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Введение преднизолона крысам в течение 19 дней в дозе 5 
мг/кг вызывает развитие лимфоцитарного и неспецифиче-

ского иммунодефицита, а в слизистой оболочке щеки – дис-

биоза и воспаления. Оральные аппликации фитогелей, со-

держащих биологически активные вещества из проростков 
пшеницы или листьев винограда, оказывают иммуностиму-

лирующее, антидисбиотическое и противовоспалительное 

действие. 
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ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНОГО ІМУНОДЕФІЦИТУ 
 

Введення преднізолону щурам на протязі 19 днів в дозі 5 

мг/кг викликає розвиток лімфоцитарного та неспецифічно-
го імунодефіциту, а в слизовій оболонці щоки – дисбіозу і 

запалення. Оральні аплікації фітогелів, які містять біологі-

чно активні речовини з паростків пшениці або листя виног-

раду здійснює імуностимулюючу, антидисбіотичну і про-
тизапальну дію. 

Ключові слова: імунодефіцит, кортикостероїди, слизова 
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THE MUCOUSPROTECTIVE EFFECT  

OF ORAL PHYTOGELS AT  

THE EXPERIMENTAL IMMUNODEFICIENCY  
 

ABSTRACT 

The aim. To reveal the mucousprotective characteristics of oral 

phytogels, containing bioactive substances from wheat germs or 
vine leaves, at the experimental immunodeficiency  

The materials and the methods. Immunodeficiency was caused 

in rats with the everyday introduction of prednisolone dosed at 5 

mg/kg during 19 days. The phytogels “Biotrit”, containing 2% 
of flour from wheat germs, and “Vinogradnyj”, containing 2% 

of flour from vine leaves) were applied to oral mucous mem-

brane (OMM) dosed at 0.3ml per rat during 19 days. The state 

of immunodeficiency (ID) was estimated by lymphocytic index 
(LI), which is the correlation of the number of lymphocytes to 

the number of neutrophils in blood, and also by the activity of 

lysozyme (the index of nonspecific immunity).  The level of the 

markers of inflammation (MDA, elastase), the index of microbe 
insemination (urease activity) and activity antioxidant enzyme 

catalase was estimated in mucous membrane of cheek. Accord-

ing to the relative activities of urease and lysozyme the degree of 

dysbiosis was calculated with Levitskij method, and by the cor-
relation of the activities of catalase and contents of MDA – the 

antioxidant-prooxidant index API.  

The findings. In rats with ID the LI really decreased in blood 

and the activity of lysozyme in OMM, the activity of elastase, 
urease, degree of dysbiosis, content of MDA grew, and the activ-

ity of catalase and index API lowered. Oral applications of 

phytogels reduce the degree of ID, dysbiosis and inflammation 

in OMM, increase catalase activity.  
The conclusion. Prednisolone ID causes the development of 

dysbiosis and inflammation in OMM. Phytogels “Biotrit” and 

“Vinogradnyj” have mucousprotective effect.   
Key words: immunodeficiency, corticosteroids, oral mucous 

membrane, dysbiosis, inflammation, phytopreparations, oral gels.  

 

В нашей предыдущей работе [1] было показано, 

что введение преднизолона крысам вызывает разви-

тие лимфоцитарного и неспецифического иммуноде-

фицита, почти 4-хкратное увеличение в слизистой 

оболочке полости рта (СОПР) степени дисбиоза, по-

вышение уровня маркеров воспаления и снижение  

 
© Почтарь В. Н., 2015. 
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показателей антиоксидантной защиты. Введение с 

кормом муки из виноградной выжимки почти в 3 раза 

увеличивает лимфоцитарный индекс и в 2,5 раза сни-

жает степень дисбиоза в СОПР, однако не столь эф-

фективно влияет на уровень маркеров воспаления и 

антиоксидантной защиты. 

Цель настоящей работы. Определение мукозо-

протекторного действия при иммунодефиците ораль-

ных аппликаций фитогелей, содержащих биологиче-

ски активные вещества из проростков пшеницы 

(«Биотрит») или из листьев винограда («Виноград-

ный»). Препарат «Биотрит» в таблетированном виде 

уже давно используется в стоматологии [2-4], тогда 

как фитогель «Виноградный» предложен лишь в са-

мое последнее время [5]. 

Отличие фитогеля «Виноградный» от использован-

ной нами ранее [1] муки из виноградной выжимки 

(МВВ) состоит в том, что листья винограда содержат 

значительно больше полифенольных веществ, которые 

рассматриваются как Р-витаминные соединения [6]. 

