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ПРЕДИСЛОВИЕ

Ежегодно на мировом рынке появляется и регистрируется 
множество новых лекарственных средств. Изучением дей-
ствия лекарственных веществ на организм человека занимает-
ся фармакология, которая является основой фармакотерапии и 
рационального применения лекарственных средств.

Велико значение фармакологии для практической медици-
ны и фармации. В результате создания значительного ассорти-
мента высокоэффективных лекарственных средств фармако-
терапия стала универсальным методом лечения большинства 
заболеваний. Среди них регистрируются и используются в ме-
дицинской практике оригинальные и воспроизведенные (дже-
нерики) лекарственные средства. Знание фармакологии для 
фармацевтов имеет особое значение, так как именно они не-
посредственно сталкиваются с многообразием лекарственных 
средств, имеющихся в аптеке, и дают рекомендации по их 
применению и способам введения.

Основная цель изучения фармакологии – формирование 
базовых знаний, которые позволят будущим фармацевтам 
ориентироваться в возрастающем потоке новых лекарствен-
ных средств и условиях, обеспечивающих эффективное и без-
опасное их использование в различных областях медицины.

После изучения курса фармакологии специалист должен:
 • усвоить закономерности фармакодинамики и фармакоки-

нетики лекарственных средств, классификацию, международ-
ные и торговые названия, формы выпуска, области примене-
ния лекарственных средств, основные нежелательные побоч-
ные эффекты и противопоказания; правила выписывания ре-
цептов и отпуска по ним лекарственных средств;

 • уметь ориентироваться в номенклатуре лекарственных 
средств, работать со справочной литературой, давать рекомен-
дации по замене отсутствующих в аптеке препаратов, о рацио-
нальном применении лекарственных средств.

Данное учебное пособие предназначено для учащихся 
средних специальных медицинских учебных заведений и со-
ответствует программе обучения. Изложение построено по 
традиционному принципу и опирается на современную клас-



сификацию лекарственных средств с их механизмами дей-
ствия, показаниями к применению, местом в фармакотерапии 
заболеваний.

Автор выражает благодарность рецензентам: заведующему 
кафедрой фармакологии Белорусского государственного меди-
цинского университета кандидату медицинских наук, доценту 
Н.А.Бизунок и преподавателям Минского меди цинского кол-
леджа.

В.С. Чабанова
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СПИСОК СОКРАЩЕНИЙ

АВ – атриовентрикулярная проводимость
АГ – артериальная гипертензия
АД – артериальное давление
АДГ – антидиуртический гармон
АПФ – ангиотензинпревращающий фермент
БА – бронхиальная астма
ВИЧ – вирус иммунодефицита человека
ВОЗ – Всемирная организация здравоохранения
ГКС – глюкокортикостероиды
ГЭБ – гематоэнцефалический барьер
ГАМК – гамма-аминомасляная кислота
ЖКТ – желудочно-кишечный тракт
ИБС – ишемическая болезнь сердца
КОМТ – катехол-орто-метилтрансфераза
ЛС – лекарственное средство
ЛПВП – липопротеины высокой плотности
ЛПНП – липопротеины низкой плотности
ЛПОНП – липопротеины очень низкой плотности
МАО – моноаминооксидаза
НПВС – нестероидные противовоспалительные средства
ОРВИ – острая респираторная вирусная инфекция
ОС – острая сердечная недостаточность
ПВС – противовоспалительные средства
ПД – потенциал действия
РААС – ренин-ангиотензин-альдостероновая система
СГ – сердечные гликозиды
СТГ – соматотропный гормон
СД  – сахарный диабет
СПИД – синдром приобретенного иммунодефицита
ТТГ – тиреотропный гормон
ХСН – хроническая сердечная недостаточность
ЦОГ – циклооксигеназа
ЦНС – центральная нервная система
ФОС – фосфорорганические соединения
ЭРП – эффективный рефрактерный период
ЯБЖ – язвенная болезнь желудка
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Р а з д е л  I. РОЛЬ И МЕСТО ФАРМАКОЛОГИИ 
В СИСТЕМЕ МЕДИЦИНСКИХ 

И ФАРМАЦЕВТИЧЕСКИХ ЗНАНИЙ

Г л а в а  1. ПРЕДМЕТ И ЗАДАЧИ ФАРМАКОЛОГИИ, 

ИСТОРИЯ ЕЕ РАЗВИТИЯ

Фармакология – наука о лекарственных средствах, взаимо-
действии лекарственных веществ с организмом человека и пу-
тях изыскания новых лекарственных средств.

