
 

 

 

 

 

 

 

 

Лікарські засоби, що впливають на 

функцію органів травлення. 

 

 

 

 

 

 

 



План. 
 

1. Лiкарськi засоби, якi застосовують при порушеннi функцii органiв 

травлення. 

2. 3асоби, що впливають на апетит.  

3. 3асоби, якi застосовують при порушеннi секреції підшлункового 

соку. 

4. 3асоби, що впливають на моторику шлунка. 

5. 3асоби, якi застосовують при порушеннi секреції пiдшлункової 

залози. 

6. Гепатотропнi засоби. 

7. Проноснi засоби. 

8. Протипроноснi (антидіарейнi) засоби. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Лікарські засоби, що впливають на функцію органів 

травлення. 

 

3асоби, що впливають на апетит. 

Гiркоти (настойка полину, настойка гiрка, кульбаба, золототисячник, 

трилисник, гiрчиця, хрiн та iн.) вибiрково подразнюють смаковi рецептори 

язика, рефлекторно збуджують центр голоду довгастого мозку, пiдвищують 

апетит, покращують травления. Застосовують гiркоти при захворюваннях, що 

супроводжуються зниженням або вiдсутнiстю апетиту (анорексiя). 

Iнсулiни знижують рiвень глюкози в кровi i збуджують центр голоду 

довгастого мозку.  

Засоби, що зиижують апетит (анорексигеннi препарати) - дезопiмон, 

фепранон, мазиндол - стимулюють, збуджують центр насичення довгастого 

мозку i пригнiчують центр голоду, знижують апетит. Застосовують 

анорексигеннi препарати при алiментарному ожирiннi (ожирiння, що 

пов'язане з переїданиям). Вони полегшують дотримувания дiєти. 

3асоби, якi застосовують при гiпосекреції шлункового соку 

Порушення секреції шлунка пов'язане з нервовою (зниження активностi 

парасимпатичної регуляції i блукаючого нерва), гормональною та мiсцевою 

регуляцiєю. Зниження секреції шлункового соку призводить до розвитку 

гiпацидного гастриту та деяких видiв пептичної виразки шлунка, а в 

подальшому може зумовити виникнення новоутворень (злоякiсних пухлин). 

Преnарати, що застосовують на початкових стадiях захворювання: 

- гiркоти ; 

- вуглекислi мiнеральнi води: •€сентуки-17•, •Лужанська•, 

•Поляна Квасова•; 

- препарати на основi лiкарських рослин: квiтiв бузини чорної, ромашки 

лiкарської, трави золототисячнику малого, деревiю звичайного тощо. 

Засоби замісної терапії, препарати, якi застосовують у тяжких випадках: 

- сiк шлуиковий иатуральний; 

-          пепсин; 

- кислота хлоридна розведена; 



-          пепсидил; 

-          абомiн; 

- ацидин-пепсин. 

Вуглекислi мiнеральнi води мiстять вуглекислий газ, який посилює секрецiю 

шлункового соку. lx вживають перед їдою на початкових стадiях захворювань 

шлунка, що супроводжуються зниженням секрецiї шлункового соку. 

Засоби замiсної терапії призначають у тих випадках, коли залози шлунка не 

можуть забезпечити достатню секрецiю шлункового соку. Сiк шлунковий 

натуралький мiстить кислоту хлоридну розведену, ферменти пепсин, лiпазу 

та iншi компоненти. Пепсин активується тiльки за наявностi кислоти 

хлоридної розведеної. Тому його призначають у мiкстурах iз кислотою 

хлоридною або пopoшок пепсин запивають кислотою хлоридною 

розведеною. 

Сiк шлунковий натуральний, пепсин, кислоту хлоридну разве· дену, 

ацидин·nепсин, пепсидил, абомiн призначають перед i:дою при гiпацидному 

гастритi, axiлii:. 

