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Согласно сведениям традиционных медицин Китая, 
Тибета, виды Caragana Lam. применяют при много-
численых заболеваниях, включая патологию гепа-
тобилиарной системы и сосудистые заболевания. 
Правомерность такого применения подтверждена экс-
периментально. Отвары надземных частей 13 из 16 ви-
дов караганы проявили гепатопротективные свойства, 
сберегая детоксикационную функцию печени у мышей 

после инъекции CCL4. 8 из них сберегали содержание 
гликогена в тканях печени. Вазопротективные свой-
ства проявили 12 отваров и 15 настоек видов кара-
ганы.

  Ключевые слова:  � вазо-гепатопротективное дей-
ствие, виды Caragana Lam., фитофармакология, тради-
ционные медицины.
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According to reductions traditional Chinese and Tibetian 
medicines Caragana Lam. species are using for treating pa-
tients with a lot of diseases including vascular and hepato-
biliary pathology. Substantiation such using are confirmed 
experimentaly. Decoctions overground parts 13 from inves-
tigated 16 Caragana species demonstrated hepatoprotective 
properties keeping detoxycal liver function of mice after 

injection CCL4 and 8 of them prevented the losing gly-
cogen concentration in liver. Vessel protective properties 
were demonstrated by 12 decoctions and 15 etanol tincturеs 
caragana species.

   Keyword:  � vessel- hepatoprotective action; Caragana 
Lam. species; phytopharmacology; traditional medicines.

ВВеденИе

Освоение опыта, методов, арсенала традици-
онных и народных медицин, базовой дисципли-
ной которых является фитотерапия, резолюциями 
Всемирной организации здравоохранения призна-
но одним из приоритетных направлений развития 
медицины ХХI века, что нашло восприятие у зару-
бежных и отечественных фитотерапевтов [14–17, 
30, 31, 33]. Среди ряда представителей семейства 
Бобовые (Fabaceae, Leguminosa), используемых 
в традиционных медицинах, безусловным лидером, 
наиболее часто применяемым растением является 

Солодка уральская Glycirrhyza uralensis [10, 13, 20], 
признаваемая универсальным лекарством, сред-
ством «продляющим жизнь» [26, 27]. Изучение фар-
макологических свойств растений, доминирующих 
в традиционных медицинах (виды солодки, астрага-
ла, ремания, имбирь, классические фитоадаптогены), 
отодвигает на второй план не столь известные рас-
тения, имеющие однако не менее чем тысячелетнюю 
историю успешного, целенаправленного примене-
ния. К числу таких растений относятся виды Карага-
ны, лечебная ценность которых была вполне извест-
на ведущим специалистам-ботаникам в ХIХ в. Так, 
Карагану древовидную Caragana arborescens Lam., 
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К. желтую C. flava Poir. рекомендовали не только для 
наружного применения при кожных заболеваниях, 
но и внутрь при травмах, переломах костей, артри-
тах, различных воспалительных заболеваниях [1, 29]. 
Освоение их применения целесообразно с позиций 
ресурсоведения, поскольку только на территории 
бывшего СССР произрастает 30 видов Караганы, 
из которых весьма недостаточно изучены лишь 10. 
Ряд видов интродуцирован с декоративной целью, 
а соответственно — проблемы с сырьем едва ли мо-
гут возникнуть. Наиболее известны К. древовидная, 
называемая в народе желтой акацией, и К. кустар-
ник C. frutex (L.) C. Koch, бобы которых применяли 
в пищу (нетоксичны). В монгольской ветви тибетской 
традиционной медицины известны и используются 
как минимум 6 видов Караганы: C. opulens Kom., 
C. virsicolor Bench., C. chamlagu Lam., C. microphylla 
Lam., C. leucophloea Pojark., C. arborescens Lam. 
в качестве противовоспалительных, противолихо-
радочных, секретолитических, вазопротективных, 
общеукрепляющих, тонизирующих, питательных 
(анаболических), желудочных средств [25]. В тибет-
ской традиционной медицине популярна К. грива-
стая C. jubata (Pall) Poir., которую назначают «при 
болезнях печени, почек, селезенки». Она «расплав-
ляет застывшую кровь, лечит жар крови» [28], пока-
зана при гипертонической болезни, а по действию 
приравнена к красному сандалу. Имеет названия: 
«тибетский сандал», «колючее дерево», а в связи 
с гривастостью — «собачий хвост». Для понимания 
направленности применения К. гривастой следует 
просмотреть показания к применению ее синер-
гистов, входящих в ту же группу. Сандал красный 
в свою очередь показан при «всех видах жара», «ле-
чит возбуждение крови и ветра» и «разрушает опу-
холи конечностей». К. гривастая, красный сандал, 
шлемник, мироболан эмблический, шалфей, соссю-
рея костус «входят в группу лекарств, излечиваю-
щих болезни крови» [26–28]. Мироболаны, шлемник 
выделены в элитные, в своем роде универсальные 
растения традиционных медицин Тибета и Китая 
[10, 13, 14, 26, 27]. К. карликовая лечит «жар мяса 
и жар сосудов», т. е. воспалительные заболевания, 
«вызывает рвоту», «собирает рассеянные болезни» 
[3, 11, 26–28]. Бобы К. мелковолистной C. microphylla 
«вытягивают желчь через рот», т. е. вызывают рво-
ту желчью. Она же с видами щавеля, бодяка, гор-
чицы, горцем птичьим, аиром болотным включена 
в группу рвотных средств, которые достаточно ча-
сто (отдельная глава в «Чжуд-ши») используют в ти-
бетской медицине в качестве «эвакуаторов и очи-
стителей», в частности, при отравлениях. В Атласе 
тибетской медицины (лист 27, рис. 46), созданном 
как иллюстрация к трактату «Голубой берилл», при-
ведено изображение К. карликовой C. pygmaea (L.) 
DC. [2, 32], что подтверждает достаточный уровень 
внимания к растениям этого рода. Ценны сведения 
об общеукрепляющем действии караган, их способ-
ности предупреждать инфекционные заболевания 

