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после наполнения труб-

ки вновь подвергаются 

обеспложиванию паром 

и тотчас же после этого 

открытые концы трубок 

запаиваются в пламени 

паяльной трубки или Друм-

мондовой горелки». 
Этот текст Пеля вышел в 

свет после смерти Лимузе-
на, последовавшей 7 ап реля 
1887 года – с опозданием 
более чем на год против 
приоритетной статьи фран-
цуза.

Но, может быть, почетный профес-
сор «застолбил» свои трубочки на род-
ном языке? В.М. Сало ссылается на 
публикации в 2 немецкоязычных изда-
ниях  Poehl A. Die Asepsis und Antisepsis 
im Dienste der pharmaceutischen 
Praxis (St. Petersburger Medicinische 
Wochenschrift. – 1886. – № 13. – S.115-
116) и Pharm. Zeit. (1886. – S. 372). Оба 
они выходили в Петербурге: первое – 
еженедельно (№ 13 приходится на на-
чало апреля); второе, имевшее полное 
название Pharmaceutische Zeitschrift 
fuеr Russland, – два раза в месяц (при 
объеме в 2 печатных листа страница 
372 вышла в свет еще позже). В любом 
случае эти заметки вышли после публи-
каций француза, а их малый объем за-
ставляет усомниться в том, что, кроме 
«кубиков Пеля», там есть и его трубочки.

Наконец, если бы питомец Гиссен-
ского университета утвердил свой при-
оритет по-немецки, историческая ро-
дина поддержала бы соотечественника 
– в пику вырождающейся французской 
нации. И верно, у немцев имеется свой 
изобретатель ампул, далеко опередив-
ший Лимузена, но, увы – не Пель. Так, 
один австриец утверждает (см. www.
toutfait. com/online_journal_details.php):

«Closed ampules as a container 

of pharmaceutical products were first 

described by Harnack in 1883 (Harnack, 

Erich. Lehrbuch der Azneimittellehre 

und Arzneiverordnungslehre. Auf Grund 

der dritten Auflage des Lehrbuchs von 

R Buchheim und der Pharmacopoea 

Germanica, ed. II, Hamburg / Leipzig 

1883). Three years later they were 

brought into mass production by 

Limousin in Paris».

Не имея на руках этого антикварно-

го труда Эриха Харнака, трудно спорить 

с кандидатом медицины из Инсбрука. 

Однако мы смело можем утверждать: 

если уж Александр Пель – русский фар-

мацевт, то профессор (не почетный) 

фармакологии из Галле — тоже отча-

сти русский! Ведь Харнак (рис. 4) ро-

дился в Дерпте, закончил медицинский 

факультет здешнего университета; 

здесь же профессорствовал упомяну-

тый в названии книги Рудольф Бухгейм 

(1820–1879), основавший в Дерпте 

первый в России фармакологический 

институт.
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растворов им впервые был предло-

жен запаянный стеклянный сосуд, 

называемый ныне ампулой. Ампула 

Пеля известна каждому врачу во всех 

странах мира. К сожалению, не везде 

известно то, что она впервые была 

изобретена и применена на практике 

русским фармацевтом».

И ещё одна цитата из Интернета: 

«Честь изобретения первой медицин-

ской ампулы принадлежит Александру 

Пелю – талантливому ученому и пред-

приимчивому врачу.» (см. http://www.

valmapak.ru/article/166/ (14.08.2012).

Справедливости ради следует при-

вести опровержение этих утвержде-

ний, опубликованное Н.П. Аржановым 

в статье «Ампуле – 125 лет» в журнале 

«Провизор» [1, 2]:

“… доклад Пеля, на котором и се-

годня базируют русский приоритет 

на ампулы, состоялся тремя месяца-

ми позже сентябрьского выступления 

Лимузена в Брюсселе «28 декабря 

1885 г. на заседании Московско-Пе-

тербургского медицинского общества 

магистром фармации А. В. Пелем был 

сделан доклад «Асептика и антисеп-

тика при приготовлении врачебных 

средств». В нем он (Пель. — Н. А.) под-

вел итоги практического опыта при-

готовления стерильных инъекционных 

Рис. 3. Отчет о докладе А.В. Пеля «Асептика 
и антисептика при приготовлении врачебных 
средств» [1]

Рис. 4. Erich Harnack 
(1852–1915) [2]

растворов в его аптеке по им 

разработанной технологии. 

