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Abstract. Dependence of SH-group level the antitumor effects of the new natural drugs were determined in 

experience where rates have primary and drug resistant tumors. Emergence the high collateral sensitiveness in drug 

resistant Pliss lymphosarcoma and deterioration of quantity SH-group in blood serum happened at the same time. It 

is determined that the dependence between in vitro tissue`s SH-group quantity of tumor deterioration and ingibition 

of tumor growth in animals which entering these drugs a lot of time. 

 

 

УДК 615.1.4 (175) 

 

ҚАННЫҢ САРЫСУЫНДА ЖӘНЕ ІСІК ТІНДЕРІНДЕГІ 

СУЛЬФГИДРИЛДІК ТОПҚА ЖАҢА ТАБИҒИ  

ДӘРІЛЕРДІҢ ФАРМАКОЛОГИЯЛЫҚ ӘСЕРІ 
 

Қ. Д. Рахимов 
 

 «ҚМҮББУ» АҚ, Алматы, Қазақстан 

 

Тірек сөздер: Плисса лимфосаркомасы, бүйір сезгіштік, дәрілік резистенттілігі, SH-тобы, қан сарысуы. 

Аннотация. Негізгі және дәрілік резистентті ісікті егеуқұйрықтарға жасалған сынауларында SH-топтар 

деңгейінен өсімдік дәрмектердің ісікке қарсы әсерінің тура байланыстылығы анықталған. Дәрілік-резистент-

ті Плисса лимфосаркомасындағы бүйір сезгіштігі пайда болуына ісік пен қан сарысуында SH-топтар 

санының төмендеуі себеп болады. Жануарларға өсімдік дәрмектерді көп мәрте егуде ісіктің өсуінің тежелу 

дәрежесі мен invitro сынауларындағы сондай дәрмектер ықпалынан сол ісіктің тіндік SH-топтар санының 

төмендеу дәрежесі арасында байланыс анықталған. 

 

Қатерлі ісіктердің фармакотерапиясындағы жеткен жетістіктерге қарамастан дәрілік 

тұрақтылық мәселесі әлі шешімін таппай келеді. Әртүрлі метаболикалық үрдістер, соның ішінде, 

қалыпты және ісік тіндеріндегі энергетикалық және тотығу-тотықсыздану үрдістері арнайы рөл 

атқаруы мүмкін. Зат алмасу үрдісінде, жасушалық бөлінуде, организмнің басқа өмір сүруге 

қажетті жағдайларына кең диапазонды реакциялық қабілеті бар ақуыздардың ферменттердің 

сульфгидрилді тобы маңызды орын алады [1, 2, 3, 18]. 

Этиленимин және хлорэтиленамин туындыларының ісікке қарсы әсерінде ісіктердің тіндік 

SH-тобының алкилдену реакциясының маңызы зор екені анықталған [3, 5, 6, 12, 15, 19]. Алкил-

деуші агенттердің арнайы әсері ісіктердің тіндік SH-тобының деңгейінің төмендеуімен тікелей 

байланысты. Басқа фармакологиялық топтың препараттарына, соның ішінде өсімдік қосылыс-

тарына және олардың модификация өнімдеріне тұрақтылықтың пайда болу механизмін анықтауға 

мүмкіндік береді.  
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Сульфгидрилді топты зерттеу жануарлардың қан сарысуындағы және ісік тініндегі гомо-

генатында лейкоэфдинмен, гроссгеминмен, арглабинмен, сарколизинмен емдегенге дейін те-

рапиялық мөлшерде (10 рет) 5-ші (120 сағ), 10-шы (240 сағ) жүргізілді. Тәжірибенің басқа серия-

ларында аталған препараттарды құрсақ қуысына енгізгеннен 15, 30 мин, 2,4, 24, 48 сағаттан кейін 

динамикада анықталды (К.Д.Рахимов, Н.И.Мироненко) 

Алынған мәліметтер интакты егейқұйрықтарда және бастапқы Плисс лимфосаркомасы, 

саркома 45 және оның дәріге тұрақты нұсқасы бар егеуқұйрықтарда тиол тобының бірдей еместі-

гін көрсетті.  

