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Одной из важных проблем современ-

ной медицины является увеличение про-
должительности действия лекарственных 
препаратов в организме больного и, как 
следствие, усиления их терапевтической 
активности. В этой связи весьма актуаль-
ным является изучение эффективности ан-
тибиотикотерапии с применением различ-
ных мягких контактных линз (МКЛ) в каче-
стве глазной лекарственной формы при 
лечении заболеваний и повреждений глаз.  

К настоящему времени достигнут оп-
ределенный успех применения МКЛ в  ле-
чении ряда заболеваний роговой оболочки 
глаз, таких как буллезная кератопатия, 
синдром сухих глаз, травматические по-
вреждения глаз и т.д. В последние годы 
применение лечебных МКЛ распространи-
лось и на офтальмохирургию. Авторами 
многих работ показано, что введение меди-
каментов при помощи МКЛ более эффек-
тивно, чем инстилляции, применение мазей 
или глазных лекарственных повязок [1-3]. 
Ряд авторов отмечают увеличение проник-
новения лекарств в ткани глаза при увели-
чении влагосодержания гидрогелей. Изучая 
кинетику эвакуации препарата из высоко-
гидрофильных линз, эти же авторы отме-
тили, что прочность временных связей мо-
лекул медикаментов со структурой поли-
мера зависит от величины и активных групп 
первичной структуры медикамента. Неко-
торые крупные молекулы либо не проника-
ют в полимер, либо образуют настолько 
прочные связи, что их десорбция пред-
ставляется весьма проблематичной. Оче-
видно, что не только полимер обуславли-
вает характеристики процесса фармакоки-
нетики медикамента в линзе, но и в не 
меньшей степени структура самого вводи-
мого лекарственного препарата определя-
ет, будет ли достигнут терапевтический 
эффект при использовании конкретного 
полимерного носителя. Поэтому для каждо-
го лекарственного препарата необходимо 

подбирать оптимальную структуру поли-
мерного гидрогеля. 

В данной работе объектом исследова-
ния выбран полимерный гидрогель для 
МКЛ "Кемерон-1" синтезированный на осно-
ве N-винилпирролидона и метилового эфи-
ра метакриловой кислоты в присутствии ди-
винилового сшивающего агента методом 
радиационной блочной полимеризации на 
установке МРХ-γ-20 [4]. 

Показана возможность использования 
данного гидрогеля в качестве глазной ле-
карственной формы. 

На примере широко применяемых в 
офтальмологии лекарственных  препара-
тов Тауфона (4% водный раствор таурина 
– 2-аминоэтансульфоновой кислоты) и Ци-
промеда (0.3% водный раствор ципроф-
локсацина – 1-циклопропил-6-фтор-1,4-
дигидро-4-оксо-7-(1-пиперазинил)-3-
хинолин карбоновой кислоты – антибиотика 
фторхинолонового ряда) изучены обмен-
ные свойства линз  из  материала "Кеме-
рон-1".  

При проведении исследований ис-
пользовался титриметрический метод; 
формальдегидный способ титрования        
L- аминокислот.  

Сорбция и десорбция проводились в 
статических условиях. Использовали мо-
дельные калиброванные линзы диаметром 
14,3мм в гидратированном состоянии и 
массой в сухом состоянии от 0,1054 до 
0,1082г. Масса вещества, поглощенного 
одной линзой, составляет для таурина 15±2 
мг, для ципрофлоксацина – 1,5 ÷1,7мг, то 
есть степень сорбции таурина  данным 
гидрогелем выше практически в 10 раз. Ки-
нетические кривые сорбции  таурина и ци-
профлоксацина представлены на рисунке1. 

При изучении десорбции лекарствен-
ных препаратов в сменяемые каждые пол-
часа порции физраствора наблюдалась их 
пролонгированная отдача. Полученные ре-
зультаты показали, что степень десорбции 
таурина из линз "Кемерон-1" за 1,5 часа 
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составляет 40-70%, для ципрофлоксацина 
степень десорбции достигает 50-60% за 30 
минут. Процессы сорбции десорбции для 
ципрофлоксацина полностью обратимы, 
причем полная десорбция происходит 
практически за тоже время, что и насыще-
ние.  

 

 
 

Рисунок 1 – Кинетические кривые сорбции 
веществ гидрогель Кемерон-1 из растворов 
соответствующих глазных капель 

 
Проведена сравнительная оценка по-

глощения и возвращения  препарата Тау-
фона линзами разного водосодержания; 
"Кемерон-1", "Бенц-38" и "Бенц-55", резуль-
таты представлены в таблице 1.   

"Кемерон-1", содержащий в своем со-
ставе до 70 % поливинилпирролидона, об-
ладает  высокой гидрофильностью и ярко 
выраженными комплексообразующими 
свойствами [6]. Следовало ожидать, что 
данный материал будет легко сорбировать 
и проводить препараты, способные к обра-
зованию водородных связей. Исследова-
ния показали, что по степени сорбции тау-
рина МКЛ из Кемерона –1 превосходят МКЛ 
из материалов с меньшей гидрофильно-
стью. 

Однако, как отмечалось выше и под-
тверждено на нашем примере с ципроф-
локсацином, высокое влагосодержание 
гидрогеля не всегда гарантирует макси-
мальную сорбцию лекарственного препа-
рата.  

Можно предположить что низкая сте-
пень сорбции ципрофлоксацина связана с 

большими  размерами молекул, что за-
трудняет диффузию препарата в объем 
линзы. Вероятнее всего препарат сорбиру-
ется на поверхности гидрогеля, этим же 
объясняется и его легкая  и полная отдача.  

 
Таблица 1 – Поглощение и возвраще-

ние препарата Тауфон линзами разного 
водосодержания 

 

Материал 

Водо-
содер-
жащие 

(%) 

Погло-
щение 
на одну 
МКЛ 
(мг) 

Возвра
щение 
из од-
ной 
МКЛ 
(мг) 

Бенц – 38 38 1.6 0.28 

Бенц -55 55 0.92 0.44 

Кемерон-1 70 3.3 1.01 

 
Хотя, обменные свойства материала 

по отношению к другим группам лекарст-
венных препаратов продолжают изучаться, 
проведенные исследования показали воз-
можность использования гидрогеля "Кеме-
рон-1" в качестве глазной лекарственной 
формы. Из представленных результатов 
очевидна эффективность применения линз 
из материала "Кемерон-1"    при лечении 
заболеваний глаз препаратом Тауфон.  
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