Материалы и методы исследования. В работе 

были использованы 32 белые крысы линии Вистар 

(самцы, 12 месяцев, живая масса 380±12 г), которых 

распределили в 4 равные группы: 1-ая – контроль (ин-

тактные), 2-ая – преднизолоновый иммунодефицит 

(ИД) + ежедневные аппликации «пустого» фитогеля в 

дозе 0,3 мл/крысу за 30 минут до кормления, 3-я 

группа – ИД + ежедневные аппликации геля «Био-

трит» в дозе 0,3 мл на крысу, 4-ая группа – ИД + ап-

пликации геля «Виноградный» в такой же дозировке. 

ИД воспроизводили с помощью преднизолона 

(«Преднизолон-Дарница», производства ЧАО «Фарма-

цевтическая фирма «Дарница», Украина) [1]. Для этого в 

первые 2 дня давали преднизолон крысам per os по 10 

мг/кг, а затем в последующие 17 дней – по 5 мг/кг. 

Фитогель «Биотрит» представляет собой мукозо-

адгезивный фитогель на основе КМЦ, содержащий 2 

% муки из высушенных проростков пшеницы [7], 

аналогично фитогель «Виноградный» содержит 2 % 

муки из виноградных листьев [7]. Оба препарата про-

изводства ООО «Биохимтех» (Украина). 

Умерщвление крыс осуществляли под тиопента-

ловым наркозом (20 мг/кг) на 20-й день опыта путем 

тотального кровопускания из сердца. При работе с 

животными руководствовались рекомендациями Ев-

ропейского совета. 

В цельной крови определяли содержание лейко-

цитов и лейкоцитарную формулу. 

В гомогенатах слизистой оболочки щеки опреде-

ляли уровень биохимических маркеров воспаления 

[8]: содержание малонового диальдегида (МДА) по 

реакции с тиобарбитуровой кислотой [9] и активность 

эластазы с использованием синтетического субстрата 

[10]. Определяли также активность уреазы по расще-

плению карбамида, учитывая количество образуемого 

аммиака с помощью реактива Несслера [11], актив-

ность лизоцима по лизису суспензии M. lysodeicticus 

[12], активность каталазы по скорости разложения пе-

рекиси водорода, которую измеряли молибдатным 

методом [13].  

По соотношению относительных активностей 

уреазы и лизоцима рассчитывали степень дисбиоза по 

Левицкому [14], по соотношению активности катала-

зы и содержанию МДА – антиоксидантно-

прооксидантный индекс АПИ [8], а по соотношению 

содержания лимфоцитов и нейтрофилов – лимфоци-

тарный индекс ЛИ [15]. 

Статобработку полученных результатов осущес-

твляли в соответствии с рекомендациями [16]. 

Результаты и их обсуждение. В таблице 1 

представлены результаты определения в крови со-

держания лейкоцитов и лейкоцитарной формулы, из 

которой видно, что при ИД наблюдается лейкоцитоз 

за счет увеличения числа нейтрофилов и эозинофи-

лов. Содержание лимфоцитов и моноцитов, напротив, 

снижаются. Оральные аппликации фитогелей снижа-

ют содержание лейкоцитов («Биотрит» – достоверно) 

за счет снижения числа нейтрофилов и эозинофилов, 

а содержание лимфоцитов и моноцитов, напротив, 

увеличивают. 

Рассчитанный лимфоцитарный индекс (отноше-

ние числа лимфоцитов к числу нейтрофилов, ЛИ) по-

казан на рисунке, из которого видно, что он сущест-

венно снижается при ИД, однако под влиянием 

оральных аппликаций фитогелей увеличивается, хотя 

и не достигает показателя контроля, причем более 

эффективным выявился гель «Виноградный». 

В таблице 2 представлены результаты определе-

ния в СОПР уровня биохимических маркеров воспа-

ления – МДА и эластазы. Как видно из представлен-

ных данных, у крыс с ИД достоверно возрастает уро-

вень обоих маркеров воспаления, который проявляет 

явную тенденцию к снижению (однако, р>0,05). 

В таблице 3 представлены результаты определе-

ния в СОПР активности уреазы (биохимический мар-

кер микробного обсеменения) и лизоцима (показатель 

неспецифического иммунитета). Видно, что при ИД в 

1,9 раза увеличивается активность уреазы, что свиде-

тельствует о росте микробной обсемененности слизи-

стой оболочки, которая нормализуется под влиянием 

оральных аппликаций фитогелей. Активность лизо-

цима, напротив, снижается более чем в 2 раза, свиде-

тельствуя о снижении уровня неспецифического им-

мунитета. Оба фитогеля достоверно повышают ак-

тивность лизоцима, хотя она и не достигает уровня 

нормы. 