Интакты егеуқұйрықтарда лейкоэфдин және әсіресе, сарколизин (62,9 және 77,2%) төмен-

детеді, ал алхидин және арглабин сульфгидрилді топтарды жоғарылатады (32,2-26,2%).  

ЛСП бастапқы нұсқасын лейкоэфдинмен және алхидинмен емдегенде көп рет терапиялық 

мөлшерінде ісіктік SH-тобының 120 (54,2 және 59,6%) 240 (68,2 және 70,5%) сағатта төмендеуі 

анықталды. Ісіктердің өсуінің тежелу пайызы тәжірибенің бұл сериясында 81 және 71% (P<0,001) 

болды. Сарысулық SH-тобы ұқсас өзгеріске ұшырады.  

Сарколизинмен және арглабинмен емдегенде сарысулық SH-тобын өзгертпеді, 240 сағаттан 

соң олардың төмендеуі байқалады (38,9 жәен 50,0%). Ісік тіндерінде SH-тобының саны төмен-

дейді, бұл кезде терапиялық әсері төмен 32 және 62%. Лейкоэфдинге пайда болған тұрақтылық 

сарколизинмен жойылғаны тәжірибе серияларында бар. Бұл кезде ісіктердің өсуінің тежелуі 93,2% 

(P<0,002), 20-30% жануарларда ісік толығымен сіңіріліп кетті, яғни, сарколизинге коллатералды 

тұрақтылық пайда болды.  

Тиолдардың өзгерістерінің салыстырмалы анализінде сарысуда (79,7%) және ісікте (75,0%) 

лейкоэфдинге тұрақты ЛСП бар жануарларға сарколизинді терапиялық мөлшерде енгізгенде SH-

тобының саны төмендеді. 

Лейкоэфдинге тұрақты ЛСП бар егеуқұйрықтарда арглабиннің терапиялық әсері ісікте (21,0%) 

және қан сарысуында (18,5%) SH-тобының инактивациясы, ісіктердің өсуінің 37% тежелуі болады. 

Алхидин олардың санын дәріге тұрақты нұсқасының емінде 66% төмендетеді. Алхидиннің 

терапиялық әсері бұл жағдайда 80% тежелуді құрайды (P<0,05). 

Сонымен, алкилдеуші агенттердің және біз зерттеу жүргізіп жатқан өсімдік препараттарының 

ісікке қарсы әсері Плисс лимфосаркомасының бастапқы нұсқасында сульфгидрилді топтың тіндік 

өзгерісімен өзара байланысты. Бұл байланыс лейкоэфдинге тұрақты Плисс лимфосаркомасын 

алхидин және сарколизин әсерінде сақталады: соңғысы коллатералды сезімталдық шақырады, 

яғни, лейкоэфдинге пайда болған тұрақтылықты жояды. Бұл жағдайда ісіктің өсуінің тежелуі 93% 

(P<0,02) жетеді.  

Сарколизинге пайда болған коллатералды сезімталдық дәріге тұрақты Плисс лимфосар-

комасында SH-тобының орташа 75-81% төмендеуімен бірге жүреді. Бұл аз зерттелген механизмге 

қатысатынын көрсетеді. Сульфгидрилді топты келешекте фармакопрепараттардың ісікке қарсы 

әсерін бағалауда және пайда болған коллатералды сезімталдық механизмін талдауда зерттеуді 

қажет етеді.  

Сонымен, бірқатар зерттеулерде [1, 4, 5,6,9, 12, 19] алкилдеуші агенттерге тұрақтылық 

ақуыздық емес немесе жалпы SH-тобының абсолютті немесе салыстырмалы санының жоға-

рылауымен бірге жүреді. Сульфгидрилді топтар жасушада алкилдеуші қосылыстардың белсен-

ділігін төмендетеді, SH-тобының жоғарылауы тұрақтылықтың пайда болуының бір себебі [5,7, 12]. 

