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Дисциплина: Фармакология

ЛЕКЦИЯ 34

Тема: Препараты гормонов: 

женских и мужских 

половых гормонов, 

утеротоники, токолитики

Преподаватель: кмн Сизова В.В.

ГБПОУ МО «МОСКОВСКИЙ ОБЛАСТНОЙ МЕДИЦИНСКИЙ КОЛЛЕДЖ №1»
НАРО-ФОМИНСКИЙ ФИЛИАЛ

ɼʦʤʘʰʥʝʝ ʟʘʜʘʥʠʝ

•Фармакология: учебник / Н.И.Федюкович, Э.Д.Рубан. 

– Изд. 13-е, перераб. и доп. – Ростов н/Д: Феникс, 2015 

Стр. 582-593

•Выполнение самостоятельной работы 15-2

•Подготовка к практическому занятию 14. «Изучение 

особенностей применения гормональных препаратов 

женских и мужских половых гормонов, утеротоники, 

токолитики»

Женские половые гормоны вырабатываются 

эндокринными железами — яичниками (и в небольшом 

количестве — корой надпочечников).

Различают  ʵʩʪʨʦʛʝʥʥʳʝи  ʛʝʩʪʘʛʝʥʥʳʝженские  половые 

гормоны.

ʕʩʪʨʦʛʝʥʥʳʝ ʛʦʨʤʦʥʳ (эстрадиол,  эстриол и эстрон) 

способствуют развитию у женщин репродуктивной системы и 

вторичных половых признаков, стимулируют пролиферацию 

эндометрия,  повышают тонус и чувствительность матки к 

окситоцину. 

ɻʝʩʪʘʛʝʥʥʳʡ ʞʝʥʩʢʠʡ ʧʦʣʦʚʦʡ ʛʦʨʤʦʥ (прогестерон) 

синтезируется  в желтом теле,  плаценте,  надпочечниках  и  

яичках. Функция этого гормона заключается в превращении 

пролиферативной фазы слизистой эндометрии в секреторную; в 

усилении гипертрофии и гиперплазии миометрия;  в угнетении 

чувствительности матки к веществам,  возбуждающим ее 

сократительную функцию; в развитии молочных желез.

ʇʨʝʧʘʨʘʪʳ ʞʝʥʩʢʠʭ ʧʦʣʦʚʳʭ ʛʦʨʤʦʥʦʚ:

ʘ) ʵʩʪʨʦʛʝʥʳ: 

•Эстрадиола дипропионад, 

•Гексэстрол (Синэстрол);

ʙ) ʛʝʩʪʘʛʝʥʳ: 

•Прогестерон, 

•Дидрогестерон (Дюфастон), 

•Аллилэстренол (Туринал);

ʚ) ʛʦʨʤʦʥʘʣʴʥʳʝ ʢʦʥʪʨʘʮʝʧʪʠʚʥʳʝ ʩʨʝʜʩʪʚʘ:

- монофазные: Новинет, Марвелон, Жанин;

- двухфазные: Антеовин;

- трехфазные: Три-регол;

ʛ) ʛʝʩʪʘʛʝʥʥʳʝ ʧʨʝʧʘʨʘʪʳ ʧʨʦʣʦʥʛʠʨʦʚʘʥʥʦʛʦ 

ʜʝʡʩʪʚʠʷ: Левоноргестрел (Норплант)
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ʕʩʪʨʘʜʠʦʣʘʜʠʧʨʦʧʠʦʥʘʪ(Oestradioli dipropionas)
ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Оказывает сильное и продолжительное эстрогенное действие 

(подобное действию женских половых гормонов -эстрогенов).

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ. ɿаболевания, сопровождающиеся недостаточной функцией 

яичников, отсутствии иди нарушениях менструаций, болезненных состояниях, 

связанных с климаксом или кастрацией, при бесплодии, для вызывания родов 

при переношенной беременности.

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ. новообразования половых органов, молочных желез и 

других органов (у женщин в возрасте до 60 лет), мастопатия (очаговое 

уплотнение в молочной железе), эндрометрит (воспаление внутренней 

оболочки матки), склонность к маточным кровотечениям.

ʇʦʙʦʯʥʳʝ ʜʝʡʩʪʚʠʷ. При длительном применении маточные кровотечения.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. В ампулах по 1 мл 0,1% масляного раствора.

Rp.: Sol. Oestradioli dipropionici oleosae 0,1% -1,0 

D. t. d. N. 10 in ampul. 

S. По 1 мл через 3 дня в/м

В настоящее время не применяется

ƴʕʉʊʈɸɼʀʆʃ  (Estradiol)

Синонимы: Эстрофем, Эстрожель, Дивигель и др.

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ.  Фолликулярный  гормон, 

образующийся в женском организме 

одновременно с эстроном.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. В климактерическом

периоде и после гинекологических операций, замедленное половое 

развитие у девочек, слабость родовой деятельности и др.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  Внутрь по 0,001—0,002  г (1 —

2 мг) 1 раз в день. Гель наносят по 0 ,5 —1,5 г на кожу передней стенки 

живота или ягодицы  1  раз в сутки,  пластырь  2 раза в неделю.

ʇʦʙʦʯʥʦʝ ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Длительное использование может привести к 

маточным кровотечениям, гиперплазии эндометрия и др.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки (драже) по

0,002 г (№ 28), 0,015% - и 0,06% -ный

гель в тубах по 80 г.