«мкхрис», «продлять жизнь» [11, 12, 26–28]. Пище-
вое применение плодов видов караганы, их кормо-
вое значение свидетельствуют о нетоксичности этих 
представителей семейства Бобовые. Из наиболее 
значимых показаний к применению видов караганы 
следует выделить метаболические болезни (ате-
росклероз, сахарный диабет, подагра), гипертони-
ческую болезнь, многочисленные воспалительные 
заболевания различной локализации, заболева-
ния печени, органов желудочно-кишечного тракта, 
в частности типично психосоматическое заболева-
ние — язвенную болезнь. Не ставя задачу подроб-
ного приведения сведений о лечебном применении 
видов караганы, отметим, что в традиционных меди-
цинах Китая, Тибета их устойчиво используют более 
1000 лет [20, 25, 26, 27], что резко контрастирует 
с отсутствием их в научно-европейской медицине, 
в лечебной практике. Поэтому целью настоящей 
работы является первичная сравнительная оценка 
вазо- и гепатопротективной, по сути антидеструк-
тивной активности 16 видов караганы разработан-
ными нами скрининговыми методами. С ресурсо-
ведческой позиции наиболее рационально было 
сравнить фармакологические свойства надземных 
частей видов Караганы.

мАтеРИАл И метОды ИССледОВАнИй

Сотрудниками кафедры фармакогнозии СПб Го-
сударственного химико-фармацевтического универ-
ситета для экспериментального изучения в разных 
регионах собраны надземные части (условно — по-
беги) 16 видов караганы: 

1) К. алтайская C. altaica (Kom.) Pojark. (цвете-
ние);

2) К. оранжевая C. aurantioca Koechne (цветение);
3) К древовидная C. arborescens Lam. (цветение);
4) К. кустарник C. frutex (L.) C. Koch. (цветение-

плодоношение). Образец 1 — Казахстан, обра-
зец 2 — Молдавия;

5) К. гривастая C. jubata (Pall.) Poir (плодоно-
шение);

6) К. киргизов C. kirghisorum Poir. (плодоне-
шение);

7) К красивая C. lacta Kom. (плодоношение);
8) К. белокорая C. leucophloea Pojark. (цветение);
9) К. мелколистная C. microphylla Pesehk. (пло-

доношение);
10) К. бурятская C. buriatica Yacovl. (плодоно-

шение);
11) К. многолистная (плодоношение);
12) К. инееватая C. pruinosa Kom. (цветение-пло-

доношение);
13) К. низкорослая C. pumila Pojark (цветение);
14) К. карликовая C. pigmaea (L.) DC. (цветение);
15) К. колючая C. spinosa (L.) DC. (цветение);
16) К. узколистная C. stenophylis Pojark. (цве-