Сондықтан сарколизин және өсімдік препараттары ісікке қарсы басқа да агенттер секілді 

(циклофосфан, Тио Тэф, дийодбензотэф және басқалары) қан сарысуында және ЛСП бастапқы 

және оның дәріге тұрақты нұсқасында сульфгидрилді топтың концентрациясын төмендетуге 

қабілетті, негізінен сандық жағынан өсуінің тежелуімен сәйкес келеді. 

Мұның барлығы бастапқы және дәріге тұрақты ісіктердің фармакотерапиясында қанда және 

ісікте SH-тобының өзгерісін әрі қарайғы зерттеуді талап етеді.  

Өсімдік текті ісікке қарсы препараттарды енгізгенде бастапқы және лейкоэфдинге тұрақты 

ЛСП сарысуда және ісікте SH-тобының динамикасы  

ЛСП бастапқы нұсқасын 15 минуттан кейін SH-тобының деңгейі ісікте 5,2±0,2, сарысуда 

36,8±2,0 құрады. 
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Лейкоэфдинмен ең жоғарғы көтере алатын мөлшерде емдегенде 15 минуттан кейін SH- тобы 

ісікте 27,0% (P<0,05), сарысуда SH-тобы 43,5% (P<0,05) төмендеді.  

Сарколизинді ең жоғарғы көтере алатын мөлшерде енгізгенде 15 минуттан кейін SH- тобы 

30,8% (P<0,05) жетті. Сарысуда төмендегені анықталды; 18,5% (P<0,05) құрады және лейкоэф-

динді қолданғанға қарағанда азырақ болды. Сарколизинді қолданғандағы сарысудағы топтың 

деңгейі лейкоэфдинмен салыстырғанда жоғары болды. SH-тобының ең төменгі деңгейі 15 ми-

нуттан кейін проспидинді енгізгенде ісікте 45,2% (P<0,05) болды. Бұл кезде SH-тобы сарысуда 

12,5% (P>0,05) жетті, мұндай деңгей бақылау тобынан және сарколизиннен ерекшеленеді.  

ЛФД енгізген кезде ісіктегі SH-тобының динамикасын зерттегенде: оның әсерінен 15 минут-

тан кейін ісікте SH-тобының төмендеуі, 30 минуттан кейін 4,4±0,5 (P>0,05) жоғарылауы анық-

талды. 2 сағаттан кейін SH-тобы тағы да төмендеді (34,7%, P<0,05). 4 сағаттан кейін ісіктегі               

SH-тобы (46,2%, P<0,05) төмендеді. 24 сағатта 4,0±0,3 тең, 48 сағатта бақылау тобынан айрма-

шылығы болған жоқ (4,8±0,3, P>0,05). Лейкоэфдинді енгізген кезде сарысуда SH-тобының дина-

микасы осыған ұқсас болды. Алайда сарысудағы SH-тобы бақылау тобында тіркелген деңгейге 

жеткен жоқ. Ісікте және сарысуда SH-тобы 30 минуттан кейін жоғарылауы байқалды (33,7%, 

P<0,05). Қалған динамикалық бақылауда ісікте осыған ұқсас болды, ал сарысуда SH-тобы деңгейі 

аздап жоғары. 48 сағаттан кейін ісіктегі SH-тобының деңгейі бақылау тобымен сәйкес болды, 

сарысудағы SH-тобының деңгейі 15 минут алдындағы деңгейінде қалады, яғни, бақылау тобынан 

айырмашылығы бар.  