ƴɻʝʢʩʵʩʪʨʦʣ(Hexoestrolum)
Синоним: Синэстрол и др.
ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Эстрогенный гормон.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Рак  молочной  

железы у женщин в возрасте старше 60 лет, гипертрофия и рак 

предстательной железы у мужчин,  и другие заболевания,  при которых 

показано применение эстрогенных препаратов.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  ɺʥʫʪʨʴпо 0,001-0,002 г (1-2 мг)

1 раз в день,  ʧ/ʢи ʚ/ʤпо 1—2 мл 0,1% - или 2% -ного раствора.

ʇʦʙʦʯʥʦʝ ʜʝʡʩʪʚʠʝ.  Возможны тошнота, рвота,  головокружение;  при  

применении  больших доз  токсическое  повреждение печени,  

выраженная пролиферация эндометрия и кровотечения у женщин,  

феминизация у мужчин.

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ.  Беременность, заболевания печени и почек.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. ампулы по 1 мл 2%-ного масляного раствора

Rp.: Sol. Sinoestroli oleosae 2% -1ml

D.t.d. N 10 in ampull.

S. по 1 мл п/к 1 р. в сут.

ƴʇʈʆɻɽʉʊɽʈʆʅ  (Progesteronum)

Синонимы:  Праджисан, Утрожестан и др.

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. 

Синтетический гормон желтого тела.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Аменорея, ановуляторные маточные 

кровотечения, бесплодие, недоношенная беременность, 

альгоменорея на почве гипогенитализма.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  В/м или п/к по  1  мл  1%- или  

2,5%-ного раствора  в  течение  6—8 дней. 

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Ампулы по 1  мл 0,5% -,  1%- или  2% -ного

раствора в масле. Капсулы 100, 200 мг.

Rp. Sol. Progesteroni 0,5% - 1 ml 

D. t. d. N. 7 in ampul. 

S. По 1 мл в/м
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ƴɼʠʜʨʦʛʝʩʪʝʨʦʥ
Синоним: Дюфастон (Dufaston)

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Активное  вещество — дидрогестерон. Уменьшает 

возбудимость и сократимость матки и труб.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Угрожающий аборт, привычный 

аборт.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  При угрожающем аборте назначают в 

разовой дозе 40 мг, затем по 5—10 мг каждые 8 часов, возможно 

увеличение дозы на  10мг каждые 8часов до получения 

клинического эффекта.

ʇʦʙʦʯʥʦʝ ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Маточные кровотечения.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки  10 мг

Аллилэстренол (Allyloestrenolum)
Синоним: Туринал

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Оказывает выраженное прогестативное 

действие. Увеличивает выделение метаболитов плацентарных 

стероидов, что нормализует функцию плаценты, а также 

стимулирует секрецию эндогенного прогестерона, способствуя 

сохранению беременности.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Привычный и угрожающий аборт, 

угрожающие преждевременные роды.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ. При угрожающем аборте назначают 

по 1 таблетке 3 раза в день в течение 5-7 дней, при привычном 

аборте — по 1-2 таблетки в день в течение месяца 

(обычно до V месяца беременности). 

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки по 0,005 г,

ɻʦpʤʦʥʘʣʴʥʘʷʢʦʥʪpʘʮʝʧʮʠʷ(ɻʂ)

ʆʙʫʩʣʦʚʣʝʥʘʵʢʟʦʛʝʥʥʳʤʠʛʝʩʪʘʛʝʥʘʤʠ:

ʇʦʜʘʚʣʷʶʪʦʚyʣʷʮʠʶ(угнетают выработку ЛГ в

лютеиновую фазу - с 14 по 28 день)

ʋʚʝʣʠʯʠʚʘʶʪʚʷʟʢʦʩʪʴʮʝpʚʠʢʘʣʴʥʦʡʩʣʠʟʠ

(затpyдняют пpодвижение спеpматозоидов по

цеpвикальномy каналy).

ʉʥʠʞʘʶʪʚʦʩʧpʠʠʤʯʠʚʦʩʪʴʵʥʜʦʤʝʪpʠʷ

(внyтpенней оболочки) ʢ ʙʣʘʩʪʦʮʠʩʪʝ

(невозможность имплантации).

Гормональная контрацепция - метод контрацепции, 

заключающийся в гормональном подавлении 

овуляции. Различают оральную контрацепцию и 

пролонгированную контрацепцию (имплантаты и 

инъекции)

ʂʆʄɹʀʅʀʈʆɺɸʅʅʓɽ ʆʈɸʃʔʅʓɽ 

ʂʆʅʊʈɸʎɽʇʊʀɺʓ

Каждая таблетка комбинированных оральных 

контрацептивов (ʂʆʂ)содержит эстроген и 

прогестаген. В качестве эстрогенного компонента КОК 

применяют синтетический эстроген —

этинилэстрадиол, в качестве прогестагенного —

различные синтетические прогестагены (синоним —

прогестины).
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ʅʘʠʙʦʣʝʝ ʧʦʧʫʣʷʨʥʳʝ - ʂʆʂ
(содержат гестаген + эстроген)

1. ʄʦʥʦʬʘʟʥʳʝ 
(Новинет, Марвелон, Жанин - используются 

чаще всего, эффективнее)

2. ɼʚyʭʬʘʟʥʳʝ
(Антеовин - «тупиковая» ветвь)

3. ʊpʝʭʬʘʟʥʳʝ 
(Три-регол - самые физиологичные, но менее 

эффективны)

ʂʆʄɹʀʅʀʈʆɺɸʅʅʓɽ ʆʈɸʃʔʅʓɽ 

ʂʆʅʊʈɸʎɽʇʊʀɺʓ (ʂʆʂ)

ʇʦʢʘʟʘʥʠʝʢʢʦʥʪpʘʮʝʧʮʠʠ-
(они не только для контpацепции пpименяются)

pʝʛyʣʷpʥʘʷʧʦʣʦʚʘʷʞʠʟʥʴ
(²1 pаза в 7 дней) y женщин среднего возpаста с

pегyляpным циклом.