Фармакология, используя достижения биологии, физиоло-
гии, фармации, химии и других наук, помогает решать про-
блемы профилактики и лечения заболеваний. Сегодня невоз-
можно представить лечение любого заболевания без примене-
ния лекарственных средств.

Лекарственное средство (ЛС) – вещество или комбина-
ция нескольких веществ природного, синтетического или био-
технологического происхождения, обладающее фармакологи-
ческой активностью и в определенной лекарственной форме 
применяемое для профилактики, диагностики и лечения забо-
леваний, предотвращения беременности, реабилитации боль-
ных путем внутреннего или внешнего применения.

Лекарственная форма – придаваемый лекарственному 
средству вид, определяющий его состояние, дозировку, упа-
ковку и способ применения.

Существует огромное количество ЛС, каждый год появля-
ется масса новых. Запоминание ЛС осложняется тем, что мно-
гие из них имеют несколько названий-синонимов. Это связано 
с тем, что каждая фирма, выпускающая ЛС, дает ему свое тор-
говое название. Поэтому Всемирной организацией здраво-
охранения (ВОЗ) принято решение, согласно которому на упа-
ковке ЛС кроме фирменного названия должно быть указано 
единое международное название (МНН). 

Фармакология состоит из двух разделов: общей и частной 
фармакологии. Общая фармакология изучает общие законо-
мерности действия лекарственного средства на организм. 
Этот раздел в свою очередь подразделяется на фармакокине-
тику и фармакодинамику.
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Ф а р м а к о к и н е т и к а изучает процессы поступления 
ЛС в организм, всасывания, распределения в органах и тка-
нях, превращения в организме и выведения.

Задачей ф а р м а к о д и н а м и к и является изучение лока-
лизации, механизмов действия ЛС, а также изменений в дея-
тельности органов и систем под влиянием ЛС, т.е. фармаколо-
гических эффектов.

Частная фармакология изучает фармакокинетику и фармако-
динамику различных фармакологических групп и отдельных ЛС.

Важной задачей фармакологии является изыскание новых ЛС 
как за счет синтеза новых лекарственных веществ, так и за счет 
создания новых комбинаций известных лекарственных веществ. 
Только лекарственные вещества или их комбинации, превосходя-
щие по эффективности менее токсичные, имеют шанс стать ЛС.

Источниками получения ЛС являются части растений, жи-
вотных, микроорганизмы и продукты их жизнедеятельности, 
синтетические вещества, а также органы и ткани человека.

Основными направлениями создания ЛС являются:
 • химический синтез (около 70% всех ЛС);
 • получение ЛС из лекарственного сырья – растительного, 

животного, минералов, продуктов жизнедеятельности грибов 
и микроорганизмов;

 • биотехнология (клеточная и генная инженерия).
Разработка ЛС включает поиск новых фармакологически 

активных веществ или новых комбинаций фармакологически 
активных веществ, последующее изучение их свойств. В це-
лях изучения эффективности и безопасности ЛС проводятся 
химические, физические, биологические, микробиологиче-
ские, фармакологические, токсикологические и иные докли-
нические исследования на животных.

При наличии положительных результатов доклинических 
исследований эффективности и безопасности ЛС Министер-
ство здравоохранения принимает решение о назначении кли-
нических испытаний.

Клиническое изучение нового ЛС проводится обычно в 
крупных клиниках с применением объективных методов реги-
страции фармакологических эффектов. Цель клинического ис-
пытания – оценить терапевтическую или профилактическую 
эффективность и переносимость нового ЛС, установить наи-
более рациональные дозы и схемы его применения, а также 
сравнить эффективность и безопасность с уже существующи-
ми ЛС (табл. 1).
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Таблица 1. Этапы исследования ЛС

Этапы 
исследования Описание исследования Цель

Доклинические 
научные иссле-
дования

Изучение фармакологических 
эффектов новых веществ in 
vitro на животных

Оценка токсичности 
ЛС на животных раз-
личных видов

Клинические исследования

Фаза 1 Испытания ЛС на здоровых 
добровольцах

Установить переноси-
мость, фармакокинети-
ческий и фармакодина-
мический профиль ЛС

Фаза 2 Испытания ЛС на группах 
пациентов (< 100 чел.) с забо-
леванием, для лечения кото-
рого предполагается его ис-
пользовать

Установить эффектив-
ность и безопасность 
ЛС, определить тера-
певтическую дозу

Фаза 3 Крупномасштабные клиниче-
ские испытания на больших 
группах (> 1000 чел.) пациен-
тов с различной сопутствую-
щей патологией

Получение данных об 
эффективности и без-
опасности ЛС с целью 
оценки показателя 
«польза/риск»