 

Засоби, якi застосовують при гiперсекрецii шлуикового соку 

Перша ознака пiдвищенної секрецiї шлункового соку - печiя. Пiдвищення 

кислотностi шлункового соку, як правило, виникає внаслiдок порушення 

нервової i гормональної регуляцiї, мiсцевих розладiв травлення та спадкових 

факторiв, що призводить до виникнення запалення слизової оболонки 

шлунка (гiперацидний гастрит) та дефекту слизової оболонки (виразка 

шлунка). Згiдно iз сучасними теорiями, неаби яку роль у виникненнi 

виразкової хвороби вiдiграють мiкроорганiзми i, зокрема, Helicobacter pylori. 

Тому у фармакотерапевтичному лiкуваннi хворях з пептичною виразкою 

шлунка використовуть препарати, якi впливають на кислотнiсть (антациднi 

засоби), зменшення секреторної активностi (блокатори Н2·рецепторiв 

шлунка, М·холiноблокатори, iнгiбiтори протонного насоса), знешкодження 

збудникiв хвороби (антихелiкобактернi засоби) а також засоби, якi 

знеболюють та захищають слизову оболонку вiд подразливої дiї кислоти 

(в'яжучi, мiсцевоанестезiйнi засоби). 

  

 



Антацидними називають препарати, якi нейтралiзують надлишок кислоти 

шляхом хiмiчної реакцiї антациди є основами. 

Натрiю гiдрокарбонат нейтралiзує соляну кислоту з утворенням вуглекислого 

газу, що є небажаним явищем. Вуглекислий газ зумовлюе вторинну 

гiперсекрецiю (через деякий час кислотнiсть знову пiдвищуеться). Натрiю 

гiдрокарбонат унаслiдок тривалого застосування може змiнювати рН кровi в 

бiк лужної реакцiї (призводити до алкалозу), оскiльки вiн добре всмоктується 

в кров. Все це є недолiком цього препарату, тому натрiю гiдрокарбонат 

застосовують обмежено, здебiльшого в разi печiї. 

Магнiю оксид пiд час реакцiї нейтралiзацiї не утворює вуглекислого газу i 

тому не чинить вторинної гiперсекрецiї, не всмоктується в кров i не впливає 

на рН кровi. У зв'язку з цим вiн є найкращим антацидом швидкої дiї. 

Альмагель (алюмаг, анацид, маалокс, гастал, реннi) - це комбiнований 

препарат, що мiстить алюмiнiю гiдроксид, магнiю оксид тощо. Вiн чинить 

антацидну, обволiкальну, адсорбiвну дiю. 

 Блокатори (антагонiсти) Н2-рецепторiв - циметидин, ранiтидин, фамотидин 

- блокують гiстамiновi Н2-рецептори шлунка i знижують секрецiю шлункового 

соку. При тривалому застосуваннi (звичайно протягом 6 тиж.) цi препарати 

спричинюють рубцювання та загоєння виразок. Застосовують для лiкування 

хворих з пептичною виразкою шлунка та дванадцятипалої кишки, профi­ 

лактики рецидивiв цих захворювань. 

Засоби, що дiють у дiлянцi закiнчень холiнергiчних нервiв. 

Гастроцепiн (пiрензепiн) вибiрково блокуе М1-холiнорецептори шлунка, не 

впливаючи на iншi органи. Вiн знижуе секрецiю шлункового соку i не 

порушуе фiзiологiчнi функцi травного каналу. Має тривалий лiкувальний 

ефект. 

Блокатори протонного насоса - омепразол, ланзопразол, пантопразол - 

пригнiчують базальну та стимульовану секрецiю шлункового соку. 

У лiкуваннi хворих з пептичною виразкою шлунка зараз широко 

використовують антибактерiальнi засоби, якi активнi у вiдношеннi збудника 

вираэкової хвороби - Helicobacter pylori, - метронiдазол, хелiкоцин та iн. 