Реферат этого сообщения 

был напечатан в «Дневнике 

съезда», а само сообщение 

появилось в печати на не-

мецком языке в 1886 г. и на 

русском в 1887 г.».

26–31 декабря 1885 года в 

Петербурге проходил I съезд 

вышеуказанного общества, 

которое в 1886 году стало на-

зываться Обществом русских 

врачей в память Н. И. Пирого-

ва (Пироговским). Содержание доклада 

А. В. Пеля на секции «Внутренняя ме-

дицина» было изложено в целом ряде 

профессиональных изданий. На рис. 3 

представлен оригинал наиболее полно-

го изложения пелевского выступления 

из «Врача», 1886, № 1, но ничего о за-

паянных стеклянных ампулах в нем не 

сказано. Не упоминаются ампулы и в 

отчетах других изданий («Медицинское 

обозрение», 1886, № 1; «Русская меди-

цина», 1886, № 3).

Вопрос о том, какую «посуду» при-

ват-доцент обеспложивал высокой 

температурой, прояснил выступивший 

перед ним врач:

«Д-р К.А. Воловский описал изо-

бретенный им ящик, в котором имеется 

все необходимое для подкожного впры-

скивания, с 8 скляночками точно отме-

ренных лекарств в форме маленьких 

кубиков. В развинченную шпринцовку 

кладут кубик и наполняют ее водою. Ку-

бики с лекарствами, приготовленные 

аптекарем д-ром химии А. В. Пелем 

смешением нужного средства с безраз-

личными безгнилостными веществами, 

растворяются в 5–8 минут, после чего 

можно приступить к впрыскиванию» 

(Врач, 1886, № 1).

Итак, «скляночки» в аптеке на 7-й ли-

нии Васильевского острова делали, но 

не для готовых к употреблению инъек-

ционных растворов, а для твердых до-

зированных смесей, раскритикованных 

в статье С. Лимузена начала 1886 года. 

Ампулы для растворов впервые по-

являются (под псевдонимом «трубочки») 

в русскоязычной публикации А. В. Пеля 

в майском номере «Практической меди-

цины» за 1887 год (с. 73-76) [4]:

«Для подкожных впрыскиваний я 

могу рекомендовать как самый ра-

циональный способ дозирования 

растворы, помещенные в запаянных 

стеклянных трубочках. Для удобства 

трубки имеют при основании расши-

рение в виде маленькой скляночки, 

емкостью в 2 см3, так что сосудик не 

опрокидывается. Трубочки стерили-

зуются посредством текучего пара, 

затем в них вводят раствор желаемо-

го средства известной концентрации; 

В России и сегодня 

убеждены, что эпохальное 

открытие было совершено 

в 1885 году нашим соотече-

ственником Александром 

Васильевичем Пелем (рис. 

2): считается, что имен-

но он впервые в мире стал 

разливать и стерилизовать 

лекарства в стеклянных 

ампулах. За этот прорыв 

профессор Пель, магистр 

фармации и доктор химии, 

заслужил признание само-

го Менделеева, часто на-

вещавшего его аптеку-ла-

бораторию на 7-й линии 

Васильевского острова 

(Аржанов Н.П., 2010).

Русским приоритетом гордились 

и советские фармацевты, отмечая 

специальными публикациями юби-

леи ампулы (от лат. ampulla, уменьш. 

от amphora — сосуд у римлян). Так, 

В.М. Сало (1985) в статье «Внедре-

ние А.В. Пелем методов асептики и 

антисептики в фармацевтическую 

практику», опубликованной в журна-

ле «Фармация», писал:

«В 1985 году исполнится 100 лет с 

того дня, когда наш соотечественник 

А. В. Пель в докладе на заседании 

Московско-Петербургского медицин-

ского общества сообщил о первом в 

мире опыте изготовления инъекци-

онных растворов с применением ме-

тодов асептики и антисептики. Для 

хранения дозированных стерильных 
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Д о создания ампулы. 

Шприц поступил в распо-

ряжение служителей меди-

цины в середине XIX века. 

Тут же стала ребром про-

блема фасовки жидких препаратов, 

которых теперь требовалось больше. 

