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АНОТАЦІЯ

Проведено дослідження визначення концентрації метаболітів тіаміну в 
органах травної системи білих щурів.

Доведено, що тіамін, у травній системі білих щурів, переходить до 
наступних метаболітів: тіазол, тіохром, тіаміндісульфід, тіамінпірофосфат. У 
органах також залишається тіамін у вигляди солі -  тіаміна бромід. При 
додаванні 100 мг тіаміну, концентрація утворених метаболітів значно 
збільшується. Були визначені співвідношення концентрацій метаболітів, які 
відрізняються у інших органів, однак простежується загальна тенденція. В 
усіх органах концентрація тіамінпірофосфату була найвищою. Менше за 
інших утворювався тіазол.

Роботу викладено на 46 сторінках, вона містить 5 рисунків, 5 таблиць. 
Наведено посилання на 41 джерел літератури (33 кирилицею та 8 
латиницею).

Ключові слова: тіамін, тіазол, тіохром, т і сім інд і сул ьф ід,
тіамінпірофосфат

SUMMARY

The research of the determining concentration of the thiamine metabolites in 
digestive system of white rats.

We proved that thiamine, in the digestive system of white rats transform to 
the next metabolites: thiazole, thiochrome, thiamine disulphur, thiamine
pyrophosphate. In the organs thiamine also remains in the salt form -  thiamine 
bromide. Adding 100 mg of thiamine concentration of metabolites generated is 
greatly increased. Were determined relative concentrations of metabolites that 
differ from other agencies, but there is a tendency. All bodies tiamine
concentration was highest. Less than others thiazole formed.

The work contained 46 pages, it includes 5 figures, 5 tables. The link 41 
sources of literature (33 Latin Cyrillic and 8).
Key words: thiamine, thiazole, thiochrome, thiamine disulphur, thiamine
pyrophosphate
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ПРИЙНЯТІ СКОРОЧЕННЯ ТА АБРЕВІАТУРИ

ТДС -  тіаміндісульфід 

ТПФ -  тіамінпірофосфат 

ФЕК -  фотоелектрокалоріметр

ДЕАЕ -  діетіламіноетіл✓
АСТ -  аспартатамінотрансфераза 

АЛТ -  аланінтамінотрансфераза 

ПАЛФ -  піридоксальфосфат
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ВСТУП

Тіамін (В,) -  водорозчинний вітамін, який виконує ряд важливіших 

функцій у організмі людини. В організм людини і більшості тварин тіамін 

надходить з їжею. Його недостача в раціоні викликає гіповітаміноз, а 

відсутність його призводить до розвитку хвороби бері-бері, що 

характеризується ураженням периферичних нервів, серцево-судинної, 

травної та м'язової систем. Фізіологічне значення тіаміну зумовлюється його 

участю у процесах обміну речовин. У формі етеру — тіамінпірофосфату 

(ТПФ, кокарбоксилази) виконує функцію коферменту в процесах 

декарбоксилювання а-кетокислот, пентозофосфатного циклу; при нестачі 

тіаміну гальмуються деякі реакції трикарбонових кислот циклу Кребса 

[Макарчиков, 2009]. Він необхідний для утворення ацетилхоліну — агента, 

який передає нервові імпульси.

Найбільш досліджений метаболіт тіаміну -  тіамінпірофосфат (ТПФ) є 

коферментом ряду ферментів окисного і неокислювального 

декарбоксилювання а-кетокислот (піровиноградної та а-кетоглютарової 

кислоти) в обміні а-кетосахаров [Ваігосй, 2000]. Застосовується в медицині. 

Є готовою формою коферменту, що утворюється з тіаміну в процесі його 

перетворення в організмі.

В останні роки з'явилися дослідження, результати яких свідчать про те, 

що функції тіаміну, як в окремих клітинах, так і в організмі в цілому не 

обмежуються його участю як коферменту, необхідного для функціонування 

окремих ферментів [Петров, 2006].