Сарколизинді енгізгенде SH-тобының динамикасының өзгеруі ЛФД енгізген кездегі динами-

кадан ерекшеленді, SH-тобының деңгейі бақылау кезінде тұрақты болады. Қан сарысуындағы          

SH-тобының реакциясын зерттегенде 2 сағаттан бастап 44,1% (20, 6±0,9, P<0,05) төмендеуі 

байқалды. Сарысудағы SH-тобының деңгейі аздап жоғарылай бастады және 24 сағаттан кейін 

деңгейі 15 минуттан кейін анықталған деңгейімен сәйкес болды.  

Проспидинді ең жоғарғы көтере алатын мөлшерде енгізген кезде 15 минуттан кейін ісікте        

SH-тобының төмендеуі анықталды, 40 минутта қалпына келе бастады, 2 сағаттан кейін бақылау 

тобымен сәйкес келді (5,2±0,2, P<0,05), 4 сағаттан кейін сол деңгейінде қалды (4,6±0,4, P<0,05).             

24 сағаттан кейін SH- тобының төмендеуі анықталды (3,6±0,4, P>0,05). Қан сарысуында SH-тобы-

ның деңгейі SH-тобының ісікке қарсы динамикасына сәйкес келді. 30 минуттан бастап SH-тобы-

ның деңгейі төмендеді. Өзінің ең төменгі деңгейіне (45,7%) 24 сағаттан кейін (20,0±0,8, P<0,05) 

жетті.  

Осыған ұқсас сарысудағы және ісіктегі өзгерістер ЛСП бастапқы нұсқасын сесквитерпенді 

лактон препараты – арглабинмен емдегенде анықталды.  

Лейкоэфдинге тұрақты ЛСП динамикасы аталған препаратты (арглабинді) енгізгенде бақылау 

тобымен бірдей болады, алайда ісіктегі SH-тобының деңгейі (6,6±0,6, P>0,05) бақылау тобымен 

(8,4±0,8, P>0,05) салыстырғанда өзгерген жоқ және 30 минуттан кейін SH- тобы жоғарылап 

(9,0±0,4, P<0,05) (14,3%), SH-тобы бақылаудың 2 сағатында аздап төмендеді (7,2+0,3), 4 сағаттан 

бастап SH-тобы 30- минуттан кейінгі анықталған деңгейінде қалды. Алайда, 4 сағаттан кейін            

SH-тобының деңгейі бақылау тобынан 7,0-14,2% жоғарылады [1, 4, 9, 12, 15, 19].  

Сарколизинді ең жоғарғы көтере алатын мөлшерде енгізгенде бақылау тобымен салыстыр-

ғанда (8,4±0,8) ісіктегі (4,6±0,4, P<0,05) және сарысудағы (20,8±1,0 14,4±1,1) деңгейінде айырма-

шылық болды. SH-тобының концентрациясының динамикасы алғашқы 4 сағаттан ЛСП бастапқы 

нұсқасында ерекшеленді. Егер ЛСП бастапқы нұсқасында SH-тобының 30 минуттан кейін аздап 

төмендеуі байқалса, бақылау кезінде тұрақтылық көрсеткен SH-тобы бастапқы деңгейіне дейін 

жоғарылады. ЛФД тұрақты ЛСП ісіктерінде SH-тобы 30 минуттан кейін жоғарылады. 2 сағаттан 

кейін көрсеткіш бастапқы деңгейіне дейін төмендеді және бұл бақылаудың соңына дейін байқалды 

(52,4±81,0%). 24 сағаттан кейін нақты болды (2,2±0,2, P<0,05). Аталған препаратта қан 

сарысуындағы SH-тобын зерттегенде SH-тобының деңгейінің төмендігіне қарамастан SH-тобының 

динамика өзгерісі бір түрде болды. 30 минуттан 4 сағатқа дейін қан сарысуында (82,7%)                     

SH-тобының күрт төмендеуі анықталды (2 сағат -7,2±0,5; 4 сағат-3,6±0,7, P<0,05). Осыдан кейін 

