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Резюме
Введение. Дегенеративные заболевания сетчатки, в том числе глаукома, являются основной причиной потери зрения у взрослого 
населения. Разработка и усовершенствование медикаментозного лечения данной группы заболеваний представляет собой актуальную 
проблему.
Цель. Изучение новой лекарственной формы метилэтилпиридинола в виде офтальмологического геля.
Материалы и методы. Объекты исследования – образцы глазных гелей, содержащих метилэтилпиридинол, для которых изучали 
мукоадгезию комбинацией методов in vitro / ex vivo. Биодеградацию и кинетику высвобождения действующего вещества из 
лекарственной формы изучали на тестере растворения в среде искусственной слезной жидкости. Срок годности лекарственной формы 
устанавливали в соответствии с программой изучения стабильности. Определение местнораздражающего действия проводили методом 
конъюнктивальной пробы у 10 кроликов породы шиншилла массой 3,6–4,1 кг.
Результаты и обсуждение. В работе представлены результаты изучения биофармацевтических характеристик ранее 
разработанного офтальмологического геля метилэтилпиридинола на основе неионного полимера – гидроксиэтилцеллюлозы марки  
Natrosol™ 250 HHX. Проведено сравнительное изучение мукоадгезии методом потока in vitro / ex vivo образцов офтальмологического 
геля в диапазоне концентрации гидроксиэтилцеллюлозы в геле 1–1,5 %. Лучшими адгезивными характеристиками обладал образец с 
содержанием полимера 1,5 %, который имел минимальную скорость потока: in vitro 2,7 · 106 м/с и ex vivo 2,3 · 106 м/с. Изучены кинетика 
растворения и визуальная биодеградация образца после теста «Растворение», которая говорит о пролонгированном высвобождении 
метилэтилпиридинола из геля. Показана стабильность разработанной лекарственной формы в долгосрочных и стрессовых условиях. 
Выполнена оценка местнораздражающего действия методом конъюнктивальной пробы.
Заключение. Были определены основные биофармацевтические характеристики разработанного офтальмологического геля 
метилэтилпиридинола и показано, что он может быть использован как система доставки для лечения дегенеративных заболеваний 
сетчатки, так как обладает выраженными биоадгезивными свойствами, пролонгированным высвобождением. По результатам 
определения срока годности готовой лекарственной формы сделан вывод, что он составляет 2 года. Проведены стрессовые исследования 
геля метилэтилпиридинола. Разработанный офтальмологический гель не обладает местнораздражающим действием. 

Ключевые слова: метилэтилпиридинол, эмоксипин, дегенеративные заболевания сетчатки, глазные гели, мукоадгезия, 
местнораздражающее действие

Конфликт интересов. Авторы декларируют отсутствие явных и потенциальных конфликтов интересов, связанных с публикацией настоящей 
статьи.

Вклад авторов. М. Н. Анурова – руководство исследованием. М. Н. Анурова, Е. О. Бахрушина – разработка дизайна исследования, оценка 
результатов исследования, редактирование текста статьи. И. В. Лапик и А. Р. Тураева – выполнение экспериментальной части исследования, 
валидация. Н. Б. Демина, Б. Б. Сысуев, И. И. Краснюк – редакционные замечания, утверждение текста статьи к публикации. В написании 
статьи участвовали все соавторы.

Финансирование. Работа выполнена при финансовой поддержке Минобрнауки РФ (договор № 02.G25.31.0001) в рамках реализации 
Постановления Правительства РФ от 09.04.2010 г. № 218.

Для цитирования: Анурова М. Н., Бахрушина Е. О., Лапик И. В., Тураева А. Р., Демина Н. Б., Сысуев Б. Б., Краснюк И. И. Изучение 
биофармацевтических свойств новой мукоадгезивной лекарственной формы для терапии дегенеративных заболеваний глаз. Разработка и 
регистрация лекарственных средств. 2023;12(3):41–48. https://doi.org/10.33380/2305-2066-2023-12-3-41-48

Biopharmaceutical Properties of New Mucoadhesive Dosage Form  
for Eye Degenerative Diseases Treatment
Maria N. Anurova, Elena O. Bakhrushina, Ivan V. Lapik, Anastasia R. Turaeva,  
Natalia B. Demina, Boris B. Sysuev, Ivan I. Krasnyuk
I. M. Sechenov First MSMU of the Ministry of Health of the Russian Federation (Sechenov University), 8/2, Trubetskaya str., Mosсow, 119991, Russia