В первые десятилетия XIX столетия 

растворы для инъекций применяли 

всегда свежеприготовленные непо-

средственно перед введением, на-

пример, при растворении в воде ал-

калоид содержащих таблеток. Затем 

появилась возможность наполнения 

Метод дозирования, стерилизации и хранения инъекционных растворов, сывороток, порошков и жидкостей в запаянных 

стеклянных ампулах, введённый в аптечную практику в 1880-е гг., оказался настолько удачным решением многих проблем, 

что был без лишних споров взят на вооружение фармацевтами и врачами всего мира и дожил до наших дней. Сегодня трудно 

представить современную медицину и стоматологию без лекарственной ампулы.

  Т.И. Столяренко 
  зав. ортопедическим 

отделением ГБУЗ 
СО "Самарская 
стоматологическая 
поликлиника №3 
Советского района"

  П.Ю. Столяренко
  доцент кафедры 

челюстно-лицевой 
хирургии и 
стоматологии

  С.В. Живаев  
  аспирант кафедры 

челюстно-лицевой 
хирургии и 
стоматологии

ИСТОРИЯ СОЗДАНИЯ АМПУЛЫИСТОРИЯ СОЗДАНИЯ АМПУЛЫ
ГБОУ ВПО 

Самарский

государственный 

медицинский 

университет

(СамГМУ)

Рис. 1. Реклама шприца для растворения 
биологически активного вещества в виде 
таблетки перед инъекцией. Шприц Праваца с 
карманной аптечкой для подкожных инъекций. 
Ил. из : Arch. Psychiatr. Nervenkrankh. 16 (1885) 
287 [8]

Рис. 2. А.В. Пель 
(1850–1908) [2]

одноразовой ёмкости сте-

рильным раствором. В этом 

направлении пошли Лимузен 

и Фридлендер, который ещё в 

1885 г. оборудовал инъекци-

онный набор (комплект) рас-

творяющимися таблетками 

(рис. 1).

Ранние идеи в бактерио-

логии и гигиене, например, в 

связи с выводами Игнаца Зем-

мельвейса (1818–1865), Луи 

Пастера (1822–1895) и Джо-

зефа Листера (1827–1912), 

привели к дискуссиям о гиги-

ене таких растворов для инъ-

екций. В частности, существо-

вал целый ряд рекомендаций 

вводить в раствор антисеп-

тические добавки, которые гаранти-

ровали бы широко стерильность. К их 

числу относили салициловую кислоту, 

стирол, бензальдегид, тимол и корич-

ную кислоту (Vulpius, G., 1886).  Были 

сделаны предложения также при из-

готовлении растворов для подкожных 

инъекций использовать дистиллиро-

ванную воду (Schneider, 1886). 

А.В. ПЕЛЬ ИЛИ С. ЛЕМУСЕН? 

На вопрос о персональном при-

оритете в изобретении лекарствен-

ной ампулы каждая страна смотрит 

по-своему (Дюжарден-Бомес Ж., 1896; 

Натрадзе А.Г., 1977; Сало В.М., 1985; Ар-

жанов Н.П., 2010;  Helmstädter A., 2007, 

2012; Krýsl Š., 2010).
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шариков, растворяемых перед са-

мым впрыскиванием. Первый спо-

соб изменяет состав раствора; вто-

рой же, кроме того, дает мутную 

жидкость.

Аптекарь Limousin предлагает по-

ступать иначе: в миниатюрную кол-

бочку, вмещающую несколько более 

1 куб. см и имеющую вытянутую шей-

ку, он помещает желаемый раствор, 

для чего или погружают в раствор 

нагретую колбочку (предварительно 

обеспложенную при 200°С), или же 

вливают горячий раствор в шейку с 

помощью особого небольшого вли-

вателя с очень тоненьким острием. 

Затем шейку колбочки запаивают на 

лампе.

Перед употреблением слегка 

проводят по колбочке часовой пил-

кой, отламывают шейку и вбирают 

раствор в шпринцовку (шприц. – 

П.С.).

Самый раствор делается по-

средством простой воды, спер-

ва процеженной через фильтр 

Chamberland’a, а затем прокипя-

ченной. Растворы водной вытяжки 

Бонжана и солянокислого морфия 

сохраняются в таких колбочках без 

разложения уже более года».

Бонжан (Bonjean) – популярная в 

то время французская фармацевтиче-

ская фирма, производившая инъекци-

онные растворы; ее продукция актив-

но рекламировалась и в России.

