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Аннотация: В эксперименте было изучено влияние очищенного комплекса детоксиомы у животных ин-
дуцированным облучением на иммунную и кроветворную системы у животных с типом ацетилирования.
Тип ацетилирования установили по активности фермента N-ацетилтрансферазы по методу Л.Н.Буловской.
Полученные результаты показывает что, иммуномодулирующий активность очищенного комплекса детоксиомы (ОКД) тесно связано 
у животных с типом ацетилирования.Однократное внутрибрюшинное введение препарата в зависимости от типа ацетилирования по-
вышает число ядросодержащих клеток костного мозга, тимуса, брыжеечных лимфатических узлов и титр антител к тимусзависИмому 
антигену эритроцитам барана.Растительный препарат имбирь стимулируют уровень эритроцитов и лейкоцитов в периферической крови.    
Ключевые слова: очищенный комлекс детоксиомы, вторичный иммунодефицит, иммунный ответ, тип ацетилирования, ан-
тителообразующие клетки селезёнки, клеточность центральных и периферических органов иммунной системы, гемопоэз.

Annotatsiya: Tajribada zanjabilning atsetillanish turiga ega hayvonlarda qo‘y eritrositlari (EB) ning birlamchi immun javobiga 
ta'siri o‘rganildi. Asetillanish turi L.N.Bulovskaya usuli bo‘yicha N-asetiltransferaza fermentining faolligiga ko‘ra faol ravishda 
aniqlangan. Olingan natijalar shuni ko‘rsatadiki, zanjabilning immunostimulyatsion faolligi atsetillanish xususiyatiga ega hayvonlarda 
chambarchas bog‘langan. Dori-darmonlarni qorin bo‘shlig‘iga bir marta yuborish, atsetillanish turiga qarab, suyak iligi, timus, 
tutqich limfa tugunlaridagi yadroli hujayralar sonini va qo‘y eritrotsitlarida timusga bog‘liq antigenni antitelalar titrini oshiradi.  
Zanjabil o’simligidan tayyorlangan maxsulot eritrotsitlar darajasini va gematopoezning oq qon xujayralarini rag‘batlantiradi.
Kalit so'zlar: zanjabil, birlamchi immun javob, atsetillanish turi, antikor hosil qiluvchi taloq 
hujayralari, immun tizimining markaziy va periferik organlarining hujayralar xosil qilishi, gematopoez.
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Abstract: In the experiment, the effect of ginger on the primary immune response to EB in animals with the type of acetylation was 
studied. The type of acetylation was determined by activity according to the activity of the N-acetyltransferase enzyme according 
to the method of L.N. Bulovskaya. The obtained results show that the immunostimulatory activity of ginger is closely related in 
animals with the type of acetylation. A single intraperitoneal injection of drugs, depending on the type of acetylation, increases the 
number of nucleated cells in the bone marrow, thymus, mesenteric lymph nodes and the titer of antibodies to thymus-dependent 
antigen in ram erythrocytes. The herbal preparation ginger stimulates the level of erythrocytes and the white germ of hematopoiesis.
Key words: ginger, primary immune response, type of acetylation, antibody-forming spleen 
cells, cellularity of central and peripheral organs of the immune system, hematopoiesis.
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Актуалность работы:
Последнее достижения клинических дисциплин и 
в частности, иммунологии показывают, что пато-
генез многих заболеваний в той или иной степени 
связан в функционировании иммунной системы че-
ловека [6, 7, 8, 12, 13] Современные исследования 
все больше свидетельствуют о том, что различные 
факторы внешней среды приводят к неизбежному 
нарушения функционирования иммунной системы 
и как следствие, изменению иммунного статуса ор-
ганизма [3, 14, 18].Это связана с тем, что иммунная 
система очень уязвима при воздействии поврежда-
ющих факторов внешней среды и является основ-
ной мишенью значительно число ксенобиотиков 
[17, 21].Нарушение функционирования различных 
звеньев иммунной системы приводят к росту ау-
тоиммунных, аллергических, неинфекционных и 
инфекционно-воспалительных заболеваний, кото-
рые характеризуются быстрым прогрессированием, 
частой хронизацией, рецидивирующим течением, 
изменением классического течения болезни и от-
сутствием достаточно клинического ответа на про-
водимую фармакотерапию [5, 22]. В связи с этим, 
возрастает интерес к лекарственным средствам, 
влияющим на иммунную систему организма и об-
ладающим комплексным действием с учетом уров-
ня и степени нарушения иммунной системы [1, 11].
Несмотря на большие успехи в создании химических 
лекарственных средств сохраняется интерес к расти-
тельным средствам и их активным компонентом об-
ладающим иммунотропной активностью, в том числе 
для лечения хронических и длительно протекающих 
заболеваний.В последнее время стремительно раз-
вивающихся технологии исследовании в медицине и 
фармакологии подтверждаются наличие фитопрепа-
ратов уникальных свойств воздействовать на организм 
комплексно при низкой токсичности и высокой эф-
фективности, что позволяет их использовать не только 
для лечения, но и для профилактики заболеваний [19].
Согласно по данным ВОЗ (2019), в мире около 130 
стран имеют официальные программы с привлече-
нием народной медицины для лечения заболеваний.
Изучение веществ применяемых в лечебных целях в 
народной медицине различных этнических или куль-
турных групп (этонофармакология), вносит суще-
ственный вклад в открытие и развитие современных 
методов лечения [9, 24].Некоторые растительные 
лекарственные средства применяемые во всем мире 