Відомо, що такі метаболіти тіаміну, як тіазол та тіаміндісульфід (ТДС), 

грають важливішу роль у регуляції метаболізму різноманітних ферментів 

травної системи. Однак кількісних даних за цим питанням на теперішній час 

недостатньо. Завдяки цьому, важливо дослідити та систематизувати дані, які 

свідчать про функції метаболітів тіаміну у травній системі.
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Таким чином, метою роботи було визначити роль метаболітів тіаміну, 

що утворюються у травній системі, а також визначити співвідношення між 

ними.

Нами вирішувались наступні завдання.

1. Визначити концентрації метаболітів тіаміну, які утворюються у 

органах травної системи білих щурів;

2. Визначити співвідношення метаболітів тіаміну у тканинах травної 

системи білих щурів;

3. Визначити інтенсивність утворення метаболітів тіаміну в органах 

травної системи.

4. Визначити існуючі шляхи метаболізму тіаміну у органах травної 

системи.

Об’єкт досліджень: дія метаболітів тіаміну на функції травній системи 

ссавців.

Предмет досліджень: росподіл тіаміназної активності у тканинах 

травної системі білих щурів.
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УЗАГАЛЬНЕННЯ

Тіамін (вітамін В і) — водорозчинний вітамін , який грає важливу роль 

в метаболізмі. Тіамін необхідний вітамін В] для нормального росту і 

розвитку, а також для підтримки діяльності нервової, травної та серцево -  

судинної систем.

Потреба тіаміну для дорослої людини становить 2—3 мг на добу і 

збільшується взимку, при вживанні великої кількості вуглеводів, а також ця 

потреба значно збільшується у разі хронічних інфекційних хвороб, 

хірургічних утручань, опікової недуги, цукрового діабету, при тривалому 

лікуванні антибіотиками та сульфаніламідними препаратами. У медицині 

одержані синтетично препарати тіаміну застосовують для запобігання 

гіповітамінозу та лікування невритів, радикулітів, невралгій, периферичних 

паралічів, виразкової хвороби шлунка і дванадцятипалої кишки, атонії 

кишечника. Як показують дослідження останніх двох десятирічь, сам тіамін і 

особливо продукти його окислення і розпаду в організмі здатні впливати на 

активність багатьох ферментів [Петров, 2006].

Досліджено, що тіамін виконує у організмі важливі функції, які можна 

розділити на: коферментні та некоферментні.

Досліджені некоферментні ефекти метаболітів тіаміну у травної 

системі. Відомо, що тіамін в мілімолярних концентраціях інгібує амілазу 

слини людини. Тіаміндісульфід приймає участь у взаємодії з іншими 

вітамінами, зокрема, виведення рибофлавіну з сечею. Тіазол здатен в 1,5-2 

рази збільшували всмоктування глюкози в дванадцятипалої кишці, тонкому і 

тощому кишечнику. Тіохром здатен до активації пепсину [Петров, 2006].

З цього слідує, що кожен з метаболітів в органах травної системи, 

виконує свої необхідні функції, тому визначення їх концентрацій та 

співвідношення, дозволяє найдетальніше описати процеси перетравлення їжі.
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ВИСНОВКИ

1. При дослідженні гомогенату органів травної системи білих щурів були 

отримані наступні співвідношення тіамінпірофосфату : тіаміну : 

тіаміндісульфіду : тіохрому : тіазолу відповідно:

Шлунок — 3:3:1:1:1;

Печінка-3:3:1:2:1;

Підшлункова залоза -  6:5:4:3:1;

Тонкий кишечник-3:4:2:1:1.

2. При додаванні 100 мг тіаміну, концентрація тіаміну в органах, в 

середньому, збільшилась на 0,195 мкг/г; ТПФ на 0,206 мкг/г; 

тіаміндісульфіду на 0,086 мкг/г; тіохрому на 0,080 мкг/г; тіазолу на 0,055 

мкг/г;

3. Найбільше утворення тіохрому спостерігається у шлунку та печінці; 

найбільше утворення тіаміндісульфіду у підшлунковій залозі; найбільше 

утворення тіазолу у печінці. ТПФ утворюється в усіх органах травної 

системі у великої кількості. Концентрація саме тіаміну також 

підтримується в органах у певному балансі.
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матеріалом їх вимикають. Передбачено обладнання автономної припливно- 

витяжної вентиляції з встановленням фільтрів тонкого очищення повітря, що 

викидається з "заразної" зони. Відносна вологість повітря становить 60-40%.

