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 MATERIALS OF CONFERENCES 
статистически достоверные дифференциаль-
но-диагностические признаки инсультов кар-
диогенного эмболического и гемодинамическо-
го патогенетических подтипов, возникающих 
при ишемической болезни сердца в  сочетании 
с  церебральным атеросклерозом. Тем самым 
подтверждается возможность диагностики не 
только кардиогенного эмболического подти-
па инсульта, но и  гемодинамического подтипа, 
который не выделяется в  качестве самостоя-
тельного подтипа в  современных зарубежных 
классификациях инсульта, основанных на его 
этиологии и патогенезе. Тот факт, что одна и та 
же форма ишемической болезни сердца при 
наличии церебрального атеросклероза может 
обусловливать развитие инсультов разных под-
типов, свидетельствует о  необходимости все-
сторонней оценки каждого случая инсульта 
с учетом всех предикторов его развития, данных 
клинического и  клинико-инструментального 
обследования, предполагающего углубленное 
исследование сердца и  церебральных артерий 
в ряде случаев.
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Гидрофобность поверхности микроорганиз-
мов, часто рассматривается как один из факто-
ров патогенности бактерий [1] и  липофильных 
грибов [2].

Как было показано нами ранее, экспрессия 
гидрофобности бактериальной поверхности 
и  способность инактивировать бактерицид-
ный компонент лейкоцитарного интерферо-
на клиническими изолятами Escherichia coli 
и  Staphylococcus aureus, проявляли незави-
симый характер. Однако высокая гидрофоб-
ность S.enteritidis и K.pneumoniae, там же, со-
четалась с  их способностью инактивировать 
бактерицидный компонент препарата лей-
коцитарного интерферона (анти-БКИ актив-
ность) [3]. 

Поэтому, несомненный интерес представ-
ляло возможное наличие связи между высокой 
гидрофобностью бактерий и  способностью 
инактивировать бактерицидный компонент лей-
коцитарного интерферона. 

Настоящее сообщение посвящено анали-
зу особенностей физико-химических свойств 
Е. coli, способных инактивировать бактери-
цидный компонент препарата «интерферон че-
ловеческий лейкоцитарный», выделенных при 

инфекционно-воспалительных заболеваниях 
урогенитального тракта.

Материалом исследования послужили 
50 культур Escherichia coli, изолированных при 
инфекционно-воспалительных заболеваниях 
урогенитального тракта. Для обнаружения 
способности инактивировать бактерицидную 
основу препарата «интерферон человеческий 
лейкоцитарный»  – «антиинтерфероновой» 
активности (анти-БКИ)  – использовали ме-
тодику О.В.  Бухарина и  В.Ю. Соколова  [4]. 
Готовили ряд чашек Петри с  питательным 
агаром, содержащим препарат человеческого 
лейкоцитарного интерферона (ПЧЛИ) в  раз-
личных концентрациях (от 0 до 3 ед.). Одна 
единица соответствовала концентрации пре-
парата 1 МБК для индикаторной культуры 
Corynebacterium xerosis N 181 (ГИСК им. 
Л.А. Тарасевича). Для этого к  7.5 мл теплого 
1.5 % МПА добавляли от 0 до 0.9 мл рабоче-
го раствора ПЧЛИ (Интерферон человеческий 
лейкоцитарный; НПО «Иммунопрепарат», 
г. Уфа). Оценку степени гидрофобности бак-
терий проводили методом разделения взвеси 
клеток в двухфазной системе «жидкость-жид-
кость» с  несмешивающимися водными фаза-
ми в  0,15 М растворе NaCl, обогащенными 
полиэтиленгликолем (PEG 6000; с  конечной 
концентрацией 4.5 %) и  декстраном (Т500; 
с конечной концентрацией 6.2 %) [5]. Измере-
ние электрокинетического потенциала (дзета-
потенциала, mV) бактерий осуществляли ам-
плитудно-частотным методом [6]. 