SH-тобының жылжымалы тәртібі байқалды: 24 сағатта (63,5%) ең төменгі шегіне жетті (7,6±0,6), 

48 сағатында 79,8% төмендеді (4,2±0,5).  
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Проспидинді және арглабинді ең жоғарғы көтере алатын мөлшерде ЛСП бастапқы және 

лейкоэфдинге тұрақты нұсқасына қолданғанда динамика сипаттамасы 15 минуттан кейін SH-то-

бының төмендеуі бақылау тобымен салыстырғанда лейкоэфдинге тұрақты ЛСП ісіктерінде және 

сарысуында анықталды (15,2±0,8 және 14,0±2,0; 5,8±0,3 және 4,5±0,2). ЛСП бастапқы нұсқасында 

дәріге тұрақты нұсқасынің ісігімен салыстырғанда SH-тобы үнемі төмен болды, ал сарысуда кері 

сипат алды, амплитудасы сенім интервалы шекарасынан асқан жоқ. 4 сағаттан кейін SH-тобы про-

спидинде жоғарылаған 8,0±0,4, P<0,05, арглабинде 59,6% төмендеді, 24 сағаттан кейін проспидин 

деңгейі төмендейді 4,8±0,3, P<0,05, ал арглабин 16,7% жоғарылайды. 48 сағатта SH-тобының 

деңгейі проспидинде тұрақтанады – 5,0±0,4, арглабин 42,9% төмендейді.  

ЛСП бастапқы және лейкоэфдинге тұрақты нұсқасындағы SH-тобын зерттегенде ісікте және 

қан сарысуындағы деңгейі айырмашылық болды. Лейкоэфдинге тұрақты ЛСП тінінде SH-тобының 

деңгейі жоғарылаған (5,2±0,2 ден 8,4±0,8 дейін), сарысуда төмендеген (36,8±2,0 ден 20,8±1,0 

дейін).  

C45 бастапқы. C45 бастапқы және сарколизинге тұрақты нұсқасын салыстырғанда C45 

бастапқы нұсқасында SH-тобы (14,6±0,7) C45 сарколизинге тұрақты нұсқасына қарағанда 

(24,8±1,7) төмен. Қан сарысуындағы деңгейі де осыған ұқсас (39,0±1,8; 27,6±2,8, P>0,05). 

Саркома 45 бар егеуқұйрықтарға ЛФД енгізгенде келесі нәтижелер алынды: 15 минуттан кейін 

SH-тобы ісікте (13,4±1,1), қан сарысуында (21,2±1,1) (P<0,05). 4 сағаттан кейін SH-тобы (26,1%) 

ісіктерде (10,8±0,5, P>0,05) қан сарысуында (46,4%) SH-тобы (14,8±0,8, P<0,05) төмендеген. 

Осыдан кейін ісіктерде SH-тобы өзгерген жоқ, ал сарысуда ақырындап жоғарылаған және бақы-

лаудың 48 сағатында (19,8±1,1, P<0,05) бастапқы деңгейіне жеткен.  

Сарколизинге тұрақты C45 бар егеуқұйрықтарға лейкоэфдинді ең жоғарғы көтере алатын 

мөлшерде енгізгенде ісіктерде SH-тобының төмендегені анықталды (24,8±1,7 14,2±0,6, P<0,05). 

Алынған SH-тобының деңгейі C45 бастапқы нұсқасының бақылау тобындағы SH-тобымен бірдей. 

Қан сарысуында 15 минуттан кейін SH-тобы аздап төмендеді, C45 бастапқы нұсқасының бақылау 

тобының сарысуындағы SH-тобының деңгейіне жақындады.  

Сарысуда және ісікте бақылау кезінде SH-тобының төмендегені: сарысуда SH-тобының 

төмендеуі жылдамырақ болды. Қан сарысуындағы SH-тобының төмендеуі (45,7%) 4 сағаттан кейін 

(21,2±0,8), ісіктерде (67,0%) -24 сағаттан кейін (8,2±0,8, P<0,05) анықталды. 48 сағаттан кейін C45 

бастапқы нұсқасында SH-тобы төмен болды (ісіктерде - 5,8±0,6, сарысуда-10,6±0,6).  