Персонал лабораторії забезпечений медичними халатами. В лабораторії 

наявна аптечка, як медичний засіб долікарської допомоги.

1.2. Аналіз методів дослідження і характеристика обладнання

Під час проведення досліджень були використані такий методи: 

визначення активності трансаміназ в органах щурів. Цей метод забезпечує 

точність дослідження, і є безпечним. Для здійснення роботи за цими методом 

були використані такі прилади:

• Терези торсійні (ВТ) -  прилад для вимірювання ваги;

• Центрифуга ОП, центрифуга ЦЛС - пристрій, (машина або прилад), що 

служить для розділення сипучих тіл або рідин різного питомої ваги та 

відділення рідин від твердих тіл шляхом використання відцентрової 

сили.

• Сушильна шафа „КВСЦ -  100/120" -  необхідна для сушіння

лабораторного посуду: пробірок, піпеток, колб. Вмикається в мережу з 

напругою 220В; при пошкодженні ізоляції електропроводів можливі 

ураження електричним струмом;

• Спектрофотометр СФ-46 -  прилад, що використовується для визначення 

концентрації дослідного зразка;

• Електронна вага - використовується для зважування реагентів і 

біологічного матеріалу;

• Холодильник „Норд”;

• Витяжна шафа „Роїоп”- використовується для роботи з небезпечними 

речовинами;

• Комп’ютер (ПК).

При користуванні електроприладами дотримувались інструкції по їх 

експлуатації, стежили за тим, щоб прилади були справними та заземленими.



Також в роботі використовувався скляний посуд: чашки Петрі, 

пробірки, мірні циліндри, піпетки, мірні колби, стакани. При використанні 

скляного посуду приділяли увагу техніці безпеки для запобігання поранень 

від розбитого скла. При роботі із скляним посудом остерігалися порізів і 

попадання шматочків скла в очі.

Набір тексту дипломної роботи виконаний на комп’ютері. 

Неправильне поводження з дисплеєм, а також із системним блоком 

комп’ютера може призвести до важких уражень електричним струмом, 

спричинити загорання апаратури.

Також, ми розташували елементи обладнання так, щоб екран 

знаходився справа, клавіатура -  навпроти правого плеча, а документи -  в 

центрі кута огляду. Монітор встановлювався таким чином, щоб верхній край 

екрану знаходився на рівні очей. Віддаль від екрану монітора до користувача 

складала 50-100 см. При виявленні несправності або виникненні аварійної 

ситуації негайно відключали рубильник комплексу від електромережі і 

повідомлювали відповідальну особу.

1.3. Характеристика об’єкта дослідження, речовин, їх небезпечні 

властивості

В експерименті об'єктами досліджень були гомогенати органів щурів: 

печінки, дванадцятипалої кишки, нирок. У роботі використовувались 

розчини органічних і неорганічних речовин, а також використовувались такі 

розчини : субстратно-буферний, стоп реагент та розчин №ОН ( 0,4 Н). 

Характеристика речовин, які використовувались під час виконання роботи: 

о Стоп реагент -  включає 2,4 дінітрофенілгідразин (отруйна речовина); 

під час експерименту використовують гумові рукавички, а також 

забороняється їсти, пити та палити.

о №ОН -  Мг = 40, ГДК = 0,5 мг/м3, II клас небезпечності. Це їдкий луг, 

при попаданні якого на шкіру слід провести обмивання водою



протягом 2-3 хв., потім обмивають 2-3% розчином оцтової, борної чи 

лимонної кислоти.

До можливих небезпек при виконанні даної роботи можна віднести 

ймовірність ураження електричним струмом, виникнення пожежі при 

короткому замиканні струму, отримання хімічних опіків, порізи при битті 

скляного посуду, виходу із ладу терморегуляторів сушильних шаф.

