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Введение. Нестероидные противовоспалительные препараты (НПВП) 

обладают уникальным сочетанием свойств: анальгетического, 

противовоспалительного, жаропонижающего и дезагрегантного, что 

обуславливает их чрезвычайно широкое применение во всех областях 

медицины [1]. Каждый день около 30 млн человек получают НПВП, каждый 

год – свыше 300 млн, одну треть при этом составляют лица пожилого возраста. 

Отмечается, что употребление противовоспалительных средств без назначения 

в 7 раз превышает прием лекарств, назначенных врачом. Например, 

самостоятельный прием ацетилсалициловой кислоты без медицинского 

контроля осуществляется пациентами пожилого и старческого возраста 

примерно в 40-45% случаев [2, 3]. 

Цель исследования – изучить влияние 2-этил-6-метил-3-

гидроксифенодина (ДС-13) на диклофенаковый ульцерогенез. 

Материалы и методы. Животные содержались в стандартных условиях 

вивария со свободным доступом к воде и пище. Эксперименты на крысах 

проводили в соответствии с приказом Минздрава России от 01.04.2016 г.  

№ 199н «Об утверждении Правил надлежащей лабораторной практики» и 

требованиями Федерального закона «О защите животных от жестового 

обращения» от 01.09.1997. Животные (n=30) были разделены  

на 2 экспериментальные группы: контроль (n=15) – диклофенак-

индуцированный ульцерогенез и группа сравнения (n=15) – введение 

производных фенодола ДС-13 (2-этил-6-метил-3-гидроксифенодин;120 мг/кг 

внутримышечно) за 24 часа до введения диклофенака натрия. Диклофенаковую 

язву моделировали введением указанного НПВП в дозе 50 мг/кг одноразово [4]. 

Крыс выводили из эксперимента через 24 часа после введения НПВП. 

Проводили визуальную и морфологическую оценку состояния слизистой 

желудка и кишечника. 

Результаты исследований. В контрольной группе животных при 

моделировании острого НПВП-ассоциированного повреждения желудочно-

кишечного тракта наблюдалась гибель 25% животных. К моменту завершения 

эксперимента у всех животных в желудке регистрировалось выраженное 

язвообразование с признаками кровотечения из язв желудка. Всего было 

зарегистрировано 4,50±0,46 язвы с кровотечением, площадью 27,49±2,48 мм
2
, 
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что составило 78 и 93% от общих показателей. При этом площадь язв в желудке 

составила 29,69±2,01мм
2
, а их количество – 5,75±0,80 язв. Из них доля глубоких 

язв достигла 96% по площади и 80% – по количеству, показатели составили,  

соответственно, 28,4±2,2 мм
2
 и 4,63±0,53, что согласовывалось с данными [5]. 

В группе сравнения предварительное введение производного фенадола в 

дозе 120 мг/кг предотвратило гибель животных (χ
2
=2,700, р=0,100), но не 

оказало  статистически достоверного влияния на общее количество язв 

(9,00±0,663, рк>0,05). Общая площадь язв уменьшалась на 19%, но динамика 

показателя не носила статистически достоверного характера. Глубокие язвы 

регистрировались у всех животных группы сравнения. Количество глубоких язв  

при этом также не менялось, а их площадь уменьшилась на 29%, хотя также  

сокращение не было статистически достоверным (р>0,05). Признаки 

кровотечения регистрировались у всех животных группы сравнения, но при 

этом количество язв с гемосидерином достоверно сокращалось на 56%  

(с 4,50±0,46 до 2,00±0,35, р<0,05), а их площадь уменьшилась на 70%  

(с 27,49±2,48 до 8,37±1,29 мм
2
, р<0,001). Доля язв с признаками кровотечения 

составила 22% по количеству и 35% по площади от общих показателей 

язвенного поражения желудка. В группе сравнения с предварительным 

введением фенадола на фоне индукции язвообразования введением 

диклофенака в слизистой оболочке желудка наблюдаются явления атрофии, 

умеренный отек и диффузная полиморфно-клеточная инфильтрация слизистой 

и подслизистой оболочек. Наблюдаются эрозии, достигающие подслизистого 

слоя. Собственная мышечная пластинка слизистой оболочки с умеренно 

выраженной крупноклеточной инфильтрацией. 

При гистологическом исследовании слизистая оболочка, подслизистая 

основа, мышечная и серозная оболочки желудка были более сохранными по 

сравнению с аналогичным показателем в контрольной группе. Наблюдаются 

умеренная полиморфно-клеточная воспалительная инфильтрация слизистой 

оболочки желудка и подслизистого слоя, явления очаговой атрофии слизистой 

оболочки. Подслизистая оболочка несколько отечна, сосуды расширены. 

Мышечная оболочка умеренно отечна, со слабовыраженной воспалительной 

инфильтрацией. Встречаются железы с эпителием регенераторного типа 

(гиперхромный эпителий). В тонкой кишке наблюдалась очаговая десквамация 

поверхностного эпителия и деформация ворсин, их инфильтрация 

лимфоцитоподобными клетками, умеренный отек слизистой оболочки и 

подслизистой основы. В толстой кишке наблюдалось повреждение слизистой 

оболочки в виде зон некроза, выраженной диффузной воспалительной 

инфильтрации слизистой оболочки и подслизистой основы, 

распространяющейся в отдельных местах в более глубокие слои, умеренный 

отек и разволокнение подслизистой основы. 

Выводы. Производное фенодола ДС-13 проявляет выраженное 

профилактическое протекторное действие в условиях моделирования острого 

ульцерогенного повреждения желудочно-кишечного тракта введением 

диклофенака. 
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The effect of 2-ethyl-6-methyl-3-hydroxyphenodine (DS-13) on diclofenac 

ulcerogenesis was studied. The phenodol derivative DS-13 exhibits a pronounced 

preventive protective effect under conditions of modeling acute ulcerogenic damage 

to the gastrointestinal tract by the administration of diclofenac. 
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Введение. Мелкоклеточный рак легкого (МРЛ) – это агрессивный рак 

нейроэндокринного происхождения, который тесно связан с курением сигарет. 
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