тение).
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Материалом для исследований служили листья, 
облиственные побеги. Отвары 1 : 10 надз. частей 
ежедневно готовили по Государственной фар-
макопее, вводили мышам в желудок через зонд 
по 0,5 мл/10 г (5 г/кг в пересчете на сухое сырье) 
превентивно 7 дней до повреждающего воздей-
ствия. Спиртовые настойки 1 : 10 готовили спе-
циалисты-фармацевты методом реперколяции. 
Их обязательно деалкоголизировали, поскольку 
исследование спиртсодержащих лекарственных 
форм без удаления этанола является грубейшей 
методической ошибкой [4, 8]. Частота и дозы на-
стоек аналогичны таковым отваров. Гепатопро-
тективное действие фитопрепаратов изучали 
разработанным нами методом [4], используя об-
щепринятый гепатотропный яд ССL4, вызывающий 
центролобулярные некрозы, резкое падение де-
токсикационной функции печени, коррелирующее 
с количеством погибших гепатоцитов. Превентив-
но мышам вводили фитопрепараты. Через 7 дней 
подкожно инъецировали по 0,1 мл/10 г 50 % рас-
твора ССL4 в оливковом масле, а через 18 ч после 
инъекции внутривенно вводили им эмпирически 
подобранную минимальную надпороговую дозу 
раствора тиопентала натрия (28 мг/кг). О дли-
тельности наркоза судили по времени перевора-
чивания, выхода из бокового положения. Модифи-
кация заключалась в использовании мышей, что 
позволяет экономить количество испытуемого 
фитопрепарата, дефицитного растения, прово-
дить широкие сравнительные исследования. Пра-
вильнее использовать не гексенал, а именно тио-
пентал, более быстро разрушающийся в печени. 
Наконец, внут ривенное введение наркотического 
барбитурата вместо внутрибрюшинного сужива-
ет разброс данных, позволяет четко определить 
эффективность фитопрепарата, сберегающего 

детоксикационную функцию печени. При оцен-
ке эффективности отваров кроме статистиче-
ски значимых различий с контро лем во времени 
наркоза рассчитали в процентах индекс защит-
ного эффекта: разность в длительности нарко-
за у контрольных нелеченых и интактных живот-
ных относили к разности длительности наркоза 
в контроле и на фоне препарата (табл. 1). Пре-
паратом сравнения служил индуктор активности 
лизосомальных ферментов гепатоцитов, повыша-
ющий их детоксикационную активность — бараба-
мил (10 мг/кг ежедневно). Содержание гликогена 
в тканях печени определяли калориметрически 
общепринятым методом после гидролиза его при 
нагревании с концентрированной Н2SO4 до глю-
козы с последующим образованием 5-гидрокси-
метилфурфурола (розовое окрашивание) [4, 24]. 
Первичную оценку вазопротективного действия 
в скрининговых исследованиях обычно опреде-
ляли на кроликах методом К.Н. Монаковой [21], 
но этот метод требует большого количества ис-
следуемого препарата. Поэтому, не изменяя ни-
чего принципиально, использовали с той же целью 
мышей, которым за сутки до опыта эпилировали 
кожу брюшка 10 % раствором сульфита натрия, 
в день опыта вводили внутривенно 0,5 % раствор 
трипанового синего в 0,9 % растворе NaCL. Че-
рез 30 с на кожу брюшка наносили 2 капли кси-
лола. С помощью двухстрелочного секундомера 
засекали время появления окрашеных синим пете-
хий, результаты 2 проб усредняли. Фитопрепараты 
вводили 7 дней до опыта. Препаратом сравнения 
служил общепризнанный, официнальный вазопро-
тектор рутин (по 20 мг/кг ежедневно), флавоноид, 
бигликозид кверцетина, представитель группы ви-
таминов Р. Все результаты обработаны статисти-
чески по t-критерию Фишера – Стьюдента.

Группа животных,  
(их количество)
Вид караганы

Длительность 
тиопенталового 
наркоза в мин

Защитный  
эффект в %

Концентрация гликогена в тканях печени

в мг/100 г в % от контроля

Интактные мыши (30)
Контроль — ССL4 (41)