2. РОЗРОБКА ЗАХОДІВ З ОХОРОНИ ПРАЦІ

2.1. Організація робочого місця і роботи

До роботи у лабораторії допускаються особи, що пройшли інструктаж 

по техніці безпеки. На робочому місці знаходились лише необхідні для 

конкретної роботи реактиви, прилади і обладнання, робоче місце потрібно 

утримували в чистоті та порядку. Поверхня лабораторного столу була 

накрита склом. Працюють акуратно, не розсипаючи і не розливаючи хімічних 

речовин на столі. На робочому столі не знаходились сторонні предмети. Ми 

слідкувати за збереженням чистоти посуду. У лабораторії знаходились не 

менше двох осіб. Заборонялося залишати без нагляду працюючі прилади, 

газові пальники.

Перед початком роботи в лабораторії ми перевіряли: наявність 

протипожежних засобів; справність вентиляційної системи; наявність 

аптечки, укомплектованої засобами медичної допомоги; наявність надійного 

електрозаземлення, справність ізоляції.

Після завершення усіх видів робіт вимикали прилади, газ, воду; 

прибирали робоче місце.

2.2. Санітарно-гігієнічні вимоги до умов праці

До основних санітарно-гігієнічних вимог при роботі належать: добре 

освітлення, забезпечення вентиляції приміщення, чистоти, наявність 

індивідуальної медичної аптечки. Вентиляція приміщення забезпечується 

наявністю витяжної шафи; освітленість забезпечується наявністю ламп



денного світла, настільних ламп. Чистота в приміщені підтримується 

постійним вологим прибиранням, своєчасним миттям посуду після дослідів. 

Індивідуальна медична аптечка розміщена у кутку медичної допомоги.

2.3. Заходи безпеки при роботі з обладнанням, об’єктом 

дослідження, речовинами.

При роботі з електроприладами дотримувались таких правил безпеки: 

ізоляція відкритих ділянок електромережі, заземлення усіх приладів. При 

необережному поводженні з електроприладами та виникненні ушкоджень, 

спричинених дією струму, необхідно постраждалому надати допомогу, 

дотримуючись відповідних правил надання медичної допомоги.

Об’єкт досліджень, яким є гомогенати органів щурів, є безпечним. 

Дослід закладали у лабораторних умовах, дотримувались певних вимог, а 

саме: використовували рукавиці та халат. Заходи безпеки при роботі в 

лабораторії були спрямовані на запобігання можливостей проникнення 

речовин в організм людини. При попаданні на халат хімічних речовин, його 

необхідно зняти і промити водою з милом.

При митті посуду використовували гумові рукавички. Після роботи 

руки мили з милом і змащували кремом. Категорично забороняється на 

робочому місці приймати їжу; зберігати продукти харчування у 

холодильнику поряд з реактивами.

Забороняється втягувати ротом у піпетку речовини. Для цього 

використовують гумові груші. При потраплянні будь-яких речовин на шкіру, 

її необхідно ретельно промити. В експерименті з концентрованими 

кислотами не працювали.

2.4. Правила при роботі з лабораторними тваринами

При виборі лабораторних тварин, постановці на них експериментів слід 

керуватися вимогами Міжнародного комітету по роботі з лабораторними 

тваринами, Міжнародної федерації з захисту тварин та вітчизняними 

інструктивними документами.



До роботи з експериментальними тваринами допускаються особи, які 

мають вищу медичну, ветеринарну, біологічну освіту, здобуту у вищих 

навчальних закладах III- IV рівнів акредитації.

При проведенні експериментів на тваринах слід дотримуватись ряду 

критеріїв, що роблять дослідження більш гуманними. Необхідно створювати 

комфортні умови проживання тварин (стандартний температурний режим, 

чисте сухе приміщення, достатнє та якісне харчування, відповідний 

ветеринарний нагляд).

Загальні міжнародні етичні правила та вимоги щодо використання 

тварин в експериментах полягають в наступному:

1. Експерименти на тваринах припустимі тільки у тих випадках, якщо 

вони спрямовані на одержання нових наукових знань, поліпшення здоров'я 

людини і тварин, збереження живої природи, є вкрай необхідними для 

якісного навчання та підготовки фахівців;

2. Варто уникати дублювання вже проведених досліджень на тваринах, 

якщо це не диктується необхідністю експериментальної перевірки 

результатів.