ʆʛʨʘʥʠʯʝʥʠʝ- курение > 10 cигарет в сутки

Механизм контрацептивного действия КОК:
Åподавление овуляции;

Åсгущение шеечной слизи;

Åизменение эндометрия, препятствующее 

имплантации.

ʇʨʠʥʠʤʘʶʪʂʆʂ1 ʨʘʟʚʜʝʥʴ
утром или вечером.

21 ʪʘʙʣʝʪʢʘв пачке - принимать с 5-го дня

после начала месячных + 7 дней перерыв

28ʪʘʙʣʝʪʦʢ- без перерыва

ʕʬʬʝʢʪʠʚʥʦʩʪʴ ʂʆʂ- при правильном 

приёме 100%  ʵʬʬʝʢʪ.

ʕʬʬʝʢʪʠʚʥʦʩʪʴ ʩʥʠʞʘʝʪʩʷ:
- пpи пропусках в пpиеме пpепаpата 
- при pвоте, 
- при одновpеменном пpиеме АБ, диypетиков, BZ, 
баpбитypатов и дp.
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ʅʦʚʠʥʝʪ,ʄʘʨʚʝʣʦʥ,ɾʘʥʠʥ-
ʧʨʝʧʘʨʘʪʳʚʳʙʦʨʘʜʣɺ̫ʉɽʍʞʝʥʱʠʥ(* -

рекомендованы ВОЗ и МЗ РФ для подростков с 16 лет и молодых девушек,

впервые начинающих приём ОГК)

- Высоко активны (можно ®дозу гормонов)

- С антиандpогенным и антиэстpогенным 

эффектами (®pиск эстрогенных осложнений):  

- На 50%®pиск pака эндометpия

- На 45 %®pиск рака яичников

ƴʅʆɺʀʅɽʊ (Novynette)
ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Пероральный контрацептив. 

Содержит синтетический эстроген этинилэстрадиол (ЭЭ) и 

прогестаген дезогестрел. 

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Необходимость в контрацепции.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ. Пероральный прием препарата 

начать в день появления менструального кровотечения (первый день 

цикла). Продолжительность приема —21 ʜʝʥʴ. 

ʇʦʙʦʯʥʦʝ ʜʝʡʩʪʚʠʝ.  Мигрень,  головная боль,  депрессия; 

тромбоэмболические заболевания;  рвота,  

тошнота,  ЖКБ, язвенный колит,  

холестатическая желтуха, болезнь Крона;  

аменорея, межменструальные кровотечения, 

изменения вагинальной слизи и др.,

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ. Беременность; 

средняя или тяжелая АГ; дислипидемия; 

артериальные тромбозы.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки п/о, блистеры,

№ 21  и 63

ƴʄɸʈɺɽʃʆʅ  (Marvelon)
ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Монофазный пероральный контрацептивный 

препарат. Механизм действия основан на угнетении гонадотропной 

функции гипофиза, подавлении развития фолликула и нарушении 

процесса овуляции.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Контрацепция.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  Начинать прием следует в пер

вый  день  менструации. 21 ʜʝʥʴ.

ʇʦʙʦʯʥʦʝ ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Межменструальные кровянистые выделения,  

изменения  в  цервикальной  секреции,  нагрубание  молочных 

желез,  аменорея на фоне приема препарата.

Тошнота, рвота. Головная боль, мигрень,

изменения настроения. Задержка жидкости

в организме,  изменение массы тела.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки 21 шт. 

в блистере;  1,  3 блистера в коробке.

ƴɾɸʅʀʅ  (Jeanine)
ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Максимально приближен к естественному 

прогестерону.  Подавляет созревание фолликулов  и секрецию 

гормонов гипофиза. 

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Кроме контрацептивного эффекта, 

предупреждает сбои в менструальном цикле и боли во время него.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  Принимают один раз в сутки, 

примерно в одинаковое время, по одному драже, в течение 21 ʜʥʷ

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ. Заболевания сердечно-сосудистой системы, 

сахарный диабет,  заболевания печени, 

злокачественные опухоли, беременность 

и период лактации.

ʇʦʙʦʯʥʦʝ ʷʚʣʝʥʠʝ. Тошнота, рвота,  

Головокружения и т.п

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. В состав 1 драже 

входит этинилэстрадиола 0,03 мг и

диеногеста 2 мг, драже покрыто 

оболочкой;  в конвалюте  21 драже.
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ƴɸʅʊɽʆɺʀʅ  (Anteovin)
Комбинированный препарат, содержащий левоноргестрел и 

этинилэстрадиол.

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Бифазный противозачаточный гормональный 

препарат, тормозящий овуляцию.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ.  Предупреждение беременности.

ʉʧʦʩʦʙ  ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  Внутрь по  1  таблетке  в день, 

желательно вечером,  начиная с 5-го дня менструации,  в течение 21 

дня,  затем 7-дневный интервал,  после которого вновь в течение  21 

дня по 1 таблетке в день. Сначала 11 белых, затем 10 розовых. 

ʇʦʙʦʯʥʦʝ ʜʝʡʩʪʚʠʝ.  Диспепсические явления,  напряженность груди 

обычно уменьшаются или прекращаются при последующих курсах.

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ. Варикозное

расширение вен, эпилепсия, гипертония,  

сахарный диабет, депрессия. 

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. В упаковке 21  таблетка

(11  белых и  10 розовых).