5,5 ± 2,5*
41,05 ± 8,1

100
0

2,83 ± 0,67*
1,38 ± 0,60

205
100

Мыши, получавшие препараты внутрь превентивно 7 дней до инъекции ССL4

Барбамил 10 мг/кг (11) 5,2 ± 4,9* 101 1,95 ± 0,52 141

Отвары

К. алтайской (10) 15,1 ± 3,5* 73 3,04 ± 0,92* 220

К. белокорой (12) 28,3 ± 17,9 36 1,53 ± 0,48 111

К. гривастой (8) 37,7 ± 17,2 9 1,27 ± 0,86 92

К. древовидной (10) 21,0 ± 7,0* 56 2,98 ± 0,62* 216

К. инееватой (11) 12,7 ±1,9* 80 3,00 ± 0,81* 217

К. карликовой (11) 3,33 ± 2,6* 106 2,87 ± 0,66* 208

К. киргизов (12) 11,3 ± 1,8* 84 2,01 ± 0,52 146

 ■ Таблица 1. Сравнительная оценка гепатопротективного действия отваров надземных частей видов Cara­
gana Lam. при затравке мышей четыреххлористым углеродом
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 ■ Таблица 2. Сравнительная оценка защитного действия отваров надземных частей видов Caragana Lam. на по-
вреждение проницаемости сосудов кожи ксилолом у мышей

Группа животных,  
(их количество)
Вид караганы

Длительность 
тиопенталового 
наркоза в мин

Защитный  
эффект в %

Концентрация гликогена в тканях печени

в мг/100 г в % от контроля

Отвары

К. колючей (11) 12,5 ± 11,4* 80 2,22 ± 0,49 161

К. красивой (11) 32,9 ± 18,9 26 1,47 ± 0,62 107

К. кустарник 1 (12) 5,4 ± 3,2* 100 3,08 ± 0,71* 223

К. кустарник 2 (11) 9,5 ± 5,3* 89 3,22 ± 0,84* 233

К. мелколистной (10) 17,1 ± 5,3* 67 1, 89 ± 0,67 137

К. бурятской (11) 11,0 ± 2,7* 85 2,35 ± 0,60* 170

К. многолистной (9) 6,8 ± 5,2* 96 2,85 ± 0,77* 206

К. низкорослой (11) 10,9 ± 2,0* 85 2,05 ± 0,80 146

К. оранжевой (12) 4,5 ± 1,4* 103 3,21 ± 0,78* 232

К. узколистной (9) 27,5 ± 12,8 38 1,22 ± 0,90 88

Примечания: 1) приведены значения средних ± доверительный интервал; 2) * — различия с контролем статистически досто-
верны по критерию t при р ≤ 0,05; 3) отвары 1 : 10 вводили через зонд по 5 г/кг в пересчете на сухое сырье 7 дней до подкож-
ной инъекции раствора ССL4 в дозе 5 мл/кг

 ■ Окончание табл. 1

Группа животных,  
вид Караганы

Время появления петехий после  
нанесения ксилола на кожу, с

Контроль, интактные мыши  
(n = 17)

124 ± 15

Мыши, получавшие рутин  
по 20 мг/кг 7 дней (n = 13)

170 ± 24*

Мыши, получавшие препараты
караган:

отвары деалкоголизированные настойки

К алтайской

К. белокорой

К гривастой

К. древовидной

К. инееватой

К. карликовой

К киргизов

К. колючей

К. красивой

К кустарник, образец 1

К. кустарник, образец 2

К мелколистной

К. бурятской

К. многолистной

К. низкорослой

К. оранжевой

К. узколистной

157 ± 35* (n = 12)

140 ± 20 (n = 10)

155 ± 25*(n = 12)

168 ± 14*(n = 12)

161 ± 24*(n = 13)

193 ± 24*(n = 14)

145 ± 20 (n = 11)

160 ± 32*(n = 11)

154 ± 32 (n = 10)

168 ± 20*(n = 11)

185 ± 34*(n = 12)

182 ± 22*(n = 10)

148 ± 24 (n = 11)

207 ± 31*(n = 12)

152 ± 21*(n = 11)

166 ± 19*(n = 11)

165 ± 22*(n = 12)

139 ± 16 (n = 10)

165 ± 20*(n = 11)

155 ± 22*(n = 10)

207 ± 30* (n = 10)

172 ± 31*(n = 12)

182 ± 30*(n = 10)

158 ± 32*(n = 11)

157 ± 14*(n = 13)

152 ± 30 (n = 10)

163 ± 24*(n = 10)

177 ± 27*(n = 11)

168 ± 23*(n = 11)

177 ± 32*(n = 10)

193 ± 21*(n = 11)

160 ± 28*(n = 10)

155 ± 26*(n = 10)

167 ± 18*(n = 10)