Фаза 4 Клинические испытания, 
проводимые после регистра-
ции ЛС в течение 10 лет

Выявление отличий но-
вого ЛС от других ЛС 
той же группы, сравне-
ние с аналогичными ЛС 
по эффективности и 
безопасности

Чаще всего используется метод «плацебо».
«Плацебо» (пустышка) – это лекарственные формы, кото-

рые по внешнему виду, запаху, вкусу и другим свойствам похожи 
на испытуемое ЛС, но лекарственного вещества не содержат. Па-
циенты не знают, что им назначено – ЛС или «плацебо». Однако 
наибольшей достоверности удается добиться при использовании 
«двойного слепого метода», при котором о применении «плаце-
бо» не знают не только пациенты, но и лечащие врачи.

Материалы клинических испытаний вновь поступают в 
Фармакологический комитет, который дает окончательное за-
ключение о ценности ЛС и регистрирует его. Только после 
этого ЛС может применяться в медицинской практике. После 
регистрации начинается 4-й этап клинических испытаний.

Клинические исследования новых ЛС предполагают соблю-
дение этических принципов. Необходимо добровольное согла-



9

сие пациентов в письменной форме на участие в определенной 
программе изучения нового ЛС. Нельзя проводить испытания 
на детях, беременных, больных психическими заболеваниями. 
Применение «плацебо» исключено, если заболевание угрожает 
жизни больного. Для решения этих задач существуют специ-
альные этические комитеты, которые рассматривают различ-
ные аспекты при проведении испытаний новых ЛС.

Краткий исторический очерк развития фармакологии. 
Учение о лекарствах является одной из самых древних меди-
цинских дисциплин. Первыми средствами лечения болезней 
были растения. В Древней Греции Гиппократ (III в. до н.э.) 
использовал для лечения заболеваний различные лекарствен-
ные растения. При этом он рекомендовал пользоваться целы-
ми необработанными растениями. Позднее, во II в. до н.э.,  
римский врач К. Гален пришел к выводу, что в лекарственных 
растениях содержатся действующие вещества, которые нужно 
отделить от балластных веществ. С этого времени стали при-
меняться извлечения из лекарственных растений.

Большое количество лекарственных растений упоминается 
в сочинении крупнейшего таджикского медика эпохи Средне-
вековья Абу Ибн Сины (Авиценны) «Канон врачебной науки», 
жившего в XI в.

В России первое руководство по лекарствоведению было 
издано в 1783 г. и называлось «Врачебное веществословие». 
Автором этого труда был профессор Казанского университета 
Н.М. Максимович-Амбодик.

Возникновение научной фармакологии относится к XIX в., 
когда из растений впервые были выделены отдельные веще-
ства, получены первые синтетические соединения. Экспери-
ментальная физиология, родившаяся в эту эпоху, открыла 
фармакологии пути изучения действия лекарств на организм. 
Большую роль в развитии экспериментальной фармакологии 
сыграл русский фармаколог А.П. Нелюбин, проводивший ис-
следования на животных. Им написано более 50 работ, из ко-
торых наиболее важная – «Фармакография».

В 1864 г. кафедру фармакологии Московского университета 
возглавил А. А. Соколовский – автор капитального руководства 
по фармакологии, основанного на химико-физиологических на-
чалах. В это время химики и фармакологи начали интенсивную 
работу по синтезу и изучению новых ЛС. Появились снотвор-
ные, жаропонижающие, дезинфицирующие средства, местные 
анестетики, были открыты структуры алкалоидов.
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Дальнейшему развитию лекарствоведения способствовали 
успехи микробиологии и физиологии. Работы Л. Пастера, 
И.И.  Мечникова, Р. Коха стимулировали поиски противоми-
кробных средств.

Большое значение имели труды Н.И. Пирогова, впервые 
применившего эфир для обезболивания в хирургии, С.П. Бот-
кина – основоположника экспериментально-клинического ме-
тода в изучении действия лекарственных веществ на организм.

На новую ступень экспериментальная фармакология была 
поднята И.П. Павловым. Он возглавил кафедру фармакологии 
Военно-медицинской академии и с 1891 по 1895 г. публиковал 
статьи и доклады по проблемам фармакологии, в дальнейшем 
по фармакологии условных рефлексов.

После И.П. Павлова кафедру фармакологии Военнно-ме-
дицинской академии возглавил Н.П. Кравков, явившийся ос-
новоположником советской фармакологии. Со своими учени-
ками он выполнил большое число экспериментальных работ, 
изучал зависимость между структурой соединений и их физи-
ологической активностью. Многие исследования были посвя-
щены фармакологии ЛС для лечения заболеваний сердечно-
сосудистой системы, эндокринных желез, обмена веществ. 
Им написан учебник по фармакологии, выдержавший 14 из-
даний.