ƴʊʈʀ-ʈɽɻʆʃ  (Tri-Regol)
ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Препарат содержит синтетический гестагенный и 

эстрогенный компоненты, которые более активны, чем 

натуральные половые гормоны.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ.  Оральная контрацепция (препарат 

первого выбора). Функциональные расстройства менструального 

цикла, дисменорея,  предменструальный синдром.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  Принимать по одному драже в день 

(в одно и то же время дня), начиная с первого дня менструации  в  

ʪʝʯʝʥʠʝ  21  ʜʥʷ.  Затем  следует 7-дневный  перерыв, во время 

которого происходит менструальноподобное кровотечение. 

Правильная последовательность приема: 

сначала  6 розовых,  затем 5 белых и  

10 драже темно-желтого цвета.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. В упаковке 21  драже

(6 розовых,  5 белых и 10 темно-желтых).

ʇpʦʛʝʩʪʠʥʦʚʳʝʆʂ(çʤʠʥʠ-ʧʠʣʠè)

ʌɽʄʋʃɽH(«золотой стандарт») МИКРОЛЮТ, 

МИКРОHОР, ЭКСЛЮТОH, 

КОHТИHУИH - нет эстрогенов, поэтому меньше 

побочных эффектов, но эффективность ниже, чем у КОК.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷʢʢʦʥʪpʘʮʝʧʮʠʠ:

1. Регyляpная половая жизнь пpи невозможности по каким-либо пpичинам

пpинимать КОК;

2. Контpацепция y женщин в позднем репродуктивном возрасте.

ʆʩʦʙʝʥʥʦʩʪʠ ʧʨʠʝʤʘ ʇʆʂ:
1. Не pекомендyется (хотя допустимо)  пpименение ПОК 

y молодых девyшек с неyстановившейся

пpодолжительностью менстpyального цикла.

2. Прием ПОК может происходить непрерывно или 

циклами. При непрерывном приеме 

менструальноподобные реакции могут принять 

нерегулярный характер.

3. Временные рамки, обеспечивающие безопасность 

случайного пропуска приема таблетки, более строгие, чем 

для КОК: ʥʝ 12, ʘ 3 ʯʘʩʘ.
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ʀʥʲʝʢʮʠʠʠʠʤʧʣʘʥʪʘʥʪʳɻʂ
ДЕПО-ПРОВЕРА (3 мес.), HЭТ-ЭH (2 мес),  

ДЕЛАДРОКСАТ (1 мес). HʆʈʇʃɸHʊ(5 лет)

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷʢʢʦʥʪpʘʮʝʧʮʠʠ:

1. Контpацепция y рожавших женщин в раннем репродуктивном 

возрасте

2. Регyляpная половая жизнь y женщин зpелого возpаста (и 

непеpеносимости КОК) 

3. Контpацепция y женщин в позднем репродуктивном возрасте

ɼɽʇʆ-ʇʈʆɺɽʈɸ- сyспензия 0,25 г медpоксипpогестеpона ацетата

(ДМПА). Вводится в мышцy 1 pаз в 3 месяца (другие препараты - 1 раз в 2

месяца, или 1 раз в месяц)

ʇʝpʚʦʝʚʚʝʜʝʥʠʝможно осyществлять чеpез 2 месяца после pодов, чеpез 1

месяц после абоpта (самопpоизвольного или искyсственного) или в пеpвые 7

дней любого менстpyального цикла.

ʇʦʙʦʯʥʦʝʜʝʡʩʪʚʠʝ: аменоpея, метpоpагии.

ʎʀʂʃʆʌɽʄ- ежемесячный, содержит эстроген и гестаген (2-е поколение). 

Их преимущество – быстрое восстановление фертильности,  в среднем через 

30-40 дней после введения последней инъекции. 

ʇʨʘʚʠʣʘʚʚʝʜʝʥʠʷ- как у ДЕПО-ПРОВЕРЫ.

ʇʦʙʦʯʥʳʝʵʬʬʝʢʪʳ- такие же, как у КОК.

ʇʆɼʂʆɾʅʓɽ ʀʄʇʃɸʅʊɸʅʊʓ

- можно yдалить в любой момент.

ʆʩʣʦʞʥʝʥʠʷ - местная воспалительная реакция, остается рубец.

ʇʦʩʪʢʦʠʪʘʣʴʥʘʷʢʦʥʪpʘʮʝʧʮʠʷ
ʅʝ ʯʘʱʝ 2 ʨʘʟ ʚ ʤʝʩʷʮ - одномоментно в оpганизм вводится 

большое количество гестагенов или антигонадотpопинов.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʝ: невозможность использования дpyгих методов

(поpвался пpезеpватив, изнасилование и пpочие пpоблемы).

ʇʆʉʊʀHʆʈ- 1 таблетка в течение 1 часа после полового акта, +

еще 1 таблетка через 12 часов. Эффективность - 96%.

Со 2-го дня после приема последней таблетки начать прием 

АСКОРБИНОВОЙ КИСЛОТЫ и РУТОЗИДА или АСКОРУТИНА 

по 1 таблетке в сутки в течение 5 дней. 

ʉʧʝʮʠʬʠʯʝʩʢʦʝ ʦʩʣʦʞʥʝʥʠʝ: 

ациклическое кровотечение, 

требующее лечебного выскабливания.

ɼɸHɸɿʆʃ, ɼɸHʆɺɸʃ - 0,4 г 

антигонадотpопина. Пpинять 1 таблетку сpазy

после полового акта, затем еще чеpез 12 и 24 

часа. Эффективность - 99%.

ʄʀʌɽʇʈʀʉʊʆH (RU-486) - 0,2 г

3 таблетки пpинимаются однокpатно на 27-й 

день цикла или прием по 1 таблетке с 23 по 

27 день цикла, независимо от того, когда был 

совершён половой акт.

