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Аннотация. Цель исследования. Разработать гель, содержащий хитозан и таурин, подтвердить 

совместимость компонентов методом ИК-спектроскопии, изучить его противоязвенную активность в 

доклинических исследованиях на лабораторных животных. Материалы и методы исследования. Ис-

следования совместимости компонентов разрабатываемого геля, содержащего хитозан и таурин, прово-

дили методом ИК-спектроскопи на оборудовании Vertex 70 (ИК-спектрометр с Фурье-преобразователем 

Bruker Optik GmbH, Германия), диапазон 4000-1000 см
-1

, последующую обработку ИК-спектров осуще-

ствляли при помощи программного обеспечения OMNIC 7 и Origin 8.1. Экспериментальные исследова-

ния были проведены с помощью научно-технической базы ЦКПНО ВГУ. Результаты и их обсуждение. 

Разработан гель для приема внутрь следующего состава: хитозан 1%, таурин 4%, 0,25% уксусной кисло-

ты; полученный гель прозрачный, гомогенный без твердых инородных включений, pH 4,77, стабильный 

при хранении в прозрачной стеклянной таре при комнатной температуре в течение 2 лет. Компоненты 

разработанного геля являются совместимыми, так как по данным ИК-спектроскопии характеристические 

полосы поглощения, отвечающие валентным колебаниям сульфогруппы в молекуле таурина, аминогруп-

пы в молекуле хитозана присутствуют в их смеси, при этом в смеси не наблюдается новых полос погло-

щения. В доклиническом исследовании изучена противоязвенная активность разработанного геля на ла-

бораторных животных на модели НПВС-гастропатии в 3-х дозах (0,08, 0,16 и 0,24 мл/100 г массы тела). 

Выводы. Подтверждена совместимость компонентов разрабатываемого геля с использованием метода 

ИК-спектроскопи. Комбинация, содержащая хитозан и таурин в лекарственной форме гель для приема 

внутрь при однократном профилактическом пероральном применении на модели НПВС-гастропатии в 

дозе 0,24 мл/100г проявляет достаточную противоязвенную активность (расчетное значение индекса 

противоязвенной активности 2,2), что превышает эффект препарата сравнения альгельдрат+магния гид-

роксид (препарат маалокс). 

Ключевые cлова: хитозан, таурин, гель для приема внутрь, противоязвенный препарат, противо-

язвенная активность, ИК-спектроскопия, фармакология, доклинические исследования. 
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Abstract. Purpose of the study. To develop a gel containing chitosan and taurine, confirm the compati-

bility of the components by IR spectroscopy, and study its antiulcer activity in preclinical studies on laboratory 

animals. Materials and methods. Studies of the compatibility of the components of the developed gel containing 

chitosan and taurine were carried out by IR spectroscopy on Vertex 70 equipment (IR spectrometer with a Fouri-

er transform Bruker Optik GmbH, Germany), range 4000-1000 cm-1, the subsequent processing of the IR spec-

tra was carried out at software help OMNIC 7 and Origin 8.1. Experimental studies were carried out using the 

scientific and technical base of the center for Shared Use of Scientific Equipment (CKPSO) VSU. Results and 

discussion. A gel for oral administration of the following composition has been developed: chitosan 1%, taurine 

4%,  acetic acid 0.25%; the obtained gel is transparent, homogeneous without solid foreign inclusions, pH 4.77, 

stable when stored in a transparent glass container at room temperature for 2 years. The components of the de-

veloped gel are compatible, since, according to IR spectroscopy data, characteristic absorption bands corre-

sponding to stretching vibrations of the sulfo group in the taurine molecule, amino groups in the chitosan mole-

cule are present in their mixture, while no new absorption bands are observed in the mixture. In a preclinical 

study, the antiulcer activity of the developed gel was studied in laboratory animals using a model of NSAID in-

duced gastropathy in 3 doses (0.08, 0.16 and 0.24 ml / 100 g of body weight). Conclusions. The compatibility of 

the components of the developed gel was confirmed using the method of IR spectroscopy. The combination con-
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taining chitosan and taurine in the dosage form is a gel for oral administration with a single prophylactic oral 

administration in the model of NSAID-gastropathy at a dose of 0.24 ml / 100 g shows sufficient antiulcer activi-

ty (the calculated value of the antiulcer activity index is 2.2), which exceeds the effect of the drug comparisons 

algeldrate + magnesium hydroxide (drug maalox). 

Key words: chitosan, taurine, oral gel, antiulcer agent, antiulcer activity, IR spectroscopy, pharmacology, 

preclinical studies. 