Рассчитанная по этим показателям степень дис-

биоза по Левицкому у крыс с ИД повышается в 4 раза, 

а под влиянием оральных аппликаций фитогелей дос-

товерно снижается, однако не достигает нормы. 

Как видно из рисунка, между лимфоцитарным 

индексом и степенью дисбиоза в СОПР наблюдается 

обратная зависимость. 

В таблице 4 представлены результаты определе-

ния активности антиоксидантного фермента каталазы 

и индекса АПИ. Из этих данных видно, что у крыс с 

ИД снижается активность каталазы и, особенно, ин-

декс АПИ, свидетельствующий о нарушении баланса 

антиоксидантных и прооксидантных факторов в поль-

зу последних. Оральные аппликации фитогелей по-

вышают и активность каталазы, и уровень индекса 

АПИ, причем активность каталазы до нормы, тогда 

как индекс АПИ мало изменяется из-за достаточно 

стабильного показателя содержания МДА.  
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Таблица 1 
 

Влияние фитопрепаратов на содержание лейкоцитов в крови крыс с преднизолоновым иммуно-

дефицитом (ИД) (М±m, n=8) 
 

№№ 

пп 
Показатели 

Группы 

№ 1 

контроль 

№ 2 

ИД 

№ 3 ИД + «Био-

трит» 

№ 4 ИД +  

«Виноградный» 

1 Лейкоциты, Г/л 16,6±0,8 22,1±2,4 

р<0,05 

13,4±1,4 

р<0,05 

р1<0,01 

17,9±1,5 

р>0,3 

р1>0,05 

2 Нейтрофилы, 

% 

43,8±1,8 56,8±2,6 

р<0,01 

52,6±2,2 

р<0,05 

р1>0,1 

44,4±2,3 

р>0,6 

р1<0,01 

3 Лимфоциты,  

% 

49,8±3,0 36,4±4,5 

р<0,05 

40,0±4,1 

р>0,05 

р1>0,3 

38,0±3,1 

р<0,05 

р1>0,5 

4 Моноциты, 

% 

4,0±0,5 3,0±0,3 

р>0,05 

4,6±0,2 

р>0,05 

р1<0,05 

6,2±0,4 

р<0,05 

р1<0,01 

5 Эозинофилы, 

% 

2,0±0,2 3,8±0,2 

р<0,01 

1,5±0,2 

р>0,05 

р1<0,01 

1,7±0,1 

р>0,1 

р1<0,01 
 

П р и м е ч а н и я : р – в сравнении с гр. 1, р1 – в сравнении с гр. 2. 

 

 

Таблица 2 
 

Влияние фитопрепаратов на уровень маркеров воспаления в слизистой оболочке щеки крыс  

с преднизолоновым иммунодефицитом (М±m, n=8) 
 

№№ 
пп 

Группы МДА, ммоль/кг Эластаза, нкат/кг 

1 Контроль 6,84±0,35 33±2 

2 Иммунодефицит (ИД) 10,25±1,09 

р<0,05 

43±2 

р<0,05 

3 ИД + «Биотрит» 9,94±1,10 

р<0,05 

р1>0,05 

37±3 

р>0,05 

р1>0,05 

4 ИД + «Виноградный» 10,09±1,06 

р<0,05 

р1>0,6 

38±3 

р>0,05 

р1>0,05 
 

П р и м е ч а н и я : см. табл. 1. 

Таблица 3 
 

Влияние фитопрепаратов на активность уреазы, лизоцима и степень дисбиоза в слизистой оболочке 

щеки крыс с преднизолоновым иммунодефицитом (М±m, n=8) 
 

№№ 

пп 
Группы 

Уреаза,  

мк-кат/кг 
Лизоцим, ед/кг Степень дисбиоза, ед. 

1 Контроль 0,99±0,24 194±20 1,00±0,15 

2 Иммунодефицит (ИД) 1,70±0,31 

р>0,05 

84±10 

р<0,01 

4,00±0,44 

р<0,01 

3 ИД + «Биотрит» 1,05±0,29 

р>0,5 

р1>0,05 

126±11 

р<0,05 

р1<0,05 

1,63±0,23 

р<0,05 

р1<0,05 

4 ИД + «Виноградный» 1,11±0,11 

р>0,5 

р1<0,05 

122±13 

р<0,05 

р1<0,05 

1,78±0,21 

р<0,05 

р1<0,05 
 

П р и м е ч а н и я : см. табл. 1. 
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Рис. Степень дисбиоза (СД) в СОПР и лимфоцитарный индекс (ЛИ) крови крыс при иммунодефиците и воздействии фито-

препаратов (№№ групп 1-4 – см. табл. 2); *–р<0,05 в сравнении с гр. 1; **– р<0,05 в сравнении с гр. 2 

 

Таблица 4 
 

Влияние фитопрепаратов на активность каталазы и индекс АПИ в слизистой оболочке щеки 

крыс с преднизолоновым иммунодефицитом (М±m, n=8) 
 

№№ 

пп 
Группы Каталаза, мкат/кг АПИ, ед. 