 Corresponding author: Maria N. Anurova. E-mail: amn25@yandex.ru

Фармацевтическая технология
Pharmaceutical Technology

© Анурова М. Н., Бахрушина Е. О., Лапик И. В., Тураева А. Р., Демина Н. Б., Сысуев Б. Б., Краснюк И. И., 2023
© Anurova M. N., Bakhrushina E. O., Lapik I. V., Turaeva A. R., Demina N. B., Sysuev B. B., Krasnyuk I. I., 2023

https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.33380/2305-2066-2023-12-3-41-48&domain=pdf&date_stamp=2023-08-25


42 РАЗРАБОТКА И РЕГИСТРАЦИЯ ЛЕКАРСТВЕННЫХ СРЕДСТВ. 2023. Т. 12, № 3
DRUG DEVELOPMENT & REGISTRATION. 2023. V. 12, No. 3

ORCID: Maria N. Anurova – https://orcid.org/0000-0002-7649-9616; Elena O. Bakhrushina – https://orcid.org/0000-0001-8695-0346; Ivan V. Lapik – https://orcid.org/0000-0002-1590-7268;
               Anastasia R. Turaeva – https://orcid.org/0000-0003-0707-4574; Natalia B. Demina – https://orcid.org/0000-0003-4307-8791; Boris B. Sysuev – https://orcid.org/0000-0002-9933-1808;
               Ivan I. Krasnyuk – https://orcid.org/0000-0002-7242-2988.

Received: 05.07.2022             Revised: 05.07.2023             Published: 25.08.2023

Abstract
Introduction. Degenerative retinal diseases, including glaucoma, are the main cause of vision loss in the adult population. The development and 
improvement of drug treatment of this group of diseases is an urgent problem.
Aim. Study of a new dosage form of methylethylpyridinol in the form of an ophthalmic gel.
Materials and methods. The objects of the study were samples of eye gels containing methylethylpyridinol, for which mucoadhesion was studied 
by a combination of in vitro / ex vivo methods. Biodegradation and release kinetics of the active substance from the dosage form were studied 
using a dissolution tester in an artificial tear fluid medium. The shelf life of the dosage form was established in accordance with the stability study 
program. Determination of the local irritative action was carried out by conjunctival test in 10 rabbits of chinchilla breed weighing 3,6–4,1 kg.
Results and discussion. The article presents the results of the study of biopharmaceutical characteristics of the previously developed ophthalmic 
gel of methylpyridinol based on a nonionic polymer – hydroxyethylcellulose brand Natrosol™ 250 HHX. A comparative study of mucoadhesion 
by in vitro / ex vivo flow of ophthalmic gel samples in the range of hydroxyethylcellulose concentration in the gel of 1–1.5 % was performed. The 
sample with 1.5 % polymer content had the best adhesive characteristics because it had a minimum flow rate: in vitro 2.7 · 106 m/s and ex vivo 
2.3 · 106 m/s. Dissolution kinetics and visual biodegradation of the sample after "Dissolution" test were studied, which indicates prolonged release 
of methyl ethyl pyridinol from the gel. The stability of the developed dosage form under long-term and stress conditions was shown. The local 
irritating effect was estimated by the conjunctival test.
Conclusion. The main biopharmaceutical characteristics of the developed ophthalmic gel methylpyridinol were determined and it was shown 
that it can be used as a delivery system for the treatment of degenerative retinal diseases because it possesses marked bioadhesive properties and 
prolonged release. The shelf life of the dosage form was determined, which was 2 years. Stress studies of methylethylpyridinol gel were carried out. 
The developed ophthalmic gel has no local irritating effect.

Keywords: methylethylpyridinol, emoxipine, degenerative retinal diseases, eye gels, mucoadhesion, local irritant effect
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ВВЕДЕНИЕ
Дегенеративные заболевания сетчатки, в том  

числе глаукома, представляют собой значимую про-
блему в сфере современного здравоохранения, так 
как являются основной причиной потери зрения у 
взрослого населения [1–3]. По данным Всемирной  
организации здравоохранения, более 105 млн чело-
век по всему миру страдают глаукомой, более 5 млн 
человек необратимо потеряли зрение вследствие  
этого заболевания [4]. Количество новых выявленных 
случаев дегенеративных патологий глаз в Россий-
ской Федерации составляет 3–4 % ежегодно, что кор- 
релирует с показателями других развитых стран [5]. 