 

Введение. Лечение кислотозависимых заболеваний ЖКТ, включая язвенную болезнь желудка и 

двенадцатиперстной кишки, до настоящего времени остается актуальной проблемой гастроэнтерологии и 

фармакотерапии, что обусловлено широкой распространенностью заболевания. В настоящее время среди 

препаратов данной фармакотерапевтической категории существует большое разнообразие лекарствен-

ных форм, из них перспективной для дальнейших разработок является гель для приема внутрь. Лекарст-

венная форма гель имеет ряд преимуществ – удобство и простота применения, обволакивающий эффект, 

обеспечение защиты от микробной контаминации, а также способность пролонгировать действие лекар-

ственных веществ. Кроме того, удобство приема позволяет использовать лекарственные препараты в 

форме геля для приема внутрь у особых категорий пациентов – в детской практике, у пожилых, а также 

для пациентов с нарушениями глотания [13].  

В качестве гелеобразующей основы был выбран природный полисахарид хитозан – деацетилиро-

ванное производное хитина, представляющее собой полимер, состоящий из N-ацетил-2-амино-2-дезокси-

D-глюкопиранозы, связанной 1-4-гликозидными связями. Известно, что хитозан является нетоксичным, 

биосовместимым материалом, при пероральном применении мышам LD50 превышает 16 г/кг, т.е. неток-

сичное вещество [8]. В предыдущих исследованиях российских и зарубежных ученых доказано, что хи-

тозан обладает многочисленными биологическими свойствами, такими как противовоспалительное, ра-

нозаживляющее, антибактериальное, иммуностимулирующее, кровоостанавливающее и др. [9, 6, 12], 

которые делают хитозан перспективным активным ингредиентом для разработки новых лекарственных 

препаратов для лечения заболеваний желудочно-кишечного тракта. В единичных экспериментальных и 

клинических исследованиях доказано, что хитозан и его производные проявляют противоязвенную ак-

тивность. Так, в исследовании авторов Ito и др. (2000) [11] сравнивали эффекты хитозана с низкой моле-

кулярной массой (LMW), хитозана с высокой молекулярной массой (HMW) и хитина на вызванное этано-

лом повреждение слизистой оболочки и заживление язв желудка у крыс. В качестве препаратов сравне-

ния использовали сукралфат и циметидин, соединения суспендировали в 1% гуммиарабике и вводили 

перорально. Сукралфат в пероральных дозах 250 и 500 мг/кг предотвратил язвообразование на 93% и 

99% соответственно, циметидин в  дозе 100 мг/кг на 61%.  LMW хитозан в пероральных дозах 250, 500 и 

1000 мг/кг предотвратил повреждение слизистой оболочки желудка на 87%, 95% и 99% соответственно, 

а  HMW хитозан в пероральных дозах 250 и 500 мг/кг на 64% и 83 мг/кг соответственно. В данном иссле-

довании не указана определенная лекарственная форма, и при этом использованы достаточно высокие 

хитозана, которые при перерасчёте для человека являются высокими и не вполне удобны для клиниче-

ского применения. 

Вторым компонентом для разработки геля был выбран таурин, который представляет собой ами-

носульфоновую кислоту, которая является 2-аминопроизводным этансульфоновой кислоты. Это естест-

венная аминокислота, образующаяся в результате метаболизма метионина и цистеина. По данным от-

дельных доклинических исследований таурин обладает антиоксидантным, противовоспалительным, ан-

гиопротекторным, мембраностабилизирующим, осморегулирующим действием [3, 4, 10]. В исследова-

нии Холодова Д. Б. (2017) установлено, что в опытах in vivo на модели НПВС-гастропатии пероральное 

профилактическое введение крысам прокаина и таурина в дозах 1,07 мг/кг и 7,14 мг/кг снижает количе-

ство эрозивно-язвенных дефектов слизистой оболочки желудка, вызванных кеторолака трометамином (в 

дозе 0,94 мг/кг соответственно на 87% и 90%). [7]. Приведенные данные свидетельствуют о перспектив-

ности включения таурина в состав разрабатываемого геля. 

Цель исследования – разработать гель, содержащий хитозан и таурин, подтвердить совмести-

мость компонентов методом ИК-спектроскопии, изучить его противоязвенную активность в доклиниче-

ских исследованиях на лабораторных животных. 

Материалы и методы исследования. Фармацевтические субстанции и реактивы: 1 – хитозан вы-

соковязкий  (Sigma-Aldrich,  Япония) из панцирей  краба с деацетилированием 80%, 2 – фармацевтиче-

ские субстанции х/ч: таурин, уксусная кислота ледяная (ЗАО «Вектон», Россия),  3 – препарат сравнения 

алгельдрат+магния гидроксид (лекарственный препарат Маалокс, суспензия 250 мл во флаконе, Sanofi-

Aventis France, Франция).  