Хелiкоцин - комбiнований антибактерiальний засiб, що мiстить амоксицилiн 

(антибiотик пенiцилiнового ряду) та метронiдазол. Комбiнацiя цих препаратiв 

є високоактивною у вiдношеннi Helicobacter pylori та зумовлює стiйку i 

тривалу ремiсiю хвороби. 



3асоби, що впливають на моторику шлунка 

Блювотнi препарати 

Вони спричинюють антиперистальтику шлунка (скорочення м'язiв шлунка, 

внаслiдок чого їжа просувається у зворотному напрямку, що супроводжується 

блюванням. Блювотнi засоби центральної дії (апоморфiну гiдрохлорид) 

подразнюють рецептори тригер-зони довгастого мозку, збуджують 

блювотний центр мозку. Апоморфiну гiдрохлорид вводять пiдшкiрно по 0,1 

мл. Через 10 хв виникае блювання. 

3астосовують для лiкування алкоголiзму в поєднаннi з уживанням алкоголю. 

Через певний час у хворого формується негативний умовний рефлекс на 

алкоголь. 

Блювотнi засоби рефлекторної дiї (настiй трави термопсису, розчин амiаку) 

подразнюють рецептори шлунка i рефлекторно збуджують блювотний центр 

довгастого мозку. Застосовують при гострих отруєннях, щоб зумовити 

блювання. 

Протиблювотнi засоби 

Протиблювотну дiю виявляють нейролептики (етаперазин, тiетилперазин, 

амiназин, трифтазин, галоперидол, дроперидол), М-холiноблокатори 

(скополамiн, аерон), метоклопрамiд (церукал, реглан) та iншi препарати. 

Нейролептики застосовують при безперервному блюваннi у перiод вагiтностi, 

при пухлинах мозку, променевiй хворобi, пiд час сеансiв xiмioтepaпiї у хворих 

зi злоякiсними пухлинами тощо. 

М-холiноблокатори призначають при блюваннi, спричиненому 

вестибулярними порушеннями (морська та повiтряна хвороби). 

Метоклопрамiд (церукал, реглан) виявляе сильну протиблювотну дiю, а 

також прискорюе пересування їжi iз шлунка в кишечник за рахунок 

розслаблення пiлоричного сфiнктера. Не впливає на секреторну активнiсть 

шлунка . 

Показання до застосування: нудота, блювання рiзного походження (пiсля 

наркозу, лiкування цитостатиками та iншими препаратами, черепно-мозкова 

травма тощо). 

3асоби, якi застосовують при порушеииi секрецiї пiдшлуикової залози 

Захворювання пiдшлункової залози з порушенням и зовнiшньої секрецii: 

проявляються у формi гострого або хронiчного панкреатиту. 



Панкреатит - запальний процес пiдшлункової залози, спричинений 

травмами, проникненням iнфекцiї iз травного каналу та жовчовидiльних 

проток, а також порушенням дiєти (зловживання алкоголем, жирною iжею та 

iн.). 

Для лiкування хронiчного панкреатиту, використовують полiферментнi 

препарати або засоби замiсної терапiї - панкреатин, дистал, iпентал, креон, 

трифермент, панзинорм, фестал, мезим-форте, ензистал, солiзим. 

Ферментнi препарати мiстять основнi ферменти пiдшлункової залози - 

трипсин, амiлазу, лiпазу, якi забезпечують перетравлюваня бiлкiв, вуглеводiв 

та жирiв. Ферментнi засоби призначають при розладах травлення, 

хронiчному ентероколiтi, панкреатитi тощо. 

Для лiкування гострого панкреатиту використовують: 

а) антиферментнi препарати: апротинiн (контрикал, трасилол, гордокс); 

б) М-холiноблокатори. 