Большую роль в развитии фармакологии сыграли также та-
кие ученые, как М.Н. Николаев, В.Н. Скворцов, С.В. Аничков, 
Н.В. Вершинин, Н.А. Семашко, М.Д. Машковский и др.

В XX в. фармакология достигла больших успехов. Возник 
новый раздел фармакологии – химиотерапия. Появились анти-
биотики, противотуберкулезные, сульфаниламидные ЛС, ин-
сулины и гормональные ЛС. Позже были открыты высокоак-
тивные противовоспалительные средства, психотропные, про-
тивобластомные и другие ЛС, позволяющие успешно лечить 
различные заболевания.

Контрольные вопросы и задания

1. Что изучает фармакология?
2. Из каких разделов состоит фармакология?
3. Каковы источники получения ЛС?
4. Назовите фазы клинических испытаний ЛС.
5. Назовите ученых-фармакологов.
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Г л а в а  2. ОБЩАЯ РЕЦЕПТУРА

Общей рецептурой называется раздел фармакологии о 
правилах прописывания ЛС. Выписывание рецептов и отпуск 
по ним ЛС осуществляются в соответствии с правилами вы-
писывания рецептов, которые определяются приказами Мини-
стерства здравоохранения. Все прописи делятся на офици-
нальные и магистральные.

Твердые лекарственные формы

К твердым лекарственным формам относятся порошки, 
капсулы, таблетки, драже, гранулы и др.

Порошки (Pulveres) предназначены для наружного или 
внутреннего применения. Они могут быть простыми и слож-
ными, дозированными и недозированными. Недозированные 
порошки обычно применяют наружно в качестве присыпок. 
В рецепте при этом указывают название вещества, его количе-
ство и степень измельчения.

Rp.: Streptocidi subtilissimi 10,0
    D. S. Наносить на пораженный участок кожи.

Дозированные порошки применяют внутрь. Различают про-
стые и сложные дозированные порошки. В рецепте указывают 
лекарственное вещество с обозначением разовой дозы. Затем да-
ется указание фармацевту о количестве порошков – D. t. d. № … . 

Rp.: Sulfadimezini 1,0
    D. t. d. № 20
    S. По 1 порошку через каждые 4 ч.

В случае выписывания сложных порошков в рецепте ука-
зывают M. f. pulvis – смешай, чтобы получился порошок.

Rp.: Dimedroli 0,015
    Sacchari 0,2
    M. f. рulvis
    D. t. d. № 20
    S. По 1 порошку 3 раза в день.

Пропись порошков растительного происхождения начина-
ют со слова Pulveris, затем указывают часть растения, его на-
звание (например, Pulveris radicis Rhei) и дозу.
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Часто порошки заключают в капсулы.

Rp.: Rifampicini 0,15
    D. t. d. № 20 in capsulis
    S. По 1 капсуле 2 раза в день.

Таблетки (Tabulettae) – это твердые дозированные лекар-
ственные формы, получаемые прессованием лекарственных 
веществ или смесей лекарственных и вспомогательных ве-
ществ. Применяют внутрь, сублингвально, интравагинально, 
для приготовления растворов и др. Выписывают таблетки дву-
мя способами.

 � Наиболее распространенной является пропись, в кото-
рой указывают название лекарственного вещества и его разо-
вую дозу, далее следует предписание о количестве назначае-
мых таблеток – D. t. d. № … in tabulettis.

Rp.: Nitroglycerini 0,0005
    D. t. d. № 20 in tabulettis
    S. По 1 таблетке под язык при болях в сердце.

 � Второй вариант прописи таблеток начинается с указа-
ния лекарственной формы, т.е. со слова Tabulettam (вин. п. 
ед. ч.), затем указывают название лекарственного вещества и 
его разовую дозу.

Rp.: Tabulettam (Таb.) Nitroglycerini 0,0005 № 20 
    D. S. По 1 таблетке под язык при болях в сердце.

Существуют таблетки сложного состава, имеющие специаль-
ное патентованное название: «Цитрамон», «Бесалол» и др. При 
выписывании их указывают название лекарственной формы 
(Tabulettas – вин. п. мн. ч.), название таблеток и их количество.

Rp.: Tabulettas (Таb.) «Citramonum» № 20
    D. S. По 1 таблетке при головной боли.