Исследования совместимости компонентов разрабатываемого геля, содержащего хитозан и тау-

рин, проводили методом ИК-спектроскопи на оборудовании Vertex 70 (ИК-спектрометр с Фурье-

преобразователем Bruker Optik GmbH, Германия), диапазон 4000-1000 см
-1

, последующую обработку по-

лученных ИК-спектров поглощения веществ по отдельности и в смеси осуществляли при помощи про-
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граммного обеспечения OMNIC 7 и Origin 8.1. Образец геля на основе хитозана с таурином (ХТ) пред-

варительно высушивали, отдельные компоненты (хитозан, таурин), входящие в состав геля подвергались 

измерению без предварительной пробоподготовки. Используя программу OMNIC 7 производили иден-

тификацию полученных спектров по базе данных. Экспериментальные исследования были проведены с 

помощью научно-технической базы ЦКПНО ВГУ. 

Экспериментальная модель: НПВС-индуцированный ульцерогенез [1], вызываемый однократным 

пероральным введением  диклофенака натрия (лекарственный препарат диклофенак, раствор для инъек-

ций 25 мг/мл, Solopharm, Россия) в ульцерогеной дозе 50 мг/кг. Животным опытных групп изучаемые 

препараты (маалокс или гель хитозана с таурином) вводили однократно перорально за 1 ч до диклофена-

ка натрия. Тест-система – белые аутбредные конвенциональные крысы самцы, всего 35 голов, по 7 в ка-

ждой группе. Степень язвообразования на слизистой оболочке желудка оценивали через 3 ч после введе-

ния диклофенака натрия, эвтаназия передозировкой хлороформного наркоза. Проводили подсчет количе-

ства язвенных дефектов на слизистой оболочке желудка животных и определяли площадь язв планимет-

рически [2], рассчитывали  индекс Паулса (ИП) исходя из площади язв по формуле: 

%100

%FS
IPS




 
где IPS – Индекс Паулса по критерию площадь язв, S – суммарная площадь язв в среднем из расчета на 

одно животное, мм
2
, F – процентное количество животных с язвами в группе, %.  

На основании полученных значений индекса Паулса в контрольной и опытной группах определя-

ли величину Противоязвенной активности по формуле: 
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где AU – противоязвенная активность изучаемого препарата, Ipk – Индекс Паулса в контрольной группе, 

IPe – Индекс Паулса в опытной группе; величина AU больше 2,0 свидетельствует о наличии достаточной 

противоязвенной активности изучаемого препарата. 

Полученные первичные данные подвергали статистической обработке общепринятыми методами 

математической статистики [5]. Вычисляли среднее арифметическое значение, стандартное отклонение и 

ошибку среднего. Статистически достоверными считали различия при уровне значимости P<0,05; 

P<0,01. Достоверность отличий оценивали при помощи t-критерия Стьюдента при параметрическом рас-

пределении, при непараметрическом распределении использовали критерий Вилкоксона и U критерий 

Манна-Уитни. Статистическую обработку экспериментальных данных проводили с использованием ли-

цензионных программ Microsoft Office Excel 2007, Statistica 10.0. на персональном компьютере Asus 

X551M (ASUSTeK, Китай). 

Результаты и их обсуждение. В результате исследований по разработке технологии изготовления 

геля экспериментальным путем определен его оптимальный состав: хитозан 1%, таурин 4%, 0,25 мл ук-

сусной кислоты на 100 мл. Получен прозрачный, гомогенный гель без твердых инородных включений, 

pH 4,77. Установлено, что данный состав является стабильным при хранении в прозрачной стеклянной 

таре при комнатной температуре в течение 18 месяцев. 

Оценка совместимости компонентов разработанного геля на основе хитозана, содержащего тау-

рин, проведена при помощи метода ИК-спектроскопии, ИК-спектры хитозана, таурина и их смеси ХТ 

представлены на графике (рис.). В результате исследований методом ИК-спектроскопии установлено, 

что в ИК-спектре хитозана наблюдаются характеристические полосы поглощения, отвечающие валент-

ным колебаниям первичной аминогруппы в области 3400-3300 см
-1

. ИК-спектры субстанции таурина 

содержат характеристические полосы поглощения: 3130-3030 см
-1

, 1660-1610 см
-1

, 1550-1485 см
-1

 отве-

чающие валентным колебаниям аминогруппы, в области 1207 см
-1

 – сульфогруппе. 

Полученные данные для смеси ХТ свидетельствуют о существовании всех полос поглощения хи-

тозана и таурина в их смеси и отсутствие новых полос поглощения характерных для ковалентных связей, 

вероятность образования которых существовала при совместном присутствии компонентов. Незначи-

тельные смещения характеристических полос поглощения в смеси ХТ в сравнении с исследуемыми суб-

станциями, указывают на образование слабых, легко разрушаемых комплексов таурин-хитозан с участи-

ем молекул воды. Представленные результаты подтверждают возможность разработки стабильного геля 

на основе хитозана, содержащего таурин, и доказывают совместимость компонентов.  