C45 бастапқы және сарколизинге тұрақты нұсқасында лейкоэфдиннің әсерінен SH-тобының 

динамикасының өзгерісі әртүрлі болады.  

Саркома 45 бастапқы нұсқасы бар егеуқұйрықтарға сарколизинді ең жоғарғы көтере алатын 

мөлшерде енгізгенде бақылау тобымен салыстырғанда ісіктерде SH-тобының 15 минуттан кейін 

төмендегені анықталды (11,8±0,6, P<0,05). Лейкоэфдинді енгізгенде сарысудағы SH-тобы төмен-

деді, алайда айтарлықтай айырмашылық болмады. Ісіктердегі SH-тобының концентрациясының 

өзгеріс динамикасы тербелмелі тәртіпте 4 сағаттан соң (6,0±0,7), осыдан кейін SH-тобы жоға-

рылайды (8,6±0,5, P<0,05) және 61,7% төмендейді (5,6±0,6, P<0,05). Сарысуда 4 сағатқа дейін            

SH-тобы (64,5%) төмендеді (9,8±0,8, P<0,05). 24 сағаттан кейін SH-тобының қайта жоғарылауы 

болды (12,8±0,8, P<0,05). Препаратты енгізгеннен 15 минуттан және 4 сағаттан кейін SH-тобының 

деңгейі айырмашылығы болды. 48 сағаттан кейін қайта 66,7% төмендеді (9,2±0,3, P<0,05).  

Сарколизинге тұрақты cаркома 45 ісіктерінде SH-тобы жоғарылады (28,0±1,4, P>0,05), сары-

суда төмендеді (26,8±1,4, P<0,05). Ісіктердегі SH-тобының өзгеру динамикасы бақылаудың 4 са-

ғатына дейін төмендейді (20,8±0,7, P<0,05), 48 сағатта бастапқы деңгейіне ақырындап жоға-

рылайды (28,8±0,8, P<0,05). Сарысуда SH-тобының өзгеруі нақты емес болды.  

Сонымен, сарколизинге тұрақты саркома 45 SH-тобының динамикасының өзгеруі лейкоэф-

диннің саркома 45 бастапқы нұсқасына ұқсас.  

Саркома 45 бастапқы нұсқасы бар егеуқұйрықтарға альнусидинді енгізгенде бақылау тобымен 

салыстырғанда ісіктерде өзгеріс байқалмады. Ісіктерде SH-тобының 21,9% жоғарылауы, айтар-

лықтай айырмашылық 24 сағатта (17,8±0,9, P<0,05) анықталды. 4 сағатқа дейін SH-тобы (41,3%) 

сарысуда төмендеді (16,2±0,9, P=0,05), бастапқы 15 минутқа қарағанда (25,4±0,4, P<0,05) 4 са-

ғаттан кейін SH-тобы жоғары болды. Осыдан кейін SH-тобының аздап төмендегені байқалды 

(16%) [21].  
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Сарколизинге тұрақты саркома 45 бар егеуқұйрықтарға арглабинді енгізгенде бақылау то-

бымен салыстырғанда ісікте және қан сарысуында SH-тобының төмендеуі байқалды (16,4±1,4, 

26,0±1,3). Бұл деңгей бастапқы нұсқасындағы бақылау тобына тән. Ісіктердегі SH-тобының 

деңгейі 4 сағаттан кейін тұрақты болады (17,2±1,0, P<0,05), осыдан кейін күрт төмендейді (60,5%), 

24 сағаттан кейін (9,8±0,8, P<0,05) 48 сағаттан кейін (6,0±0,7, P<0,05) анықталады. Сарысуда 4 

сағаттан кейін 23,6±1,4, 24 сағатта 11,8±1,0 (P<0,05), 48 сағатта 9,2±0,8 (P<0,05) болды.  