хорошо известны своим противоинфекционным  
действием не только за счет прямого воздействия на 
патоген, но и за счет стимуляции естественных за-
щитных механизмов хозяина [25].Иммуномодулято-
ры растительного происхождения служат для альтер-
нативной терапии различных заболеваний, особенно 
в случаях ослабленного иммунного ответа и когда 
происходит дискриминационная иммуносупрессия 
например в случае аутоиммунных синдромов [10].В 
свете последних событий активно изучается исполь-
зование растительных иммуномодуляторов, в том 
числе, для лечения пациентов с COVID-19, рассма-
триваются как собственно растения, например ли-
стья бетеля и куркумы, так и содержащиеся в них 
биологически активные вещества (БАВ) [15, 16, 23]. 
 Целью нашей работы: явилось изучение иммуноге-
неза и гемопоэза у животных с различным типом аце-
тилирования и пути их коррекции растительным пре-
паратом имбира при первичным иммунным ответе.
Материалы и методы исследования.
В серии экспериментов было изучено действия 
растительного препарата имбира на первичный 
иммунный ответ к ЭБ у животных с типом аце-
тилирования. Тип ацетилирования установили по 
активности по активности фермента N – ацетил-
трансферазы по методу Л.Н.Буловской [2]. Для 
проведение эксперимента сульфадемизин вводили 
экспериментальным животным внутрибруюшин-
но 50 мг/кг.Спустя 5 часов забирали кровь из хво-
стовой вены.Об активности N – ацетилтрансфе-
разы судили по отношению свидетельствовали о 
медленным ацетилирования, а более 50% - о быстром. 
После забоя у животных извлекали селезёнки, 
брыжеечные лимфатические узлы, тимус, бедрен-
ная кость.Виличковая железа (тимус), лимфати-
ческие узлы и селезёнку очищали от жировой 
ткани и гомогенизировали в стеклянном гомогени-
заторе в среде 199, после этого суспензии клеток 
пропускали через трёхслойный капроновый фильтр.
Бедренную кость мышей очищали от мыщц, сре-
зали эпифизы и с помощью шиприца с тонкой иг-
лой средой 199 вымывали костный мозг из костно-
го канала.Во всех клеточных суспензиях органов 
иммунной системы подсчитывли число ядросо-
держащих клеток (ЯСК) в камере Горяева и де-
лали перерасчет на весь орган. Такими методами 
определяли общее количество клеток в централь-
ных (тимус, костный мозг) и периферических
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(лимфатические узлы, селезёнка) органах иммунитета.
В опытах использовали белых беспородных мы-
шей массой 20-22 г, которых иммунизировали 
оптимальной дозой ЭБ – 2х108/мл. На 5-е сут-
ки после иммунизации определяли число АОК 
по методу [20]. Имбирь вводили однократно вну-
трибрюшинно в дозе 0,25 мл/кг   вместе с ЭБ. 
 Состав имбира: амарант, анис, гинкго би-
лоба, имбирь, земляной миндаль, черный 
тмин, листья оливкого дерева, мед цветочный.
Для сравнения имбира в определённые группы вводили 
иммуномодулятор иммуномодулин в дозе 0,01 мл/кг.
В процессе проведения эксперимента были са-
блюдены требования Всемирного общества защи-
ты животных (WSPA) и Европейской конвенции 
по защите позвоночных животных, используемых 
для экспериментальных целей (Страссбург, 1986).
Для статистической обработки и анализа полу-
ченных результатов исследования, а также по-
строения графиков по полученным данным был 

