 

Дальнейшее наше исследование направлено на выяснение дополни-

тельных показателей возможного отличия подготовленной воды, ис-

ходя из особенностей источников водоснабжения. 
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Для исследования высших психических функций и эмоциональных 

реакций, как в медицинской практике, так и в сфере экспертизы про-

фессиональной пригодности, в последние годы активно используется 

метод когнитивных вызванных потенциалов (КВП). Общепринятым 

является мнение, что компоненты КВП отражают реализацию позна-

вательных функций мозга, а именно, концентрацию, дифференциров-

ку стимулов, запоминание параметров стимула, обработку информа-

ции, принятие решения, осуществление действия. Амплитуда Р300, 

как полагают, отражает объемом оперативной памяти.  

Цель данной работы заключается в исследовании паттерна когнитив-

ных вызванных потенциалов, формирующегося у молодых людей в 

условиях психоэмоционального комфорта и психоэмоционального 

стресса. 

Материалы и методы исследования. Проведена регистрация КВП у 

15 здоровых людей (средний возраст 18 лет). КВП регистрировали 

сразу после экзамена в период сессии, а также сразу после каникул в 

начале семестра. Чашечковые электроды устанавливали на точки С3 и 

С4 по международной системе «10-20 %», референтный электрод раз-

мещали в точке Fpz, заземляющий – на запястье. Испытуемому предъ-

являлись бинаурально серии стимулов, отличающихся частотой: 1000 

Гц (незначимый) и 2000 Гц (значимый). Перед испытуемым ставилась 

задача нажимать определенную клавишу в ответ на значимый стимул. 

Вызванные потенциалы регистрировали с помощью аппаратно-

программного комплекса «Нейро-МВП» (Нейрософт, Россия). Анали-

зировали латентный период пиков N200, P300 (мс), амплитуду (мкВ) 

комплексов N200-P300 (от пика до пика) и P300 (от изолинии до пи-

ка). Статистический анализ полученных данных осуществляли при 

помощи методов вариационной статистики с использованием про-

граммного обеспечения STATISTICA 8.0 (StartSoftInc, USA). Досто-

верность различий между выборками оценивали с помощью t-теста 