Примечания: 1) см. примечания 1 и 2 к таблице 1; 2) деалкоголизированные настойки или отвары 1 : 10 вводили мышам через 
зонд в разовой дозе 5 г/кг в пересчете на сухое сырье 7 дней до повреждающего действия ксилола; 3) рутин служил контроль-
ным вазопротектором, который вводили внутрь в 5 % эмульсии Tween-80 в течение 7 дней по 20 мг/кг
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РезулЬтАты И Их ОбСужденИе

При превентивном введении отваров из 16 ви-
дов Караганы защищали детоксикационную функ-
цию печени 13 фитопрепаратов (81 %), что по-
зволяет в сопоставлении с полученными нами 
ранее данными [4, 8, 9] зарегистрировать ши-
рокую представленность гепатопротективных 
свойств у лекарственных растений. Особого вни-
мания заслуживают К. карликовая, К. кустарник, 
К. оранжевая, продемонстрировавшие эффект 
полной защиты детоксикационной функции пече-
ни. Прочие наиболее эффективные виды по сни-
жению времени наркоза и по защитному индексу 
можно расположить в следующий ряд: К. много-
листная > К. кустарник (образец 2) > К. низко-
рослая = К. бурятская ≥ К. киргизов ≥ К. инее-
ватая = К. колючая > К. алтайская. Тот факт, что 
неэффективны были всего 3 вида (К. белокорая, 
К. гривастая, К. узколистная), подкрепляет фе-
номен фоновости гепатопротективных свойств 
у представителей фауны. Биологическая де-
терминированность этого феномена, равно как 
и конкретные примеры заинтересованности рас-
тений в здоровье и размножении многих пред-
ставителей фауны, их способность регулиро-
вать численность популяции, неоднократно была 
иллюстрирована нами рядом примеров [6, 7]. 
В этой биологической цепи караганы не явля-
ются исключением и оказывают позитивное воз-
действие на резистентность животных-распро-
странителей к повреждающим воздействиям. 
Освоение, использование научно-европейской 
медициной способности лекарственных растений 
сберегать детоксикационную функцию печени 
могло бы быть полезным при лечении пациентов 
агрессивными, гепатотоксичными медикамен-
тами, особенно их сочетаниями (цитостатики, 
иммуносупрессоры, туберкулостатики, антибио-
тики, нестероидные противовоспалительные 
средства, антиконвульсанты, нейролептики, ста-
тины). Сопровождение фитотерапией лечения 
ксенобиотиками значительно повысило бы его 
эффективность, устранило бы побочные эффек-
ты. Назначение чаев из видов Караганы и подоб-
ных ей растений с общеукрепляющим действием, 
как это следует из опыта традиционных медицин, 
снизило бы токсический эффект «ядов цивили-
зации»: красителей, консервантов, усилителей 
вкуса, предметов бытовой химии, косметики. По-
нимание возможности снижения с помощью рас-
тений частоты и тяжести экзо- и эндотоксикозов 
открывает перспективу новой дисциплине — де-
токсикационная фитотерапия [5]. Очевидно, что 
барбамил, как и многие ксенобиотики, не может 
быть воспринят в качестве средства для постоян-
ного приема с целью сохранения детоксикацион-
ной функции печени. В традиционной тибетской 
медицине, основной дисциплиной которой была 