Важнейшими патогенетическими звеньями гла-
укомы являются увеличение внутриглазного давле-
ния и оптическая нейропатия [6]. Широкий ассорти-
мент гипотензивных препаратов позволяет надежно 
справляться с контролем уровня внутриглазного дав-

ления, однако эффективных препаратов, обладаю-
щих выраженными нейропротекционными свойства-
ми, недостаточно.

Метилэтилпиридинол является вторичным ней-
ропротекторным препаратом отечественного произ-
водства, обладающим антиоксидантным, ангиопро- 
тектроным, антиагрегационным и антигипоксиче-
ским действием. Препарат быстро проникает в ткани 
глаза, где происходят его депонирование и метабо-
лизм [7]. Еще в конце 70-х годов XX века в эксперимен-
те на дрозофилах была выявлена выраженная анти-
оксидантная активность лекарственного вещества  [8], 
а в настоящее время накоплен большой опыт морфо-
логических и фармакокинетических исследований  [7, 
9]. Метилэтилпиридинол широко используется в  
комплексной терапии глаукомы, входит в схемы ле-
чения, рекомендованные практическими руководст- 
вами для врачей  [6, 10], что подтверждается рядом 
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клинических исследований, проводившихся в 1990–
2000-е годы на базе ведущих лечебных учрежде-
ний: НИИ глазных болезней им. Гельмгольца, кафедр 
глазных болезней Киевской медицинской академии 
им.  П. Л.  Шупика и Московской медицинской акаде-
мии им. И. М.  Сеченова, Одесского НИИ глазных бо-
лезней и тканевой терапии им. акад. В. П. Филато-
ва  [11–13], и более современными исследованиями 
на базе офтальмологической клиники Северо-Запад-
ного государственного медицинского университета 
им. И. И. Мечникова (г. Санкт-Петербург) [14].

Препараты метилэтилпиридинола показаны не 
только при глаукоме, но и при других дегенератив-
ных заболеваниях, таких как диабетическая ретино-
патия и хориоретинальная дистрофия. Кроме того,  
метилэтилпиридинол защищает ткани глаза, в том 
числе сетчатку, от травмирующего действия света  
высокой интенсивности, что делает его актуальным 
как профилактическое средство для людей, интен-
сивно работающих за компьютером. С каждым годом 
растет количество людей, использующих контактные 
линзы, а основными их недостатками являются меха-
ническое воздействие на роговицу и хроническая ги-
поксия  [15, 16]. Препараты метилэтилпиридинола за-
щищают роговицу при ношении контактных линз.

На российском фармацевтическом рынке препа-
раты метилэтилпиридинола представлены двумя ле-
карственными формами: глазными каплями и раство-
ром для парентерального введения. 

Отмечается, что для повышения приверженности 
пациентов с дегенеративными заболеваниями сетчат- 
ки терапии необходимо разрабатывать лекарствен-
ные формы, обеспечивающие пролонгированное 
действие и снижающие кратность введения лекарст- 
венного препарата, чтобы повысилась эффективность 
проводимой терапии. Статистически достоверное ко-
личество ошибок при инстилляции пациентами тра-
диционной жидкой лекарственной формы в виде 
глазных капель смещает фокус современных иссле-
дований в сторону вязко-пластичных и твердых сис- 
тем доставки лекарственных средств [17–19].

Таким образом, целью работы являлось изуче-
ние новой лекарственной формы метилэтилпириди-
нола для местного применения в офтальмологии, об-
ладающей улучшенными биофармацевтическими 
характеристиками, способной повысить комплаент-
ность пациентов лечению.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Объектами исследования являются эксперимен-

тальные образцы глазных гелей, содержащих актив-
ную фармацевтическую субстанцию метилэтилпири- 
динола (ООО «Кемикал Лайн», Россия) в концентра- 
ции 1,0 % на основе полимера гидроксиэтилцеллю- 
лозы марки Natrosol™ 250 HHX (Ashland, США) в диа-
пазоне концентраций от 1 до 1,5 %. Для повышения 

стабильности в состав лекарственной формы вво-
дили натрия сульфит в количестве 0,1 г, натрия гид- 
рофосфат в количестве 0,5 г, натрия бензоат в коли- 
честве 0,5 г, 0,2  М раствор хлористоводородной кис-
лоты 22 мл на 100 г геля, как консервант использова- 
ли бензалкония хлорид в количестве 0,02 г. 