1 Контроль 5,63±0,52 8,28±0,68 

2 Иммунодефицит (ИД) 4,72±0,50 

р>0,05 

4,60±0,55 

р<0,05 

3 ИД + «Биотрит» 5,55±0,54 

р>0,7 

р1>0,1 

5,58±0,63 

р<0,05 

р1>0,1 

4 ИД + «Виноградный» 5,34±0,48 

р>0,5 

р1>0,3 

5,29±0,60 

р<0,05 

р1>0,3 
 

П р и м е ч а н и я : см. табл. 1. 

 

Таким образом, введение преднизолона вызывает 

развитие иммунодефицита (лимфоцитарного и неспе-

цифического), на фоне которого определяются прояв-

ления дисбиоза и воспаления в СОПР и снижение 

уровня антиоксидантной защиты. Оральные апплика-

ции фитогелей «Биотрит» и «Виноградный» оказыва-

ют нормализующее влияние на состояние иммуните-

та, микробиоценоза и СОПР. Однако для повышения 

эффективности препаратов, возможно, необходимо 

увеличить их дозировку и сроки лечения. 

Выводы. 1. Длительное введение преднизолона 

вызывает развитие лимфоцитарного и неспецифиче-

ского иммунитета. 

2. На фоне иммунодефицита в слизистой оболоч-

ке полости рта развивается дисбиоз и воспаление. 

3. Оральные аппликации фитогелей, содержащих 

биологически активные вещества из проростков пше-

ницы или листьев винограда, оказывают иммуности-

мулирующее, антидисбиотическое и противовоспали-

тельное действие. 
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ВЛИЯНИЕ ФИТОПРЕПАРАТОВ  

НА СОСТОЯНИЕ ПАРОДОНТА  

У КРЫС С ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНЫМ  

ИММУНОДЕФИЦИТОМ 
 

Введение преднизолона вызывает у крыс развитие иммуно-

дефицита и пародонтита, в основе которого лежит сни-

жение в десне уровня гиалуроновой кислоты и неспецифи-

ческого иммунитета, которые можно устранить ораль-
ными аппликациями фитогелей, содержащих биологически 

активные вещества из проростков пшеницы или листьев 

винограда. 
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ВПЛИВ ФІТОПРЕПАРАТІВ НА СТАН  

ПАРОДОНТА У ЩУРІВ  

З ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНИМ  

ІМУНОДЕФІЦИТОМ 

 
Введення преднізолону викликає у щурів розвиток імуноде-

фіциту і пародонтиту, в основі якого лежить зниження в 

яснах рівня гіалуронової кислоти та неспецифічного імуні-

тету, які можна усунути за допомогою оральних аплікацій 
фітогелів з вмістом біологічно активних речовин з парост-

ків пшениці або листя винограду. 

Ключові слова: преднізолон, імунодефіцит, пародонтит, 

дисбіоз, фітогелі, виноград. 
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THE INFLUENCE OF PHYTOPREPARATIONS 

UPON THE STATE OF PERIODONTIUM IN RATS 

WITH THE EXPERIMENTAL  

IMMUNODEFICIENCY  

 
ABSTRACT 
The aim. To reveal the periodontoprotective effect of oral 

phytogels at immunodeficiency (ID). 

The materials and the methods. Immunodeficiency was caused 

in rats with the introduction of prednisolone. “Biotrit”, contain-
ing bioactive materials (BAM) from wheat germs, and 

“Vinogradnyj”, containing BAM from vine leaves, were used as 

phytogels. The presence of ID was estimated by lymphocytic in-
dex and lysozyme activity. The degree of dysbiosis was evaluat-

ed by the correlation of urease and lysozyme. The presence of 

inflammation was evaluated by the level of malonic dialdehyde 

and elastase, the presence of periodontitis – by degree of atro-
phy of alveolar appendage and level of hyaluronic acid.  

The findings. The restoration of ID was determined to cause the 

development of dysbiosis and periodontitis, which are terminat-

ed with the applications of phytogels.  
The conclusion. The phytogels “Biotrit” and “Vinogradnyj” 

have periodontoprotective effect. 

Key words: prednisolone, immunodeficiency, periodontitis, 

dysbiosis, phytogels, grapes. 
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