использован пакет прикладных программ ста-
тистического анализа Excel-2013 (Microsoft), 
SygmaStat 3.5, SygmaPlot 12.5 (Systat.Ins) [4].
Полученные результаты   и их обсуждения.
В процессе эксперимента после определения фе-
нотипа ацетилирования исследовали влияние им-
бирь на первичный иммунный ответ к ЭБ. Ре-
зультаты исследований приведены в таблице 1.
У иммунизированных ЭБ животных с типом МА на 
5-й день после антигенного стимула в селезёнке на-
капливается   3592±32,7 АОК. Имбирь в дозе 0,25 мл/
кг в 2,1 раза стимулирует антителогенез в селезён-
ке.У животных с МА число ядросодержащих клеток 
селезёнки достоверно повышается в 1,6 раза по срав-
нению контрольной группы с МА. Введение имбирь 
животным с типом МА количество АОК 106 клеток 
селезёнки достоверно увеличивается в 1,3 раза по 
сравнению контрольной группы МА (42,7±1,6). Ана-
логичные результаты получены при введение имму-
номодулина в дозе 0,01мл/кг у мышей с типом МА.   

Группа
(n=6)

Доза 
препарата 

мл/кг

Число ЯСКС
х106/мл ИС

Количество АОК на

селезёнку ИС 106 клеток 
селезёнки ИС

Контроль МА - 84,5±28,0 3592±32,7 42,7±1,6

МА+ Имбирь 0,25 138,0±1,3а +1,6 7560±13,2а +2,1 54,8±0,6а +1,3

МА+иммуномодулин 0,01 135,0±1,5а +1,6 7462±12,3а +2,1 55,3+1,6а +1,3

Контроль БА - 102,6±1,7 4894±12,6 47,7±1,5

БА+ Имбирь 0,25 198,8±1,6б +1,9 10784±18,7б +2,2 54,2±1,3б +1,1

БА+иммуномодулин 0,01 167,4±1,9б +1,6 9584±13,4б +2,0 57,3±1,4б +1,2

Таблица 1 Влияние имбира на первичный иммунный ответ к эритроцитам барана с типом ацетилирования 
(М±m)

У мышей с типом БА после иммунизации эритро-
цитами барана через 5 дней в селезёнке образуется 
4894±12,6 АОК.Однократное внутрибрюшинное 
введение имбирь в дозе 0,25 мл/кг у животным с 
типом БА в селезёнке количество АОК достовер-
но в 2,2 раза больше по сравнению контрольной 
группы БА. Инъекция имбира животным с типом 
БА ядросодержащие клетки селезёнки достовер-
но увеличивается в 1,9 раза по сравнению кон-
трольной группы БА. Широко используемый им-
муномодулин также у животных с БА увеличивает 
АОК в 2,0 раза и ЯСКС 1,6 раза соответственно. 
Таким образом, полученные результаты гово-
рят о том, что имбирь оказывает стимулирующий

эффект не только на иммуногенез, но и активиру-
ет процессы клеточной пролиферации в селезёнке 
при внутрибрюшинном введении. При этом сте-
пень стимулирующего действия имбирь прямо 
пропорциональна от фенотипа ацетилирования.
В следующей серии опыта после определения тип 
ацетилирования лабораторных животных иммуни-
зировали оптимальной дозой ЭБ – 2х108/мл. На 5-е 
сутки после иммунизации определяли ядросодержа-
щие клетки костного мозга, тимуса и брыжеечных 
лимфатических узлов. Имбирь и иммуномодулин 
разводили дистиллированной водой и вводили одно-
кратно внутрибрюшинно в дозе 0,5 мл вместе с ЭБ. 

Примечание: АОК-антителообразующие клетки, ЯСКС-ядросодержащие клетки селезёнки, МА-медленные 
ацетиляторы, БА-быстрые ацетиляторы, ИС-индекс соотношения к контролю МА и БА, а-достоверно к 

контролю МА, б- достоверно к контролю БА, (n=6) -количество животных в группе
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Установлено что, у мышей МА контрольной группы 
ядросодержащие клетки костного мозга (ЯСККМ) 
составляет 39,0±1,3х106/мл (табл.2). В группе полу-
чавших имбира с типом МА  в дозе 0,25 мл/кг, число 
костномозговых клеток достоверно повышается 2,1 
раза (79,5±1,6х106/мл – ЯСККМ). Иммуномодулин в 
дозе 0,01 мл/кг также повышает ЯСККМ в 2,0 раза в 
группе мышей медленных ацетиляторов. Установле-
но, что у животных БА контрольной группы ЯСККМ 
в 1,3 раза больше чем в контрольной группе МА.Вве-
дение имбира животным БА количество ЯСККМ 
достоверно повышается в 2,2 раза по сравнению 
контрольной группы БА.Аналогичные результаты по-
лучены при введение иммуномодулина животным с БА. 
Следует отметит, что у животных МА контрольной 
группы ядросодержащие клетки тимуса составля-
ет 54,0±1,4 х106/мл.Инъекция имбира животным с 
МА достоверно повышает число ЯСКТ в 2,2 раза. 
Нами установлено, что у животных БА контроль-
ной группы ядросодержащие клетки тимуса со-
ставляет 86,0±2,3х106/мл.Однократное внутри-
брюшинное введение имбира в дозе 0,25 мл/