ʇʨʝʠʤʫʱʝʩʪʚʘ(это лучший метод) -

- Наименьшее количество осложнений, 

- КОК всегда найдется в любой аптеке, 

- Есть 72 часа, чтобы все обдумать.
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ʈʝʛʫʣʷʮʠʷ ʩʦʢʨʘʪʠʪʝʣʴʥʦʡ ʘʢʪʠʚʥʦʩʪʠ 

ʤʠʦʤʝʪʨʠʷ-3 ʛʨʫʧʧʳ ʬʘʢʪʦʨʦʚ:

1. ɺʝʛʝʪʘʪʠʚʥʘʷ ʅʉ–

Симпатический, и

Парасимпатический отделы ПНС; 

В мембране миоцитов находятся:

1. М-холинорецепторы

2. α-адренорецепторы

3. Внесинаптическиеb2-адренорецепторы 
(возбуждаются циркулирующими в крови катехоламинами и экзогенными 

адреномиметиками) - cтимуляция приводит к угнетению 

сократительной активности миометрия.

ʉʪʠʤʫʣʷʮʠʷ ʧʨʠʚʦʜʠʪ ʢ 

ʧʦʚʳʰʝʥʠʶ ʩʦʢʨʘʪʠʪʝʣʴʥʦʡ 

ʘʢʪʠʚʥʦʩʪʠ ʤʠʦʤʝʪʨʠʷ.

ʈʝʛʫʣʷʮʠʷ ʩʦʢʨʘʪʠʪʝʣʴʥʦʡ ʘʢʪʠʚʥʦʩʪʠ 

ʤʠʦʤʝʪʨʠʷ-

2. ɻʦʨʤʦʥʳ:

2.1. Прогестерон - угнетает сократительную 

активность и тонус миометрия. 

2.2. Эстрогены; окситоцин – стимулируют 

сократительную активность и тонус миометрия.

3. ʇʨʦʩʪʘʛʣʘʥʜʠʥʳ ɽ2ʠ F2Ŭ. – стимулируют 

сократительную активность и тонус миометрия

+ расслабляют и расширяют шейку матки. 

ʆʇʈɽɼɽʃɽʅʀɽ
ʃʉ, ʚʣʠʷʶʱʠʝ ʥʘ ʤʠʦʤʝʪʨʠʡ(«маточные ср-ва») – это 

ЛС, усиливающие (утеротоники)

или уменьшающие (токолитики) сократительную 

активность или тонус миометрия (мышечного слоя) 

матки. 

ʂʣʘʩʩʠʬʠʢʘʮʠʷ
I. ʃʉ, ʩʪʠʤʫʣʠʨʫʶʱʠʝ ʤʫʩʢʫʣʘʪʫʨʫ ʤʘʪʢʠ (ʫʪʝʨʦʪʦʥʠʢʠ)

1. ЛС, повышающие ʨʠʪʤʠʯʝʩʢʠʝ ʩʦʢʨʘʱʝʥʠʷ ʠ ʪʦʥʫʩ 

миометрия (родостимулирующие препараты);

2. ЛС, повышающие преимущественно ʪʦʥʫʩмиометрия

(утеротонические препараты)

II. ʃʉ, ʧʦʥʠʞʘʶʱʠʝ ʪʦʥʫʩ ʠ ʩʦʢʨʘʪʠʪʝʣʴʥʫʶ ʘʢʪʠʚʥʦʩʪʴ 

ʤʠʦʤʝʪʨʠʷ(ʪʦʢʦʣʠʪʠʯʝʩʢʠʝʩʨʝʜʩʪʚʘ)

А. b2-адреномиметики -

Б. Гестагены

В. Средства для наркоза и анксиолитики

Г. Спазмолитики миотропного действия

III. ʉʨʝʜʩʪʚʘ, ʧʦʥʠʞʘʶʱʠʝ ʪʦʥʫʩ ʰʝʡʢʠ ʤʘʪʢʠ

А. М-холиноблокаторы –

Б. Препараты простагландинов Е2 и F2α 
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I. ʋʪʝʨʦʪʦʥʠʢʠïʃʉ, ʩʪʠʤʫʣʠʨʫʶʱʠʝ ʤʫʩʢʫʣʘʪʫʨʫ 

ʤʘʪʢʠ (ʦʢʩʠʪʦʮʠʯʝʩʢʠʝʩʨʝʜʩʪʚʘ)-

это ЛС увеличивающие 

ритмическую

сократительную 

активность –

чередование 

сокращений и 

расслаблений) и/или 

повышающие тонус

миометрия.

1. ЛС, повышающие ʨʠʪʤʠʯʝʩʢʠʝ ʩʦʢʨʘʱʝʥʠʷ ʠ ʪʦʥʫʩ 

миометрия (родостимулирующие препараты);

А. ʇʨʝʧʘʨʘʪʳ ʦʢʩʠʪʦʮʠʥʘ-

Метилокситоцин (Чехия), Дезаминоокситоцин (Латвия) 

(Демокситоцин, Сандопарт),

Питуитрин (Литва), Гифотоцин (Литва) (Питуитрин М).

Б. ʇʨʝʧʘʨʘʪʳ ʧʨʦʩʪʘʛʣʘʥʜʠʥʦʚ ɽ2ʠ F2Ŭ-

Динопростон (Цирвипрост, Простин Е2).

ʆʢʩʠʪʦʮʠʥ (Oxytocin) 
- вызывает сокращение гладкой мускулатуры матки при родах, 

способствует выделению молока. 

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ.  Для стимулирования родовой 

деятельности

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ. В/в капельно по 1  мл в  500  мл  5%-

ного раствора  глюкозы;  при  слабой  родовой деятельности и 

затяжных родах в/м или в шейку матки 0,5—1  мл.