В предварительно проведенной работе [20] был 
обоснован выбор гелеообразователя. Рассматрива-
ли возможность использования одобренных для оф-
тальмологического применения полимеров: Carbo- 
pol® 974P (Lubrizol, Бельгия); метилцеллюлозы (МЦ) 
марки Metolose® SM100 (Shin-Etsu Chemical Co., Ltd.,  
Япония); гидроксиэтилцеллюлозы (ГЭЦ) марки Natro-
sol™ 250 HHX (Ashland, США); гидроксипропилме-
тилцеллюлозы (ГПМЦ) марки Benecel™ K100M (Ash- 
land, Бельгия). Выбор полимера осуществляли на ос-
нове результатов изучения агрегативной стабиль-
ности, реологических, осмотических свойств и 
стабильности в краткосрочных экспериментах лабо-
раторных образцов гелей. Наиболее перспективны-
ми для дальнейших исследований посчитали составы 
на основе гидроксиэтилцеллюлозы марки Natrosol™  
250 HHX. 

В рамках данной работы получали эксперимен- 
тальные образцы гелей по следующей технологии: 
получали раствор эмоксипина и вспомогательных  
веществ с pH 7,0 ± 0,1 и затем вносили полимер при  
постоянном перемешивании при температуре 25 ± 
2  °С с использованием верхнеприводной лопастной 
мешалки Eurostar 20 digital (IKA, Германия).

Полученные образцы представляли собой теку- 
чие растворы полимеров и вспомогательных веществ, 
не имеющие запаха, бесцветные и прозрачные. Осмо-
тическая активность и реологические характеристи-
ки полученных экспериментальных образцов [20, 21] 
лежат в диапазоне оптимума для офтальмологиче- 
ских вязко-пластичных лекарственных форм [22].

У полученных экспериментальных образцов изу- 
чали мукоадгезивные свойства, биодеградацию, выс- 
вобождение метилэтилпиридинола, стабильность в 
долгосрочных испытаниях, устойчивость показателей 
в стресс-тестах и отсутствие местнораздражающего 
действия.

Для изучения мукоадгезии использовали комби- 
нацию методов in vitro / ex vivo [23, 24] – метода по- 
тока на наклонной плоскости с использованием раз-
работанной модели слизистой [25] и метода потока 
окрашенного геля на глазном яблоке кролика, замо-
роженном после резекции. На стеклянную пластину 
размером 70 × 150 мм, покрытую нетканным мате- 
риалом спанбонд (ООО «Спанлаб», Россия), равно-
мерно наносили 4%-й раствор муцина (Mucin from 
porcine stomach, type II, Sigma-Aldrich, USA). Толщину 
слоя муцина, которая составляла 0,1 мм, контролиро-
вали с помощью микрометра МКЦ 25 (GRIFF, Россия). 
Эксперимент проводили в климатической камере 
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MKF 115 (BINDER GmbH, Германия) при температуре 
37 ± 0,5  °С. На линию старта наносили по 0,2 мл об- 
разца, пластину неподвижно закрепляли вертикаль-
но под углом 90°, чтобы капля геля стекала по муци- 
ну, имитирующему слизистую оболочку глаза. Заме-
ряли время, за которое образец преодолевал опре- 
деленное расстояние.

Для проведения эксперимента по изучению му-
коадгезии образцов и однородности их распреде-
ления по глазному яблоку кролика после резекции 
гели предварительно окрашивали метиленовым 
оранжевым. Глазное яблоко кролика закрепляли в 
штативе неподвижно, с помощью капельного доза-
тора в область зрачка наносили каплю образца и за-
меряли время и расстояние, на которое стекла кап- 
ля образца геля. Делали вывод о мукоадгезивных 
свойствах по времени стекания и площади распре-
деления геля.