кг данный показатель достоверно увеличивает-
ся 2,3 раза (201,0±1,7х106/мл–ЯСКТ).Иммуно-
модулин также увеличивает ЯСКТ в 1,9 раза.
Следовательно, изученные растительный пре-
парат имбирь и иммуномодулин обладают по-
вышать общее число клеток в центральных 
органах иммунитета – костный мозг и тимус, оче-
видно, за счет перераспределения клеток в лимфо-
идных органах мышей с фенотипом ацетилирования. 
Из полученных данных видно, что в контрольной 
группе медленных ацетиляторов ядросодержащие 
клетки брыжеечных лимфатических узлов (ЯСКБЛУ) 
составляет 26,4±1,1х106/мл.Внутрибрюшинное вве-
дение животным с МА очищенного имбира досто-
верно повышает ЯСКБЛУ в 2,2 раза.Введение им-
муномодулина ЯСКБЛУ увеличивается в 2,0 раза.
В контрольной группе БА количество ядросодержа-
щие клетки брыжеечных лимфатических узлов со-
ставляет 35,0±2,3х106/мл. Внутрибрюшинная инъек-
ция мышам с БА достоверно увеличивает ЯСКБЛУ 
в 3,0 раза.Введение иммуномодулина животным с 
БА количество ЯСКБЛУ увеличивается в 2,1 раза.

Группа
(n=6)

Доза 
преп.
мл/кг

Ядросодержащие клетки 106/мл

Костный 
мозг ИС Тимус ИС

Брыжеечные 
лимфатические 

узлы ИС

Контроль МА - 39,0±1,3 54,0±1,4 26,4±1,1
МА + имбирь 0,25 82,6±1,4а +2,1 118,0±1,5а +2,2 59,0±2,2а +2,2

МА + 
иммуномодулин 0,01 79,5±1,6а +2,0 84,7±1,8а +1,6 52,7±1,4а +2,0

Контроль БА - 49,8±1,2 86,0±2,3 35,0±2,3
БА + имбирь 0,25 112,0±1,5б +2,2 201,0±1,7б +2,3 105,4±2,2б +3,0

БА + 
иммуномодулин 0,01 101,0±2,2б +2,0 164,3±2,5б +1,9 73,0±2,1б +2,1

Таблица 2 Влияние имбира на клеточность органов иммунной системы при первичным иммунным ответе к 
эритроцитам барана с типом ацетилирования (М±m)

Примечание:МА-медленные ацетиляторы, БА-быстрые ацетиляторы, ИС-индекс соотношения к контролю 
МА и БА, а-достоверно к контролю МА, б- достоверно к контролю БА, (n=6) -количество животных в группе
Установлено, что в контрольной группе МА ядросодержащие клетки костного мозга в 1,3 раза, 
тимуса в 1,6 раза и ЯСКБЛУ в 2,0 раза меньше чем в контрольной группе БА.В группе мед-
ленных ацетиляторов однократное введение имбира также меньше ЯСККМ в 1,4 раза, ЯСКТ 
в 1,7 раза и ЯСКБЛУ в 1,8 раза чем в контрольной группе БА. Полученные данные указыва-
ют, что иммуностимулирующий эффект имбира зависит от типа ацетилирования. В данной 
эксперимента определяли титр антител при первичном иммунным ответе к эритроцитам ба-
рана с фенотипом ацетилирования, т.е определяли титр антител в реакции гемагглютинации. 
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Результаты исследований по оценке эффекта имбира 
на титр антител представлены в таблице 3.Установле-
но, что у животных с медленным типом ацетилирова-
ния  титр антител составляет  1:8±1,8.Животные с мед-

ленным типом  ацетилирования  получавших имбирь 
в дозе 0,25 мл/кг достоверно повышает в 4,0 раза титр 
антител.Введение иммуномодулина мышам с МА 
тоже достоверно повышает титр антител в 2,0 раза.