ʇʦʙʦʯʥʦʝ ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Возможны резкие схватки с развитием 

внутриматочной гипоксии.

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ. Угрожающий разрыв матки;  поперечное и косое 

положение плода, несоответствие величины головки плода размерам таза 

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Ампулы по 1 мл (5 и 10 ЕД) и 2 мл (2 ME), в упак. 5 шт.

Rp: Oxytocini1 ml (5 ED) 

D. t. d. N 5 in amp.

S. ʉʦʜʝʨʞʠʤʦʝ ʘʤʧʫʣʳ ʨʘʟʚʝʩʪʠ ʚ 500 ʤʣ

5-% ʨ-ʨʘʛʣʶʢʦʟʳ, ʚʚʦʜʠʪʴ ʚ/ʚ, ʢʘʧʝʣʴʥʦ.

ɼʀʅʆʇʈʆʉʊʆʅ  (Dinoprostone)

Синоним:  Цирвипрост и др.

ʌ-ɼ. Выраженное стимулирующее 

действие на гладкую мускулатуру матки

и на специфические функциональные 

структуры клеток миометрия.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ.  Назначают для возбуждения и 

стимуляции  сократительной деятельности  матки  (в  различные сроки 

беременности) и для вызывания аборта в I и  II триместрах.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ. В/в капельно (1,5 мкг динопростона в  1  

мл изотонического раствора NaCl или  5% -ного раствора глюкозы)

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ.  0,1%- и 0,5%-ный растворы в ампулах по 1  мл; 

0,017%  0,034% - и 0,07% -ный гель вагинальный в одноразовых 

шприцах по 3 мл

Rp: Sol. Dinoprostoni 0,1% - 5 ml 

D.t.d.N. 10 in amp.

S. Вводить в/в капельно, 

предварительно растворив 1,5 мкг 1 мл изотонич. р-ра
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2. ЛС, повышающие преимущественно ʪʦʥʫʩ

миометрия (утеротонические препараты)

А. ʇʨʝʧʘʨʘʪʳ ʘʣʢʘʣʦʠʜʦʚ ʩʧʦʨʳʥʴʠ-

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʳ ʜʣʷ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʩ ʮʝʣʴʶ 

ʫʩʢʦʨʝʥʠʷ ʨʦʜʦʚ, ʪ. ʢ. ʧʦʚʳʰʘʶʪ ʪʦʥʫʩ ʤʠʦʤʝʪʨʠʷʠ 

ʤʦʛʫʪ ʧʨʠʚʝʩʪʠ ʢ ʘʩʬʠʢʩʠʠ ʧʣʦʜʘ.

• Эргометрин (Эргометрина малеат), 

• Эрготамин (Эрготамина гидротартрат).

Б. ɼʨʫʛʠʝ ʩʨʝʜʩʪʚʘ, ʩʪʠʤʫʣʠʨʫʶʱʠʝ ʪʦʥʫʩ ʤʠʦʤʝʪʨʠʷ

Котарнина хлорид (Стиптицин).

ʕʈɻʆʄɽʊʈʀʅɸ ʄɸʃɽAT (Ergometrini maleas)

Синоним:  Метриклавин и др.

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Повышает тонус и увеличивает частоту 

сокращений матки.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ.  Маточные кровотечения (после 

ручного отделения последа,  непосредственно  после родов  и  в 

послеродовом периоде, после кесарева сечения, аборта и др.).

ʉʧʦʩʦʙ  ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ. ɺʥʫʪʨʴпо  0 ,0002—0,0004  г; 

парентерально  (в/м и  в/в)  по  0,5-1 мл 0 ,02% -ного раствора.

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ.  Беременность, I и II период родов.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ.  Таблетки по 0,0002 г, в упаковке 20 штук; 

ампулы по 0,5 и  1  мл 0,02%-ного раствора, в упаковке 10 штук.

Rp: Ergometrini maleatis 0,0002 

D. t. d. N. 10 in tab. 

S. По 1 таблетке 2-3 раза в день.

ƴʕʈɻʆʊɸʄʀʅ  (Ergotamin)

Синоним:  Корнутамин и др.

Алкалоид спорыньи Secale cornutum . 

В медицинской практике применяется 

эрготамина гидротартрат.

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Повышает тонус матки, в связи с этим 

оказывает терапевтическое действие при атонии и гипотонии 

матки и связанных с ними маточных кровотечениях..

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Маточные кровотечения, атония 

матки, неполный аборт; мигрень.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ. Внутрь по 10—15 капель 0,1% -

ного раствора или по  1 драже (0,001 г)  1—3 раза в день; 

подкожно или внутримышечно по 0,5—1 мл 0,05%-ного

раствора.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Драже по 0,001  г, в упаковке 25 штук;  во 

флаконах (20 капель соответствуют  1 мг) по  10мл.

II. ʃʉ, ʧʦʥʠʞʘʶʱʠʝ ʪʦʥʫʩ ʠ ʩʦʢʨʘʪʠʪʝʣʴʥʫʶ ʘʢʪʠʚʥʦʩʪʴ 

ʤʠʦʤʝʪʨʠʷ(ʪʦʢʦʣʠʪʠʯʝʩʢʠʝʩʨʝʜʩʪʚʘ)

ɸ. b2-ʘʜʨʝʥʦʤʠʤʝʪʠʢʠ -

Фенотерол (Партусистен), Гексопреналин (Гинипрал), 

ɹ. ɻʝʩʪʘʛʝʥʳ

Прогестерон, Аллилэстренол (Туринал)

ɺ. ʉʨʝʜʩʪʚʘ ʜʣʷ ʥʘʨʢʦʟʘ ʠ ʘʥʢʩʠʦʣʠʪʠʢʠï

Натрия оксибутират (ГОМК).

