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Введение

Ожоговые раны представляют серьезную проб�
лему во всем мире из�за возможных осложнений [1].
При ожогах возникает не только местное поврежде�
ние тканей, но и комплексная реакция организма на
полученное повреждение в виде ожоговой болезни
[2]. Осложнения можно предупредить путем надле�
жащего раннего лечения, чтобы предотвратить боль,
дискомфорт и способствовать минимальному обра�
зованию рубцов [3].

Одним из путей решения проблем инфицирова�
ния и длительной регенерации раневых и ожоговых

дефектов органов и тканей является применение
органических кислот, к числу которых относятся
ацетиламиногексановая кислота (ацексамовая кис�
лота), а также ее производные, широко использую�
щиеся в качестве действующих веществ лекарствен�
ных препаратов [4].

Цель исследования: сравнительная оценка сро�
ков заживления ожоговой раны при использовании
нового производного N�ацетил�6�аминогексановой
кислоты.

РАЗНОЕРАЗНОЕРАЗНОЕРАЗНОЕРАЗНОЕ



Том 22, № 1, 2023

44

ВЕРХНЕВОЛЖСКИЙ
ЖУРНАЛмедицинский

На 14�е сутки эксперимента (стадия пролифера�
ции) площадь термического дефекта в группе живот�
ных, получавших местную терапию мазью с N�аце�
тил�6�АК, сократилась на 79,4 %, против 44,0 % и
47,2 % в контрольных группах 1 и 2 соответственно.

На 21�е сутки эксперимента (стадия эпителиза�
ции) зона бывшего ожога у крыс опытной группы
была представлена соединительнотканным рубцом,
отторжение фрагментов струпа произошло на 16±0,5
день наблюдения, что свидетельствует о полном за�
вершении регенераторных процессов под влиянием
2 % мази с N�ацетил�6�АК. В контрольных группах
1 и 2 на 21�е сутки регистрировали наличие ран под
струпом, площади которых сократились и состави�
ли 20,5 % и 15,9 % от их исходного размера.

Таким образом, планиметрическая оценка позво�
ляет заключить, что локальное воздействие мази с но�
вым производным N�ацетил�6�АК достоверно увели�
чивает скорость заживления термотравмы у крыс.

Регистрируемые более высокие темпы регенера�
ции ожога в опытной группе крыс с морфофизиоло�
гических позиций базируются, по нашему мнению,
на быстром купировании воспаления и отсутствии
тенденции к распространению воспалительного ин�
фильтрата в окружающие ткани.

Известно, что морфофункциональные измене�
ния в тканях обусловлены биохимическими процес�
сами, протекающими в поврежденных структурах
[1]. В проведенном исследовании было изучено со�
держание в сыворотке крови СРБ — белка острой
фазы, характерного для системного воспаления.

Концентрация СРБ в сыворотке крови всех изу�
ченных групп животных во все сроки наблюдения
не превышала значимо данный показатель у интакт�
ных крыс (110,9 ± 10,1 нг/мл), что свидетельствует
об отсутствии генерализованной воспалительной
реакции у животных в ходе эксперимента (табл. 1).

Таблица 1Таблица 1Таблица 1Таблица 1Таблица 1. . . . . Содержание С+реактивного белкаСодержание С+реактивного белкаСодержание С+реактивного белкаСодержание С+реактивного белкаСодержание С+реактивного белка
(нг/мл, М±m)(нг/мл, М±m)(нг/мл, М±m)(нг/мл, М±m)(нг/мл, М±m)     в сыворотке крови в динамикев сыворотке крови в динамикев сыворотке крови в динамикев сыворотке крови в динамикев сыворотке крови в динамике
регенерации термического ожога кожи крысрегенерации термического ожога кожи крысрегенерации термического ожога кожи крысрегенерации термического ожога кожи крысрегенерации термического ожога кожи крыс

Однако во все сроки наблюдения в опытной
группе крыс уровень СРБ был ниже, различий по
данному показателю не отмечалось. Так, у живот�
ных, получавших аппликации 2 % мазью с N�аце�
тил�6�АК, концентрация СРБ в сыворотке крови
была ниже, чем в контрольных группах на 7�е сут�
ки — на 13 % и 10 %, на 14�е сутки — на 9,5 % и 27 %,
на 21�е сутки — на 21 % и 9,3 % соответственно.