Контрикал - iнгiбiтор протеолiтичних ферментiв (трипсину, хiмотрипсину, 

плазмiну), який отримують iз легень великої рогатої худоби. Препарат знижує 

активнiсть ферментiв пiдшлункової залози та попереджує розсмоктування 

утворених тромбiв (iнгiбiтор фiбринолiзу). 

Жовчогiннi препарати 

Жовчогiннi препарати -  це засоби, якi  стимулюють утворення жовчi (чинять 

холеретичну дiю) та покращують вiдток жовчi, розслаблюють непосмугованi 

м'язи жовчовидiльних шляхiв та сприяють виходу жовчi у дванадцятипалу 

кишку (виявляють холекiнетичну дiю). 

Жовчогiннi препарати застосовують для лiкування хворих з хронiчним 

гепатитом, холециститом, холангiтом, дискiнезiею жовчовидiльних шляхiв 

тощо. 

Алохол - комбiнований жовчогiнний засiб, що мiстить суху жовч, екстракти 

чаевика та кропиви, активоване вугiлля . Вiн посилює утворення жовчi, 

секреторну активнiсть печiнки та усього травного каналу; зменшує процеси 

гниття, метеоризм у кишечнику; виявляе легку проносну дiю. 

Показання до застосування: хронiчний гепатит, холецистит, холангiт, 

звичайний закреп. 



Холосас - натуральний препарат, який виробляють з екстракту шипшини та 

цукру. Виявляе м'яку спазмолiтичну та жовчогiвну дiї. Покращує обмiннi 

процеси в печiнцi. 

Показання до застосування: хронiчний холецистит, гепатит. 

Холелiтолiтичнi засоби 

Холелiтолiтичнi засоби - препарати, якi сприяють розчиненню 

холестеринових компонентiв у жовчному мixypi та жовчовидiльних протоках. 

Хенодiоксихолева кислота - холелiтолiтичний засiб, який є природним 

компонентом жовчi людини, сприяє розчиненню холестеринових 

конкрементiв за рахунок пригнiчення синтезу ендогенного холестерину в 

печiнцi, забезпечуе поступове розчинення холестеринових каменiв. 

Показання до застосування: холестериновi (рентгенонегативнi) конкременти 

у жовчному мixypi та загальнiй жовчнiй протоцi, розчинення залишкiв 

конкрементiв пiсля лiтотрипсiї та iнших ендоскопiчних методик тощо. 

Необхiдна умова лiкуванвя - функцiонуючий жовчний мiхур без запальних 

процесiв та розмiр конкрементiв не бiльше 2 см у дiаметрi (сумарний об'ем 

конкрементiв не повинен перевищувати половини об'єму жовчного мiхура). 

Гепатопротектори 

Гепатопротектори - засоби, що захищають клiтини печiнки вiд 

пошкоджувального впливу гепатотоксичних речовин, нормалiзують обмiннi 

процеси в гепатоцитах. Їх застосовують для лiкування хворих з гепатитом, 

цирозом печiнки , а також для запобiгання токсичному впливу на печiнку. 

 

Есенцiале - гепатопротектор, який за хiмiчвою будовою вiдповiдає 

природним фосфолiпiдам, що вiдiграють значну роль у процесах клiтинної 

регенерацiї, метаболiзму та детоксикацiї. 

Препарат нормалiзує функцiю печiнки та їі енергетичний баланс, прискорює 

вiдновлення гепатоцитiв (клiтин печiнки). 

Показання до застосування: гострий та хронiчний гепатит, жирова 

дегенерацiя печiнки, початковi стадiї цирозу печiнки, iнтоксикацiя, гестоз у 

вагiтних та iн. 

Карсил - гепатопротекторний засiб рослинного походження, що мiститъ 

бiологiчно активнi речовини розторопшi плямистої, основна дiюча речовина - 

силiмарин. 



Препарат захищае гепатоцити вiд шкiдливих ушкоджень, стимулює синтез 

бiлкiв. 