Изучение биодеградации и кинетики высвобож- 
дения действующего вещества из лекарственной  
формы проводили на тестере растворения DT  820 
(ERWEKA GmbH, Германия), в качестве среды раство-
рения использовали искусственную слезную жид-
кость (натрия хлорид 0,2 %, натрия гидрокарбонат 
0,67 %, кальция хлорид дигидрат 0,008 %, вода очи-
щенная, 0,1  М раствор хлористоводородной кислоты 
до рН  7,4)  [26]. В эксперименте использовался аппа-
рат 5 (USP 5, «Лопасть над диском»), рекомендуемый 
для определения высвобождения из мягких лекарст- 
венных форм. Объем среды растворения – 100,0  мл, 
скорость вращения лопасти – 50 об/мин, температура 
среды – 37 ± 0,5 °С. Перед началом теста среду раство-
рения деаэрировали. Диализную пленку OrDial D14b  
с диаметром пор 12–14 кДа (Orange Scientific, Бель-
гия) промывали водой очищенной, закрепляли на  
металлическом диске поверх нанесенной навески  
образца офтальмологического геля. Пробы отбирали 
каждые 30 минут. Продолжительность теста «Раство- 
рение» составила 180  минут. Объем отбираемой 
аликвоты – 5 мл. Аликвоты анализировали без пред-
варительной пробоподготовки, измеряя оптическую 
плотность растворов. Количественное определение 
метилэтилпиридинола в пробах теста «Растворение» 
проводили с помощью метода УФ-спектрофотомет- 
рии при длине волны 325 ± 2  нм на приборе UV-3600 
(Shimadzu Corporation, Япония), программное обес- 
печение UVProbe 2.42. Раствор сравнения  – искусст- 
венная слезная жидкость. Методика количественно-
го определения была предварительно валидирована 
в соответствии с ОФС «Валидация аналитических ме- 
тодик» по показателям специфичности, линейности, 
прецизионности. Валидационные характеристики ме-
тода подтверждены. Скорость высвобождения ле- 
карственного вещества рассчитывали по уравнению 
диффузии [27]. 

Статистическую обработку результатов определе- 
ния мукоадгезии и высвобождения лекарственного 
вещества из лекарственной формы (по шести изме-
рениям) проводили по критерию Стьюдента (довери- 
тельная вероятность 0,95).

Биодеградацию образцов гелей фиксировали ви-
зуально при осмотре диализного диска аппарата  5 
(USP) в процессе проведения теста «Растворение»  
и по его завершении.

Стабильность лекарственной формы оценивали 
на трех лабораторных сериях в долгосрочных испы-
таниях с целью установления срока годности в соот-
ветствии с ОФС «Стабильность и сроки годности ле-
карственных средств» при температуре 25 ± 2  °С и 
относительной влажности 60 ± 5 % в климатической 
камере KBF-S 115 (BINDER GmbH, Германия). Стрессо- 
устойчивость лекарственной формы определяли так-
же для трех лабораторных серий по воздействию  
температуры 50 ± 1  °С (плюс 10  °С к температуре в  
краткосрочных испытаниях [25]), pH в диапазоне от 6  
до 8 и фотостабильность. 

Определение местнораздражающего действия 
проводили методом конъюнктивальной пробы. В ка-
честве экспериментальных животных использова-
ли 10 кроликов породы шиншилла массой 3,5–4,0  кг.  
Исследования проводили на основании «Руководст- 
ва по проведению доклинических исследований ле-
карственных средств». Содержание животных и  
уход за ними осуществляли в соответствии с требо- 
ваниями Директивы 2010/63/EU Европейского пар-
ламента и Совета ЕС от 22 сентября 2010 г. по охра-
не животных, используемых в научных целях. Ин-
стилляцию геля (0,1  мл) осуществляли три раза в 
сутки в течение 1 недели. Один глаз служил для на-
несения средства, другой являлся контролем, в не-
го вводили 0,1  мл воды очищенной соответственно. 
Отмечали выраженность гиперемии, отека конъюнк- 
тивы, инъекцию сосудов склеры, состояние рогови-
цы и радужной оболочки, количество и качество вы- 
делений из глаза в течение 14 дней, которые оцени-
вали в баллах.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ
На первом этапе исследования изучали мукоад-

гезивные свойства образцов гелей метилэтилпири-
динола. По результатам исследования мукоадгезии 
методами in vitro и ex vivo (рисунок 1) наилучшими 
адгезивными характеристиками обладал образец 
с содержанием полимера Natrosol™ 250 HHX 1,5 %,  
который имел минимальную скорость потока: in 
vitro  – 2,7 · 106 м/с, что более чем в 70 раз меньше, 
чем образец с концентрацией 1,25 %; ex vivo – 2,3 · 
106 м/с, что также ниже почти в полтора раза по  
сравнению с образцом с концентрацией 1,25 % и в 
5,5  раз по сравнению с образцом с концентрацией  
1,0 %. Оба использовавшихся метода давали коррели-
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рующие результаты. Мукоадгезивные свойства опре- 
деляют длительность экспозиции системы доставки 
и, как следствие, эффективность терапии и привер-
женность ей пациентов. 