Алынған нәтижелерде бастапқы және сарколизинге тұрақты C45 SH-тобы өзгеру деңгейі және 

ісіктің өсуінің тежелуі бойынша қорытынды жасауға болады: бақылау кезінде SH-тобының 

деңгейін күшті төмендетті, препараттың ісікке қарсы тежелуі белсенді болды. Ісіктің айқын 

регрессиясы ісіктерде және қан сарысуында SH-тобының концентрациясының паралелді 

өзгерістері байқалады.  

Сарколизинге тұрақты саркома 45 бар егеуқұйрықтарға ісіктерге қарсы препараттарды ең 

жоғарғы көтере алатын мөлшерде бір рет енгізгенде бастапқы ісігі бар егеуқұйрықтарда SH-

тобының айтарлықтай өзгерісі анықталды. Бастапқы саркома 45 сарколизин және лейкоэфдин 

әсерінен 4 сағаттан кейін SH-тобының төмендегені және тәжірибенің соңына қарай (48 сағат) 

жоғарылағаны анықталды. Арглабин әсерінен SH-тобының деңгейі сол өзгерістер күйінде қалды.  

Табиғи қосылыстардың қан сарысуындағы SH-тобының деңгейіне in vitro әсері. Кейбір 

зерттеліп жатқан қосылыстардың (лейкоэфдин, арглабин және сарколизин) тіндік сульфгидрилді 

топтардың деңгейінің күрт төмендегені осы препараттарға сезімтал ісіктерде құрсақ қуысына 

енгізгеннен 15-30 минуттан кейін in vivo SH-тобының санын зерттеу нәтижесінде анықталды. Әрі 

қарайғы зерттеуде тіндік SH-тобының инактивация деңгейі аталған препараттарға ісіктердің 

сезімталдығына байланысты болды. Сонымен, қайта егілген дәріге тұрақты ісігі (Плисс лимфосар-

комасы, саркома 45) бар жануарларда ісікке қарсы препараттарды енгізгенде ісік тінінде SH-то-

бының төмендеуі болған жоқ. Әдебиеттегі мәліметтер бойынша [3,5,6,7, 12, 15, 20] алкилдеуші 

қосылыстардың ісіктегі SH-тобының біріншілікті реакциясы ісіктердің препараттармен SH-то-

бының алкилдену реакциясына байланысты; оның айқын көріну дәрежесі ісіктердің алкилдеуші 

қосылыстарға сезімталдығына тікелей байланысты. Сезімтал және дәріге тұрақты ісіктерде 

алкилдеуші препараттармен табиғи қосылыстардың жиналу айырмашылығы жоқ екендігін ескеріп, 

ісікке қарсы препараттарға ісіктегі SH-тобының реакциялық қабілетінің айырмашылығын бол-

жауға болады. Бұл препаратқа сезімталдықпен және in vitro тәжірибесінде анықталуы мүмкін.  

Осыған байланысты аталған штамға in vivo препараттың ісікке қарсы белсенділігін және осы 

препараттың әсерінен in vitro тәжірибесінде аталған ісіктің SH-тобының инактивация дәрежесін 

анықтауға арналған тәжірибелік зерттеу жүргіздік.  

Зерттеліп жатқан препараттың тиімділігінің критериі препаратты енгізгеннен кейін ампе-

риметрикалық титрлеу арқылы анықталатын жануарлардың қан сарысуында SH-тобының тө-

мендеу дәрежесі (%) болды [4, 6,17]. 

Егер сол препараттардың әсерінен ісіктердің өсуінің тежелуін SH-тобының төмендеуімен 

салыстыратын болсақ, осы екі көрсеткіштердің арасында нақты корреляцияны көруге болады. 