Гепабене - комбiнований препарат рослинного походження, що мiстить 

екстракти трави дим'янки та плодiв розторопшi плямистої. Екстракт дим'янки 

виявляе жовчогiвну дiю, а екстракт з плодiв розторопшi плямистої - 

гепатопротекторну. 

Показання до застосування: дискiнезiя жовчовивiдних шляхiв при 

захворюваннях печiнки та пiсля видалення жовчвого мiхура. 

Проноснi засоби 

Проноснi препарати (застосовують при закрепах) - засоби, що стимулюють 

рухову активнiсть кишок, викликають дефекацiю. 

Сольовi (осмотичнi) проноснi засоби - магнiю сульфат, натрiю сульфат тощо - 

створюють у кишках високу концентрацiю йонiв, пiдвищують осмотичний 

тиск, порушують всмоктування води. Вода i розчиненi в нiй речовини 

затримуються у кишках, у наслiдок чого вони розтягуються, механорецептори 

подразвюютъся та посилюється їхня рухова активнiсть. Через 4-б год настає 

дефекацiя. 

Застосовують сольовi проноснi при отруєннях, гострих закрепах.  

Контактнi проноснi препарати подразнюють рецептори рiзних вiддiлiв 

кишечнику, а тi - спричинюють i посилюють перистальтику кишок. 

Лактулоза (дуфалак).  

Рицивова олiя дiє переважно в тонкiй кишцi, де з неї утворюється 

рицинолова кислота, яка подразнюе рецептори i посилює перистальтику. Дiя 

проявляеться через 6-8 год. Окрiм цього рицинова олiя рефлекторно 

посилюе ритмiчнi скорочення матки. 

Показання до застосування: гострий закреп, а також для стимуляції пологiв. 

Проноснi препарати рослинного походження - листя сенни, кора крушини, 

корiнь ревеню, плоди жостеру (а також комбiнованi препарати - сенаде, 

сенадексин, регулакс та iн.), якi подразнюють рецептори товстої кишки i 

через 8-10 год настає дефекацiя. Призначають цi засоби при хронiчних 

закрепах. 

Макрогол (форлакс, фортранс) - проносний засiб у формi порошку, 

високомолекуляряий оксид етилену, здатний утворювати зв'язки з 



молекулами води. Тим самим вiн дiе i як осмотичний проносяий засiб, i 

розм'якшуе каловi маси. Дiя проявляеться через 24-48 год. 

Показання до застосування: макрогол i форлак - закреп у дорослих; 

фортранс використовують для промивання кишечнику перед ендоскопiчним 

та рентгенiвським дослiдженнями, операцiями на кишечнику. 

Мукофальк - проносний засiб рослинного походження, який отримують iз 

насiння подорожника. Регулюе роботу кишечнику, збiльшуючи об'єм його 

вмiсту та розм'якшуючи каловi маси. 

Показання до застосування: звичний закреп, закреп у перiод вагiтностi, 

трiщини прямої кишки, геморой та iн. 

Протипроноснi (аитидiарейнi) засоби 

При дiapeї використовують: 

· автибактерiальнi засоби 

- антибiотики - нiстатин, пiмафуцин, полiмiксин, леворин та iн.; 

- синтетичнi антибактерiальнi засоби - фталазол, сульгiн, нiфуроксазид, 

iнтетрикс та iн.; 

-         ентеросорбенти - активоване вугiлля,  ентеросгель, смекта, альгiгель, 

сорбогель; 

- засоби, що пригвiчують перистальтику кишечнику - лоперамiд. 

Лоперамiд - антидiарейний засiб, який знижує тонус i моторику гладких 

м'язiв кишечнику за рахунок дiї на опiатнi рецептори кишкової стiнки, 

пiдвищуе тонус анального сфiнктера. Дiя настає швидко i тривае 4-6 год. 

Показання до застосування: гостра i хронiчна дiарея рiзного походження. 