3. Вибір тварин, їх кількість, методика проведення досліджень мають 

бути детально обгрунтовані до початку експериментів і схвалені 

уповноваженою особою або органом біоетичної експертизи.

4. При проведенні дослідів на тваринах варто виявляти гуманність, 

уникати дистресу, болю, не завдавати тривалої шкоди здоров'ю тварин і 

полегшувати їх страждання.

5. Експерименти на тваринах повинен проводити кваліфікований 

дослідник, який знайомий з правилами біоетики і дотримується їх в своїй 

роботі. Використання тварин у навчальному процесі здійснюється під 

наглядом спеціаліста-викладача.

6. Лабораторії, наукові і навчальні заклкди, організації, в яких 

проводяться досліди на тваринах, підлягають атестації уповноваженими на 

це органами. Зокрема, перевіряється їх відповідність стандартам «належної



лабораторної практики» (СЬР), що є міжнародною вимогою до розробки 

лікарських засобів.

2.5. Перша допомога при укусах щурів

• якщо ви підозрюєте, що тварина, яка вас укусила заражена, то 

кровотечу зупиняти не потрібно. Нехай з рани із кров'ю 

видалиться слюна, інакше інфікування відбудеться дуже 

швидко;

• шкіру навколо місця укусу обробіть дезинфікуючим засобом 

(йод, розчин перманганату калію) накладіть стерильну пов'язку;

• зверніться до лікаря.

З.ПОЖЕЖНА БЕЗПЕКА

Протипожежний режим -  це комплекс встановлених норм і правил 

поведінки людей, виконання робіт і експлуатації об’єкту, спрямованих на 

забезпечення пожежної безпеки.

Можливими причинами пожежі можуть бути: коротке замикання в 

електричній мережі, що може спричинити загоряння наявних легко 

займистих речовин; займання паперу, дерева через необережне поводження з 

вогнем; поширення вогню з сусідніх приміщень. Попередити пожежу можна 

шляхом розробки правил безпечної поведінки із вогнем, усуненням 

можливості виникнення короткого замикання. У разі виникнення пожежі 

своєчасно та з мінімальними наслідками дають можливість загасити її наявні 

пожежна сигналізація та вогнегасники.

У лабораторії, при пожежі, використовують вуглекислотні 

вогнегасники для гасіння різних речовин і матеріалів (за винятком лужних 

металів), речовин, що горять без доступу повітря та електроустановок під 

напругою. Повітряно-пінні вогнегасники використовувати для

електроустановок заборонено!



З метою попередження можливостей загоряння і виникнення пожеж 

необхідно: робочі місця і проходи звільнити від зайвих предметів; не 

працювати з легкозаймистими речовинами на відкритому вогні і поблизу 

електронагрівальних приладів; легкозаймисті речовини зберігати в 

товстостінному посуді з притертим корком, поміщеному у металеву скриню.

Для ліквідації пожежі в лабораторії необхідними є такі засоби 

пожежогасіння як пожежний ящик з інвентарем, ящик з піском, вогнегасник.

4.0ПРАЦЮВАННЯ ЗАХОДІВ ЩОДО БЕЗПЕКИ ПРАЦІВНИКІВ 

У НАДЗВИЧАЙНИХ СИТУАЦІЯХ

Ефективність захисту працівників у надзвичайній ситуації (НС) може 

бути досягнута тільки на основі усвідомленого урахування принципів 

забезпечення безпеки у надзвичайних ситуаціях і ефективному використанні 

всіх засобів і способів, що послаблюють її негативні впливи та збільшують 

безпеку.

Важливу роль в цьому відіграють медичні засоби індивідуального 

захисту, які призначені для профілактики і надання медичної допомоги 

постраждалому у НС.

ВИСНОВКИ

Проводячи досліди, ми дотримувались правил техніки безпеки при 

роботі із шкідливими речовинами та приладами, стежили за дотриманням 

санітарно-гігієнічних вимог, щодо умов праці у лабораторії, та дотриманням 

протипожежних заходів.
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