На следующем этапе изучали высвобождение ме-
тилэтилпиридинола из экспериментальных образцов 
гелей с различным содержанием гелеобразователя. 
На рисунке 2 изображен график изменения скоро-
сти высвобождения метилэтилпиридинола из образ-
цов на основе Natrosol™ 250 HHX 1,0 %, 1,25 % и 1,5 %.  

Наиболее пролонгированное высвобождение лекарст- 
венного вещества из геля продемонстрировал обра-
зец с содержанием гидроксиэтилцеллюлозы 1,5 %: к 
30-й минуте теста скорость высвобождения была бо-
лее чем в 2,1 раза ниже, чем из образца на основе 
1,0 % Natrosol™ 250 HHX, и в 1,58 раз ниже, чем из об-
разца на основе 1,25 % Natrosol™ 250 HHX. Наивыс-
шую скорость высвобождения образцы демонстри-
руют на 35–40-й минуте теста «Растворение», после 
чего скорость постепенно снижается и к третьему  

Рисунок 1. Результаты определения мукоадгезии по скорости потока на моделях in vitro (А) и ex vivo (Б)

Figure 1. Results of mucoadhesion determination by flow velocity in in vitro (A) and ex vivo models (B)

Рисунок 2. Профиль изменения скорости высвобождения метилэтилпиридинола из образцов офтальмологических гелей в сре-
ду искусственной слезной жидкости

Figure 2. Methyl ethylpyridinol release rate profile from ophthalmic gel samples in artificial tear fluid medium
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часу выходит на плато. Биодеградация образцов на-
ступает менее чем за 30 минут теста «Растворение». 
Лучшими биоадгезивными свойствами обладал обра-
зец на основе Natrosol™ 250 HHX 1,5 %, также он по- 
казал наиболее медленное высвобождение метил- 
этилпиридинола, поэтому этот образец использова-
ли для дальнейших исследований.

Одним из определяющих параметров лекарствен-
ной формы наряду с эффективностью является ста-
бильность. В долгосрочных испытаниях разработан-
ной лекарственной формы показатели качества геля 
метилэтилпиридинола соответствовали критериям 
приемлемости в отношении внешнего вида и функ-
циональных характеристик (цветности, прозрачно-
сти, стерильности, pH, однородности массы и дозы)  
в течение 24 месяцев. Таким образом, при соотнесе-
нии полученных данных с данными по краткосроч-
ным испытаниям [20] срок годности разработанного 
геля составляет 2 года.

Во время проведения стрессовых испытаний при 
температурном воздействии показатели качества ле-
карственной формы соответствовали спецификации 
в течение 5 месяцев, затем показатели цветности и  
pH вышли за пределы приемлемости. Фотостабиль-
ность лекарственная форма демонстрировала в те-
чение 1  года. В течение 2 лет она была стабильна в  
интервале pH  6,5–7,5. При pH 6,0 ± 0,1 параметры  
геля не выходили за нормы спецификации в течение 
6 месяцев, а при pH 8,0 ± 0,1 – в течение 1 месяца.

Затем изучали местнораздражающее действие  
геля метилэтилпиридинола, результаты представлены 
в таблице 1.

В проведенном исследовании геля по опреде-
лению и оценке местнораздражающего действия на 
глаза лабораторных животных степень местнораз-
дражающего действия соответствует «слабому или  
отсутствует» (0–1 балл).

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Были определены основные биофармацевтиче-

ские характеристики разработанного офтальмологи-
ческого геля метилэтилпиридинола и показано, что  
он может быть использован как система доставки для 
лечения дегенеративных заболеваний сетчатки, так 
как обладает выраженными биоадгезивными свойст- 
вами, пролонгированным высвобождением. Срок год-
ности готовой лекарственной формы составил 2  го-
да. Проведены стрессовые исследования геля метил- 
этилпиридинола. Разработанный офтальмологиче-
ский гель не обладает местнораздражающим дейст- 
вием. Дальнейшей разработкой темы станут докли-
нические и клинические исследования. 
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