ɻ. ʉʧʘʟʤʦʣʠʪʠʢʠ ʤʠʦʪʨʦʧʥʦʛʦʜʝʡʩʪʚʠʷ -

Магния сульфат 
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ƴʌɽʅʆʊɽʈʆʃ ʩʠʥ.ʇɸʈʊʋʉʀʉʊɽʅ(Partusisten)

ʉʠʥʦʥʠʤʳ:  Беротек, Фтагирол и др.

Фенотерол гидробромид, относится к группе 

бета2-адреномиметиков.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Угрожающие 

преждевременные роды.  Препарат не оказывает 

отрицательного влияния на плод и на новорожденного.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  Применяют ʚ/ʚ

(капельно) и ʚʥʫʪʨʴв виде таблеток. Внутрь назначают

по 5 мг каждые 2-6 ч,  суточная доза до 40 мг. Длительность 

курса лечения 1-3 недели.  В/в вводят капельно (0,5 мг в 250-500 

мл 5% -ного раствора глюкозы по 15-20 капель в минуту до 

угнетения сократительной деятельности матки), применяют 

партусистен в специализированных лечебных учреждениях под 

тщательным врачебным наблюдением.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки по 0,005 г, в упаковке 50 штук, 

ампулы 0,0005 г,  в упаковке 5 ампул.

ɻʝʢʩʦʧʨʝʥʘʣʠʥ(ɻʠʥʠʧʨʘʣ)
Группа: к группе бета2-адреномиметиков

ʌʘʨʤʘʢʦʣʦʛʠʯʝʩʢʦʝ ʜʝʡʩʪʚʠʝðʪʦʢʦʣʠʪʠʯʝʩʢʦʝ.
ʌʘʨʤʘʢʦʜʠʥʘʤʠʢʘ

Расслабляет мускулатуру матки, уменьшает частоту и 

интенсивность сокращений, угнетает самопроизвольные и вызванные 

окситоцином родовые схватки. Во время родов нормализует силу и 

регулярность схваток, угнетает (в большинстве случаев) преждевременные 

схватки и способствует продлению беременности до нормального срока родов. 

Незначительно действует на ССС беременной и плода.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ Угроза ʧʨʝʞʜʝʚʨʝʤʝʥʥʳʭ ʨʦʜʦʚ. ʀʤʤʦʙʠʣʠʟʘʮʠʷ ʤʘʪʢʠ перед

ʢʝʩʘʨʝʚʳʤ ʩʝʯʝʥʠʝʤ.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ ɺʥʫʪʨʴ, запивая небольшим количеством воды.

ʋʛʨʦʟʘ ʧʨʝʞʜʝʚʨʝʤʝʥʥʳʭ ʨʦʜʦʚ:за 1–2 ч до окончания в/в инфузии начать 

прием таблеток в дозе 0,5 мг (1 табл.) каждые 3 ч, 

затем — каждые 4–6 ч (4–8 табл. в сутки).

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки по 0,5мг и ампулы по 

2 мл 5мкг/мл

ƴʇʈʆɻɽʉʊɽʈʆʅ  (Progesteronum)

ʆʢʩʠʧʨʦʛʝʩʪʝʨʦʥʘ ʢʘʧʨʦʥʘʪ (Oxyprogesteronicaproas)

ʌ-ɼ.:Синтетический аналог прогестерона (гормона желтого тела 

яичника) -гестаген. 

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ: Привычный и угрожающий выкидыш; 

предупреждение выкидыша при оперативном вмешательстве во время 

беременности; аменорея (отсутствие менструаций) и полименорея 

(нарушения менструального цикла, при которых менструация длится 

более 6 дней). 

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ:Вводят внутримышечно в виде раствора в масле. С 

целью профилактики и лечения угрожающего и начавшегося выкидыша 

вводят по 0,125-0,25 г (1-2 мл 12,5%) 1 раз в неделю. Оксипрогестерона 

капрокат применяют только в первой половине беременности.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ:Ампулы по 1 мл 12,5%  масляного раствора

ɸʣʣʠʣʵʩʪʨʝʥʦʣ(ʊʫʨʠʥʘʣ)
ʌʘʨʤ. ʜʝʡʩʪʚʠʝ.Оказывает выраженное прогестагенное

действие, превосходящее эффект прогестерона. 

Способствует сохранению беременности. Препарат 

повышает эндокринную активность трофобласта, стимулирует пониженную 

функцию плаценты. Особенно эффективен в тех случаях, когда прерывание 

беременности вызывается гормональной дисфункцией. В противоположность 

другим гестагенным препаратам, практически не оказывает нежелательных 

действий. He вызывает вирилизации матери, маскулинизации плода, не 

нарушает функцию яичников и надпочечников, не влияет на электролитный 

баланс, не вызывает желудочно-кишечных расстройств

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ. Препарат принимают ʚʥʫʪʨʴпосле еды, руководствуясь 

следующими рекомендациями. ʇʨʠ ʫʛʨʦʞʘʶʱʝʤ ʚʳʢʠʜʳʰʝназначают по 

1ʪʘʙʣʝʪʢʝ 3ʨʘʟʘ ʚ ʩʫʪʢʠ ʚ ʪʝʯʝʥʠʝ 5ð7 ʜʥʝʡ или до исчезновения 

симптомов. При ʧʨʠʚʳʯʥʦʤ ʚʳʢʠʜʳʰʝ следует применять ʧʦ 1ʪʘʙʣʝʪʢʝ 2ʨʘʟʘ 

ʚ ʩʫʪʢʠ ʚ ʪʝʯʝʥʠʝ ʥʝ ʤʝʥʝʝ 1ʤʝʩʷʮʘпосле критического периода. Затем дозу 

препарата можно постепенно снизить. За 15 дней до родов прием препарата 

необходимо прекратить.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки по 5 мг
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III . ʉʨʝʜʩʪʚʘ, ʧʦʥʠʞʘʶʱʠʝ ʪʦʥʫʩ ʰʝʡʢʠ ʤʘʪʢʠ