На следующем этапе исследования изучена противоязвенная активность разработанного геля в 

доклинических исследованиях (табл. ). Установлено, что препарат сравнения маалокс (суспензия, в дозе 

1,2 мл/кг, однократно перорально за 1 ч до диклофенака натрия) обеспечивает уменьшение количества 

язв на 10,7% и площади язв на 27,7%, проявляя противоязвенную активность слабой выраженности (рас-

четное значение индекса противоязвенной активности 1,38). При введении геля, содержащего хитозан с 

таурином, наблюдается прямая зависимость между дозой и выраженностью противоязвенной активно-

сти. Для дозы 0,08 мл/100 г массы тела животного уменьшение количества язв составило 13,4%, площади 
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язв – 23,6% по сравнению с контролем, расчетное значение противоязвенной активности 0,8, что харак-

теризует отсутствие противоязвенного эффекта. 

 

 
 

Рис.  ИК-спектр хитозана, таурина и их смесь 

 

Для дозы 0,16 мл/100 г выявлено незначительное уменьшение количества язв на 16,8%, достовер-

ное (Р<0,05) уменьшение площади язв на 45,3%, величина противоязвенная активность равна 1,8, что 

свидетельствует о противоязвенной активности слабой выраженности, однако при этом несколько пре-

вышает эффект препарата маалокс. Гель хитозана с таурином в дозе 0,24 мл/100 г обеспечил уменьшение 

количества язв на 5,6% и значительное достоверное (Р<0,01) уменьшение площади язв на 56,3%  по 

сравнению с контрольной группой животных, расчетное значение противоязвенной активности для дан-

ной дозы являлась наибольшим и составило 2,2, что свидетельствует о достаточно выраженной противо-

язвенной активности, превышает активность препарата сравнения маалокс и свидетельствует о перспек-

тивности дальнейших исследований эффективности применения разработанного геля, содержащего хи-

тозан с таурином, для лечения кислотозависимых заболеваний. 

 

Таблица  

 

Оценка противоязвенной активности геля, содержащего хитозан и таурин  

на модели НПВС-гастропатии 

 

Группы 
Количество 

язв, шт. 

Площадь язв, 

мм 

Количество 

животных с 

язвами, % 

Индекс 

Паулса 

Противоязвенная 

активность 

Контроль ±28,41 1,225 46,94±5,792 100 46,94 – 

Маалокс 13,23±2,276 33,92±6,340 100 33,92 1,38 

Разница с контролем,% -10,7% -27,7% – – – 

Гель хитозана с  

таурином, 0,08 мл/100г 
12,83±2,344 58,00±11,352 100 58 0,8 

Разница с контролем,% -13,4% 23,6% – – – 

Гель хитозана с  

таурином, 0,16  мл/100г 
12,33±4,161 

25,67±10,782 

* 
100 25,67 1,8 

Разница с контролем,% -16,8% -45,3% – – – 

Гель хитозана  

с таурином, 0,24 мл/100г 
14,00±3,416 

20,50±7,325 

** 
100 20,50 2,2 

Разница с контролем,% -5,6% -56,3% – – – 

 

Примечание: * – Р<0,05, ** – Р<0,01 – достоверность различий при сравнении показателей в опытных 

группах с контролем 
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 Выводы. Разработан гель для приема внутрь следующего состава: хитозан 1%, таурин 4%, 0,25% 

уксусной кислоты; полученный гель прозрачный, гомогенный без твердых инородных включений, pH 

4,77, стабильный при хранении в прозрачной стеклянной таре при комнатной температуре в течение 

2 лет. Компоненты разработанного геля являются совместимыми, так как по данным ИК-спектроскопии 

характеристические полосы поглощения, отвечающие валентным колебаниям сульфогруппы в молекуле 

таурина, аминогруппы в молекуле хитозана присутствуют в их смеси, при этом в смеси не наблюдается 

новых полос поглощения, что свидетельствует об отсутствии ковалентного связывания молекул таурина 

с макромолекулами хитозана. Комбинация, содержащая хитозан и таурин в лекарственной форме гель 

для приема внутрь при однократном профилактическом пероральном применении на модели НПВС-

гастропатии в наибольшей из 3-х испытанных доз 0,24 мл/100г проявляет достаточную противоязвенную 

активность (расчетное значение индекса противоязвенной активности 2,2), что превышает эффект препа-

рата сравнения альгельдрат+магния гидроксид (препарат маалокс). 
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