Сонымен, лейкоэфдин және арглабин сарколизинге тұрақты саркома 45 және ЛСП бастапқы 

нұсқасын 78-90% тежеді. Осы препараттардың әсерінен in vitro тәжірибесінде аталған ісіктердің 

тінінде SH-тобының саны 31,4% төмендеген. Лейкоэфдинге әдейілеп алынған дәрілік тұрақ-

тылығы бар Плисс лимфосаркомасының өсуін осы тәжірибеде лейкоэфдин және арглабин 23,7-

44,2% тежеді. Бұл кезде in vitro ісіктердің тіндік SH-тобы 5,0 және 19,1% төмендеді. Алхидин 

бастапқы ЛСП өсуі 80% тежелді, тіндік SH-тобының саны 35,4% төмендеді. Лейкоэфдинге тұрақ-

ты ЛСП тіндерінде SH-тобы алхидиннің әсерінен 22,5% төмендеді, ісіктердің өсуі 73% тежелді.  

Сарколизин бастапқы ЛСП ісікке қарсы әсері аз болды (31%), ісік тініндегі SH-тобы 19,4% 

төмендеді. Лейкоэфдинге тұрақты ЛСП тінінде сарколизиннің әсерінен SH-тобы 50,0% төмендеді, 

ісіктің өсуі 93% тежелді. Зерттеліп жатқан барлық қайта егілген ісіктерге қарсы тұрақты әсер көр-

сеткен проспидин (73-87%) болды. Аталған препараттың әсерінен in vitro тәжірибесінде SH-то-

бының саны 23,3-36,1% төмендеді.  

Ісіктердің коллатералды сезімталдығы болғанда табиғи полифлавандардың және сескви-

терпенді препараттардың ісікке қарсы әсерінің механизмінде тіндік және сарысулық ақуыздық 

емес қосылыстардың SH-тобының функционалды реакциясы маңызды орын алады. 
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Сонымен, табиғи жаңа препараттардың ісікке қарсы әсері SH-тобының деңгейіне тәуелділігі 

бастапқы және дәріге тұрақты ісігі бар егеуқұйрықтарға жасалған тәжірибеде анықталды. Дәріге 

тұрақты Плисс лимфосаркомасында коллатералды жоғары сезімталдықтың пайда болуы ісікте 

және қан сарысуында SH-тобының санының төмендеуімен бірге жүреді. Табиғи жаңа препарат-

тарды көп рет енгізген кезде жануарлардағы ісіктердің өсуінің тежелуі мен in vitro тәжірибесінде 

осы препараттардың әсерінен ісікте тіндік SH-тобының санының төмендеуінің тәуелділігі 

анықталды [1, 12, 15, 19, 20, 21]. 
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ФАРМАКОЛОГИЧЕСКОЕ ДЕЙСТВИЕ НОВЫХ ПРИРОДНЫХ ПРЕПАРАТОВ  

НА СУЛЬФГИДРИЛЬНЫЕ ГРУППЫ В ТКАНИ ОПУХОЛИ И СЫВОРОТКЕ КРОВИ 

 

К. Д. Рахимов  

 

АО «КазМУНО», Алматы, Казахстан 

 

Ключевые слова: лимфосаркома Плисса, коллатеральная чувствительность, лекарственная резис-

тентность, SH-группа, сыворотка крови. 

Аннотация. Установлена прямая зависимость противоопухлевого действия растительных препаратов 

от уровня SH-групп в опытах на крысах с исходными и лекарственно резистентными опухолями. Возник-

новение коллатеральной чувствительности у лекарственно резистентной лимфосаркомы Плисса сопро-

вождается понижением количества SH-групп как в опухоли, так и в сыворотке крови. Выявлена зависимость 

между степенью торможения роста опухоли у животных при многократном введении растительных препа-

ратов и степенью снижения количества тканевых SH-групп этой опухоли под влиянием тех же препаратов в 

опытах invitro. 
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