Таблетки бывают не покрытые и покрытые различными 
оболочками (замедляющими распадаемость и всасываемость, 
защищающими слизистую оболочку от раздражающего дей-
ствия ЛС); кишечнорастворимые – обеспечивающие прохож-
дение вещества через желудок в неизмененном виде и распа-
дающиеся в кишечнике; шипучие – растворяемые ex tempore в 
воде с образованием шипучего (газированного) напитка; жева-
тельные и др.

Драже (Dragee) получают путем многократного наслаива-
ния лекарственных и вспомогательных веществ на гранулы. 
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Существует только одна форма прописи драже. Она начинает-
ся с указания лекарственной формы (Dragee – вин. п. ед.ч.), 
затем следует название лекарственного вещества, его разовая 
доза, обозначение количества драже и сигнатура.

Rp.: Dragee Diazolini 0,05 № 20
    D. S. По 1 драже 2 раза в день.

Гранулы (Qranula) – твердая лекарственная форма для 
внутреннего применения в виде крупинок разнообразной фор-
мы, содержащих смесь лекарственных и вспомогательных ве-
ществ. Гранулы бывают дозированные (пакеты, капсулы) и 
недозированные (пакеты, флаконы).

Rp.: Qranulorum Acetylcysteini 0,6 № 20
    D. S. По 1 пакету 2 раза в сутки.

Жидкие лекарственные формы

К жидким лекарственным формам относятся растворы, на-
стои, отвары, настойки, экстракты, суспензии, слизи, мик стуры.

Раствор (Solutio) используется для наружного (глазные, 
ушные капли, примочки, промывания и др.) и внутреннего 
применения, а также для инъекций. Выделяют водные, спир-
товые, масляные растворы. Они выписываются развернутым 
и сокращенным способом.

Rp.: Furacilini 0,1
    Aquae purifi catae 500 ml
    M. D. S. Для полоскания горла.

При выписывании водных растворов указывают название 
лекарственной формы – Solutionis (род. пад.), название лекар-
ственного вещества, концентрацию раствора и (через тире) 
его количество в миллилитрах или граммах.

Концентрацию раствора обозначают одним из трех спосо-
бов: чаще всего – в процентах, реже (при больших разведени-
ях) – в соотношениях (например, 1 : 1000, 1 : 500 и т.п.) и мас-
со-объемных соотношениях (например, 0,1 – 200 ml, 0,5 – 
180 ml и т.п.).

Rp.: Solutionis (Sol.) Furacilini 0,02% – 500 ml
    D. S. Для полоскания горла.
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Rp.: Solutionis (Sol.) Furacilini 1 : 5000 – 500 ml
    D. S. Для полоскания горла.

Rp.: Solutionis (Sol.) Furacilini 0,1 – 500 ml
    D. S. Для полоскания горла.

В сокращенных вариантах прописи растворов, приготавли-
ваемых на спирту или масле, необходимо указать вид раство-
рителя.

Rp.: Solutionis (Sol.) Iodi spirituosae 5% – 10 ml
    D. S. Для обработки краев ран.

Настои и отвары (Infusum et Decoctum) – водные вытяж-
ки из лекарственного растительного сырья или водные рас-
творы экстрактов-концентратов, специально предназначенных 
для этой цели. Они предназначены для внутреннего и наруж-
ного применения (полоскания, примочки и т.п.). При исполь-
зовании внутрь их дозируют ложками, частями стакана. Вы-
писываются с указанием вида сырья, названия растения, коли-
чества сырья для приготовления требуемого количества на-
стоя или отвара.

Rp.: Infusi herbae Leonuri ex 10,0 – 200 ml
    D. S. По 2 столовых ложки 3 раза в сутки.

Настойка (Tinctura) представляет собой водно-спиртовую 
вытяжку из лекарственного растительного сырья. Все настой-
ки официнальны. При их выписывании, в отличие от настоев, 
не указываются ни часть растения, из которой готовится на-
стойка, ни концентрация. Пропись начинают с названия ле-
карственной формы – Tincturae, затем следуют название рас-
тения и количество настойки. Дозируют настойки каплями.

Rp.: Tincturae Absinthii 25 ml
    D. S. По 15 капель за 30 мин до еды.

Экстракты (Extractа) представляют собой концентриро-
ванные вытяжки, полученные из лекарственного растительно-
го сырья. В зависимости от консистенции различают экстрак-
ты жидкие, густые и сухие. Жидкие экстракты представляют 
собой окрашенные жидкости, густые – вязкие массы с содер-
жанием влаги не более 25%, сухие – сыпучие массы с содер-
жанием влаги не более 5%. Все экстракты официнальны. При 
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