Материал и методы исследования

Для исследования использовали 50 лаборатор�
ных нелинейных самок крыс массой 180–200 г. Под
общей анестезией 45 крысам моделировали терми�
ческий ожог площадью 225 мм2 контактным спосо�
бом с помощью прикладывания стального трафаре�
та в межлопаточной области.

Животных разделили на четыре группы: в интак�
тной ожог не моделировали (n = 5), в первой конт�
рольной (n = 15) наблюдали спонтанное течение ре�
генерации ожога без местного воздействия; крысам
второй контрольной группы (n = 15) на дефект ежед�
невно наносили мазевую основу (полиэтиленгли�
коль); животным опытной группы (n = 15) ежеднев�
но наносили 2 % мазь с новым производным N�аце�
тил�6�АК. Аппликации мази и мазевой основы
выполняли, начиная с первых суток эксперимента,
на протяжении 21 дня.

Скорость заживления ожогового повреждения
оценивали планиметрическим методом. Площадь (S,
мм2) поверхностного дефекта кожи рассчитывали по
формуле:

S = (n + Ѕ k) × С [5], где n — число квадратов разме�
ром 2 × 2 мм2, полностью находящихся в пределах кон�
тура раны; k — число квадратов размером 2 × 2 мм2,
частично находящихся в пределах контура раны,
С — площадь одной ячейки размером 2 × 2 мм2.

Скорость эпителизации дефекта — S и уменьше�
ние его площади за сутки [6] вычисляли по формуле:

где Sn — площадь ожога при первом измерении,
Sn+1 — площадь на текущий день измерения,
St — число суток между измерениями.

Методом иммуноферментного анализа (ИФА) на
7, 14 и 21�е сутки эксперимента в крови животных
определяли уровень С�реактивного белка (СРБ),
содержание которого ассоциировано с острой фазой
воспаления. Для этого использовали набор реакти�
вов для ИФА «Rat С�Reactive Protein (CRP) ELISA
Kit» (EBioscience, Invitrogen byThermo Fisher
Scientific, USA). У интактных животных кровь для
определения этого показателя получали на 21�й день
эксперимента.

Результаты исследования и обсуждение

Планиметрические исследования показали, что
на 7�е сутки эксперимента (завершение фазы воспа�
ления) у животных опытной группы сокращение
площади ожога происходило опережающими темпа�
ми (в два раза быстрее) по сравнению с контрольны�
ми группами и составило в среднем 22,4 % от исход�
ной величины. В то же время в контрольной груп�
пе 1 площадь дефекта уменьшилась лишь на 3,5 %, а
в контрольной группе 2 — на 7,8 %. Средняя ско�
рость репарации ожога у крыс опытной группы была
значимо выше и составила 7,2 ± 1,5 мм2/сут, в конт�
рольной группе 1 — 1,07 ± 1,1 мм2/сут, а в конт�
рольной группе 2 — 2,5 ± 2,1 мм2/сут соответствен�
но (p < 0,001).

Группа 
Дни 

контрольная 1 контрольная 2 опытная  

7 дней 130,8 ± 5,8 125,04 ± 5,9 113,3 ± 9,1 

14 дней 106,4 ± 7,4 132,7 ± 4,0 96,6 ± 9,6 

21 день  112,5 ± 6,2 97,7 ± 7,9 88,1 ± 5,5 
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Рис. 1. Концентрация С+реактивного белка в сыворотке кро+
ви у животных с экспериментальными термическими ожогами

Заключение

Проведенное исследование методом планимет�
рии показало регенеративный потенциал нового
производного N�ацетил�6�аминогексановой кисло�
ты. У крыс опытной группы заживление ожогового
дефекта осуществлялась в среднем на 2,2 суток ра�
нее в сравнении с контрольными группами на фоне
более низкого уровня С�реактивного белка по срав�
нению с обеими контрольными группами животных.
У животных всех групп, включенных в эксперимент,
системной воспалительной реакции не наблюдалось.
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