Группа (n=6) Доза преп. мл/кг
Титр антител

М±m                             ИС
Контроль МА - 1:8±1,8
МА + имбирь 0,25 1:32±2,2а +4,0

МА + иммуномоду-
лин 0,01 1:16±2,4а +2,0

Контроль БА - 1:16±1,4
БА + имбирь 0,25  1:128±1,9б +8,0

БА +иммуномоду-
лин 0,01  1:64±1,8б +4,0

БА +иммуномоду-
лин 0,01  1:64±1,8б +4,0

Таблица 3 Влияние имбира на титр антител  при первичным иммунным ответе  с типом ацетилирования 
(М±m)

Примечание:МА-медленные ацетиляторы, БА-быстрые ацетиляторы,  ИС-индекс соотношения к контролю 
МА и БА, а-достоверно к контролю МА, б- достоверно к контролю БА,  (n=6) -количество животных в группе

У животных с быстром типом ацетилирования титр 
антител составляет 1:16±1,4. Введение имбира мы-
шам с БА достоверно усиливается титр антител в 8,0 
раза.У животных с БА под действием иммуномоду-
лина титр антител достоверно повышается в 4,0 раза.
Таким образом, титр антител повышается тимусзави-
симому антигену эритроцитам барана у животных с раз-
личном типом ацетилирования под действием имбира.
При  определении состояние периферической 
крови (табл.4) установлено, что у мышей кон-

трольной группы  МА число эритроцитов состав-
ляет 6,5±0,4х 109/мл.У животных МА под воз-
действием имбира в дозе 0,25 мл/кг происходит 
достоверное повышение уровня эритроцитов в 
2,1 раза.У мышей МА получавших иммуномо-
дулин число эритроцитов повышается в 1,5 раза.
У животных БА количество эритроцитов составля-
ет 8,8±0,2х109/мл. Введение имбира и иммуномоду-
лина животным БА число эритроцитов достоверно 
повышается соответственно в 2,4 раза и в 1,8 раза. 

Группа
(n=6)

Доза 
преп.
мл/кг

Эритроциты х 109/мл Лейкоциты х 106/мл

М±m ИС p М±m ИС p
Контроль МА - 6,5±0,4 8,4±0,7
МА + имбирь 0,4 13,4±0,2а +2,1 <0,001 16,0±0,2а +1,9 <0,01
МА + иммуномодулин 0,01 9,8±0,1а +1,5 <0,001 14,1±1,2а +1,6 <0,001
Контроль БА - 8,8±0,2 10,8±1,2
БА + имбирь 0,4 21,4±0,4б +2,4 <0,001 23,1±0,2б +2,1 <0,001

Таблица 4 Влияние имбира на число эритроцитов и лейкоцитов в периферической крови у животных с типом 
ацетилирования (М±m)

Примечание:МА-медленные ацетиляторы, БА-быстрые ацетиляторы, ИС-индекс соотношения к контролю 
МА и БА, а-достоверно к контролю МА, б- достоверно к контролю БА, (n=6) -количество животных в группе

В контрольной группе МА число лейкоцитов в периферической крови  равно   8,4±0,7х106/мл.Под 
воздействием имбира уровень лейкоцитов крови у мышей МА достоверно возрастает в 1,9 раза
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по сравнению контрольной группы с МА.Введе-
ние иммуномодулина животным с типом МА чис-
ло лейкоцитов достоверно повышается в 1,6 раза.
С большим стимулирующим эффектом обла-
дает имбирь у животных БА, число лейкоци-
тов по сравнению с контролем БА достовер-
но повышается в 2,1 раза.Иммуномодулин 
также стимулирует число лейкоцитов в 1,5 раза.
Полученные результаты свидетельствуют, что изу-
ченные растительный препарат имбирь стимулиру-
ют уровень эритроцитов и белый росток кроветво-
рения в зависимости от фенотипа ацетилирования.
 Выводы:
1.Растительный препарат  имбирь оказывает стиму-
лирующий эффект не только на иммуногенез, но и 
активирует процессы клеточной пролиферации в се-
лезёнке при внутрибрюшинном введении. При этом 
степень стимулирующего действия имбира прямо 
пропорциональна от фенотипа ацетилирования.
2.Растительный препарат имбирь и иммуномо-
дулин обладают повышать общее число кле-
ток в центральных органах иммунитета – кост-
ный мозг и тимус, периферических органах 
– брыжеечные лимфатические узлы очевидно, за 
счет перераспределения клеток в лимфоидных 
органах мышей с фенотипом ацетилирования. 
3.Титр антител повышается тимусзависимо-
му антигену эритроцитам барана у живот-
ных с различном типом ацетилирования под 
действием растительного препарата имбира.
4.Полученные результаты свидетельству-
ют, что изученные растительный препа-
рат имбирь стимулируют уровень эритроци-
тов и лейкоцитов в периферической крови.
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