При анализе выборки клинических изоля-
тов Escherichia coli было показано, что лишь 
22 % кишечных палочек проявляли анти-БКИ 
активность и  в  основном были изолированы 
из мочи. В среднем уровень анти-БКИ актив-
ности бактерий составлял 2.3 ± 0.3 ед. У эше-
рихий с анти-БКИ активностью регистрирова-
лись более высокие значения гидрофобности 
(– 0.40 ± 0.20 о.е.) и  низкие значения электро-
кинетического потенциала (– 20.6 ± 0.7 mV), 
в  сравнение с  бактериями не обладающи-
ми анти-БКИ активностью (– 21.5 ± 0.7 mV, 
– 0.96 ± 0.18 о.е.; соответственно). При пересе-
вах штамма E.coli с высоким уровнем анти-БКИ 
активности (3 ед.) были получены 3 клона не 
обладающих анти-БКИ активностью. В резуль-
тате сравнения физико-химических свойств 
исходного варианта и его клонов (С1-С3) пока-
зано, что клоны E.coli (С1-С3) отличаются высо-
кими значениями электрокинетического потен-
циала (– 30.3 ± 0.5 mV; – 31.0 ± 0.6 mV; – 29.7 ±  
± 0.5 mV) и  гидрофильнее (– 1.78 ± 0.11 о.е.; 
– 1.95 ± 0.18 о.е.;  – 2.05 ± 0.15 о.е.) варианта 
обладающего анти-БКИ активностью (– 21.1 ±  
± 0.4 mV; – 1.45 ± 0.08 о.е.). 

Таким образом, клинические изоляты Esch-
erichia coli обладающие анти-БКИ активностью 
отличаются более высокими значениями гидро-
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фобности поверхности (ГЛБ) и электрокинети-
ческого потенциала. 
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Доклинические и  клинические исследова-
ния биологически активных субстанций опреде-
ляют показания к их применению [1, 2, 3, 4, 5, 6, 
7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16].

Цель исследования. Эффективность от-
ипакса у пациентов.

Материал и  методы исследования. Ана-
лиз клинических данных.

Результаты исследования и  их обсужде-
ние. Отипакс содержит лидокаин и  феназон 
в виде капель. Препарат с противовоспалитель-
ным и  местноанестезирующим действием для 
местного применения в  ЛОР-практике. Капли 
ушные прозрачные, бесцветные или желтова-
того цвета, с  запахом спирта в  1  г содержится 
феназона 40 мг и лидокаина гидрохлорида 10мг. 
Вспомогательные вещества: натрия тиосуль-
фат, этанол, глицерол, вода. Комбинированный 
препарат для местного применения. Оказывает 
местноанестезирующее и  противовоспалитель-
ное действие. Феназон  – анальгетик-антипире-
тик с противовоспалительным и анальгезирую-
щим действием. Лидокаин – местный анестетик. 
Комбинация феназона и лидокаина способству-
ет более быстрому наступлению анестезии, 
а  также увеличивает ее интенсивность и  дли-
тельность. Не проникает в организм при непо-
врежденной барабанной перепонке. Использо-
вали отипакс для местного симптоматического 
лечения и  обезболивания у  взрослых и  детей 
(включая новорожденных) при среднем отите 
в  остром периоде в  момент воспаления и  при 
отите, как осложнении после гриппа. Пациен-
ты, приезжающие в санаторий, в течение от 2 до 
4 дней проходят акклиматизацию, при этом у ча-
сти из них возникали воспалительные процессы 
в  носоглотке с  осложнением на структуры на-
ружного и среднего уха, особенно после водных 
процедур. Режим дозирования осуществляли 
в соответствии с инструкцией. Отипакс эффек-
тивно устранял все симптомы, характерные для 

инфекционного процесса в тканях среднего уха. 
Клиническое выздоровление наступало в  тече-
ние 3-6 дней.

Выводы. Отипакс эффективен при отитах.
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