и остается фитотерапия, состоянию печени, «ца-
рицы органов», уделяли особое внимание, а пото-
му создавали специальные гепатозащитные и хо-
леретические сборы, типа фитохола, а в прочие 
сборы вне зависимости от заболевания включали 
растения, позитивно действующие на состояние 
и функции печени: караганы, имбирь, куркуму, 
мироболаны и др. [3, 22, 26, 27, 28]. Падение 
содержания гликогена в тканях печени предот-
вратили отвары 8 из 16 видов караганы: К. ку-
старник (образцы 1 и 2) = К. оранжевая ≥ К. ал-
тайская ≥ К. инееватая = К. древовидная ≥ К. кар-
л и к о в а я  =  К .  м н о г о л и с т н а я  >  К .  б у р я т с к а я . 
Очевидно, что цитопротективное действие ле-
карственных растений более широко представ-
лено, чем энергосберегающее, что биологически 
целесообразно. Все отвары, предотвратившие 
достоверное снижение уровня гликогена в пече-
ни, препятствовали падению ее детоксикацион-
ной функции. Контрольный препарат барбамил 
не проявил гликогенсберегающих свойств. Ана-
лизируя влияние отваров видов караганы на ре-
зистентность сосудов кожи к повреждающему 
действию ксилола, следует отметить опять-таки 
частоту встречаемости вазопротективного эф-
фекта у 12 из 16 видов (75 %). Не изменили досто-
верно времени появления петехий отвары лишь 
4 видов: К. бурятской, К. красивой, К. киргизов, 
К. белокорой. Отвар последней был неэффекти-
вен и в качестве гепатопротектора. В остальном 
параллелизма в выраженности противоальтера-
тивного эффекта в отношении печени и сосудов 
кожи не отмечено. По убыванию вазопротективно-
го действия наиболее активные виды, сравнимые 
с рутином, можно расположить в следующий ряд: 
К. многолистная ≥ К. карликовая ≥ К. кустарник 
(образец 2) ≥ К. кустарник (образец 1) = К. дре-
вовидная ≥ К. оранжевая ≥ К узколистная. Ожида-
лось, что спиртовые настойки, более насыщенные 
водонерастворимыми полифенольными соедине-
ниями, в частности флавоноидами, окажут и бо-
лее выраженное вазопротективное действие. Од-
нако самые эффективные фитопрепараты были 
равно активны: отвар К. многолистной и настой-
ка К. древовидной в равной степени задержали 
появление петехий до 207 с, превосходя в этом 
отношении рутин. Преимущество настоек проя-
вилось в другом: лишь К. алтайская не проявила 
вазопротективной активности, а следовательно 
94 % настоек были эффективны. Впрочем, раз-
личие с частотой представленности вазопро-
тективных свойств у отваров и настоек недосто-
верно (р > 0,05). Наиболее активны настойки: 
К. древовидной ≥ К. многолистной ≥ К. карли-
ковой ≥ К. кустарник (образец 1) = К. бурят-
ской ≥ К. мелколистной. Фоновость способности 
фитопрепаратов из многих растений повышать 
резистентность сосудов к различным поврежда-
ющим воздействиям выявлена нами ранее [4, 9] 
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и подтверждается результатами данных исследо-
ваний. Приведенные результаты подтверждают 
широкую распространенность противоальтера-
тивных, антидеструктивных свойств препаратов 
из растений, их способность, подобно класси-
ческим фитоадаптогенам, вызывать состояние 
неспецифически повышенной сопротивляемо-
сти (СНПС) организма. Теория СНПС, постоянно 
находящая экспериментальные и клинические 
подтверждения, разработана нашим отече-
ственным фармакологом Н.В. Лазаревым и его 
школой [10, 18, 19, 23]. Очевидна практическая 
значимость широкой представленности сосудо-
укрепляющих свойств у лекарственных растений 
на примере видов караганы. Сосудистые заболе-
вания, сосудистые катастрофы доминируют как 
причина инвалидизации и смертности. В стра-
тегию их профилактики помимо социальных мер 
можно включить систематическое потребление 
чаев из нетоксичных лекарственных растений. 
В отличие от спиртовых настоек их можно при-
нимать с профилактической и лечебной целью 
практически пожизненно, считая такое потребле-
ние элементом здорового образа жизни. Персо-
нифицированный подбор компонентов таких чаев 
специалистом-фитотерапевтом с учетом пола, 
возраста, состояния пациента, его психоэмоци-
ональных, когнитивно-мнестических особенно-
стей позволяет достичь высоких результатов при 
лечении больных цереброваскулярной болезнью, 
полностью исключив первичные и повторные ин-
сульты [9].

ВыВОды

1. При использовании гепатотоксичного яда четы-
реххлористого углерода отвары надземных ча-
стей 13 из 16 видов караганы препятствовали 
снижению детоксикационной функции печени, 
а отвары 8 видов способствовали сохранению 
содержания гликогена в тканях печени. Это по-
зволяет констатировать широкую представлен-
ность гепатопротективных свойств у видов ка-
раганы и рекомендовать их для профилактики 
гепатотоксического эффекта агрессивных меди-
каментов.

2. Вазопротективные свойства проявили отвары 
12 и настойки 15 из 16 изученных видов кара-
ганы. Учитывая роль сосудистого компонента 
в патогенезе практически всех заболеваний 
препараты из видов караганы можно рекомен-
довать для превентивного и лечебного приме-
нения.

3. Полученные результаты подтверждают правиль-
ность применения в течение тысячелетий видов 
караганы в традиционных медицинах Китая, Ти-
бета, его монгольской и бурятской ветвях, а так-
же подтверждают теорию отечественных фарма-

кологов о способности лекарственных растений 
оказывать антидеструктивное действие, вызывая 
состояние неспецифически повышенной сопро-
тивляемости организма.
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