ɸ. ʄ-ʭʦʣʠʥʦʙʣʦʢʘʪʦʨʳï Атропина сульфат

ɹ. ʇʨʝʧʘʨʘʪʳ ʧʨʦʩʪʘʛʣʘʥʜʠʥʦʚ ɽ2 ʠ F2Ŭ - Динопрост

(Энзапрост F), Динопростон (Энзапрост Е, Простин Е2).

ɼʠʥʦʧʨʦʩʪ (Dinoprost)

ʌ-ɼ:Оказывает выраженное стимулирующее действие на гладкую 

мускулатуру матки.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ:Используют в акушерской практике для 

возбуждения и стимуляции сократительной деятельности матки в любые 

сроки беременности только в условиях стационара (больницы).

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ: С целью аборта. Производят глубокую 

чрезбрюшную пункцию (прокалывание) плодного пузыря и удаляют не 

менее 1 мл амниотической жидкости 

(околоплодных вод), затем медленно вводят 

в плодный пузырь 40 мг (8 мл) препарата. 

Мужские половые гормоны (андрогены) 
вырабатываются в интерстициальных клетках,  семенниках 

(яичках),  в сетчатой зоне надпочечников и яичниках.

Основным гормоном является тестостерон, который уча-

ствует в формировании репродуктивный системы у мужчин и 

в развитии вторичных половых признаков. Кроме того,  тестос-

терон обладает выраженными анаболическими свойствами.

ɸʥʜʨʦʛʝʥʥʳʝ ʧʨʝʧʘʨʘʪʳ ʧʨʦʩʪʦʛʦ ʠ ʢʦʤʙʠʥʠʨʦʚʘʥʥʦʛʦ 

ʩʦʩʪʘʚʘ ʥʘʰʣʠ свое ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʝглавным образом у мужчин 

Åпри половом недоразвитии,  

Åфункциональных нарушениях в половой системе, 

Å посткастрационном синдроме,  

Åклимаксе,  

Åдоброкачественной гиперплазии предстательной железы

Препараты мужских половых гормонов
■ ʊɽʉʊʆʉʊɽʈʆʅɸ  ʇʈʆʇʀʆʅɸʊ 

(Testosteroni propionas)

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ.  Обладает  значительной андрогенной и 

анаболической активностью.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ.  У мужчин — половое недоразвитие и т.п.; у 

женщин — климактерические  сосудистые и  нервные  расстройства (когда 

противопоказаны эстрогенные препараты); рак молочной железы и яичников 

(в возрасте до 60 лет); дисфункциональные маточные кровотечения (у женщин 

пожилого возраста).

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ.  В/м или п/к по 1  мл 1% - или 5% -ного р-

ра в масле ежедневно, через 1—2 дня от 2  недель до нескольких  

месяцев.  Высшая разовая доза — 0,05 г, суточная — 0,1  г.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Ампулы по 1 мл 1%- и 5% -ного р-ра в масле.

Rp. Sol. Testosteroni propionici oleosaе 2,5%- 1ml

D. t. d. N. 6 in ampul. 

S. По 1 мл через день в/м

ɸʥʘʙʦʣʠʯʝʩʢʠʝ ʛʦʨʤʦʥʳ
Это группа синтетических лекарственных средств, близких по 

структуре к мужским половым гормонам, но они имеют очень 

низкую андрогенную активность и выраженные анаболические 

свойства:

Åʈʝʪʘʙʦʣʠʣ(ʩʪʘʥʜʘʨʪʥʳʡ, 1 ʨ/1-3ʥʝʜ., ʚ/ʤ) 

Åʄʝʪʘʥʜʨʦʩʪʝʥʦʣʦʥ,
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ʈɽʊɸɹʆʃʀʃ  (Retabolil)
Синоним: Нандролон и др.

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ. Активное анаболическое 

средство пролонгированного действия.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ.  в/м по 1 мл 5%-ного 

раствора 1 раз в 1—3 недели; детям по 0,5-1 мл/кг 1 раз в 3-4 нед.

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ. Беременность, рак предстательной железы,  

нарушение функции печени и почек.

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Ампулы по 1  мл 5%-ного раствора.

ʄɽʊɸʅɼʈʆʉʊɽʅʆʃʆʅ(Methandrostenolonum)

Синоним: Метандиенон и др.

ʌʘʨʤ.ʜʝʡʩʪʚʠʝ.  Обладает значительной анаболической активностью 

при относительно маловыраженном андрогенном действии.

ʇʦʢʘʟʘʥʠʷ ʢ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʶ. Нарушение белкового обмена при 

астении, кахексии различного происхождения.

ʉʧʦʩʦʙ ʧʨʠʤʝʥʝʥʠʷ ʠ ʜʦʟʳ Внутрь по 0,005-0,01г

в день перед едой.

ʇʨʦʪʠʚʦʧʦʢʘʟʘʥʠʷ. Рак  предстательной  железы

ʌʦʨʤʘ ʚʳʧʫʩʢʘ. Таблетки  по 0,001  и  0,005  г

ʉʧʘʩʠʙʦ ʟʘ ʚʥʠʤʘʥʠʝ

Тема следующей лекции: «Кроветворные, крово- и 

плазмозамещающие средства»