Итак, для нас эти странные сте-

клянные изделия (рис. 6) всё ещё 

были «колбочками», хотя в статье 

Лимузена они, бесспорно, име-

новались ампулами (ampoules) – 

это доказывают и прямая цитата из 

неё в англоязычной книге J. Swar-

brick, J. C. Boylan. Encyclopedia of 

Рис. 6. Образцы первых 
стеклянных ампул (1885) [1]

Рис. 8. Ампулы (слева) и стерилизаторы 
(справа) Duflocq et Berlioz (1889)
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Pharmaceutical Technology (см. на 

books. google. com. ua), и француз-

ские тексты в Интернете (см., напри-

мер, www.shp-asso.org/index.php? 

PAGE=limousin), и рис. 7.

Реакция фармацевтического со-

общества на доклад и статью Лиму-

зена была немедленной и деловой. 

Французский терапевт, проф. Жорж 

Дюжарден Бомес (1833–1895) в сво-

ей последней книге констатировал с 

чувством законной гордости и глубо-

кого удовлетворения – изобретение 

его соотечественника положило на-

чало быстрому развитию новой тех-

нологии:

«Существует много алкалоидных 

веществ, которые в водном растворе 

служат почвой, благоприятствующей 

развитию организмов, быстро изме-

няющих растворы. Пользоваться та-

кими измененными жидкостями очень 

опасно.

Для приготовления неизменя-

ющихся растворов восхвалялась 

обеспложенная вода. Но когда эти 

растворы содержатся в склянках, 

часто откупориваемых на воздухе, 

то они теряют свои обеспложиваю-

щие свойства и быстро изменяются, 

особенно если представляют собою 

органические жидкости – например, 

применяемые при Броун-Секаров-

ском способе.

Ввиду этого Limousin предложил 

помещать такие жидкости в ампулы, 

запаянные пламенем лампы, которые 

открывают лишь для пользования ими 

и которые поэтому годятся лишь для 

одного впрыскивания. Метод этот был 

принят для производства впрыскива-

ний органических жидкостей, требую-

щих полного обеспложивания.

Duflocq и Berlioz воспользовались 

этой идеей, усовершенствовав метод, 

и приготовили ампулы, стерилизуе-

мые в автоклаве (рис. 8), причем тем-

пература этого снаряда их совершен-

но обеспложивает».

РОЛЬ ЛУИ ФРИДЛЕНДЕРА

Немецкий учёный A. Helm-

städter (2007, 2012) считает, 

что независимо от Лимузена 

в изобретение ампулы внёс 

вклад аптекарь еврейского 

происхождения из Берлина 

Луи Леопольд Фридлендер 

(Louis Leopold Friedländer), ро-

дившийся 16 октября 1856 г. в 

городе Остероде (Восточная 

Пруссия). О нём очень мало 

сведений. Учился и работал 

аптекарем в разных городах 

Германии, в 1882 г. защитил 

диссертацию по химии. До 

1891 г. владел аптекой в Бер-

лине, а дальше о нём ничего неиз-

вестно. Во многих документах указы-

вается неправильно имя и инициалы 

автора. Это не патолог и бактериолог 

Карл Фридлендер (1847–1887) и не 

химик Пауль Фридлендер.

В конце апреля 1886 г. Луи Фрид-

лендер дал интервью Берлинскому 

корреспонденту из Детройта (США) 

в журнале «Терапевтический вест-

ник». Он сообщил, что избегал огла-

шения своего изобретения, пото-

му что хотел бы представить свою 

продукцию только в сентябре 1886 

г. на 59-м Собрании немецких есте-

ствоиспытателей и врачей в Берли-

не. Журналист пришёл к выводу, что 

Фридлендер и Лимусен сделали своё 

изобретение одновременно и неза-

висимо друг от друга. К этому мне-

нию также присоединилась редакция 

«Pharmazeutischen Centralhalle», куда 

Фридлендер обратился с целью обе-

спечения приоритета.

Метод Фридлендера несколько от-

личается от аналога Лимузена. Корре-

спондент «Терапевтического вестни-

ка», который принял личное участие в 

производстве, описал процедуру сле-

дующим образом: «Во-первых, «ма-

ленькие стеклянные колбочки одинако-

вого размера, с вытянутым горлышком 

и несколько уплощённым дном» три 

дня подряд в течение трёх часов по-

догревались на бане из оливкового 

масла до 200°C. Сосуд сверху закры-

валиватным тампоном, пропитанным 

Рис. 9. Harvey Samuel 
Cook (1888 – 1934) Рис. 10. 

Картриджный 
шприц Кука [9]

Рис. 7. Ампула 
морфина. 
Впервые 
опубликовано 
Limousin (1886) 
[8]

Вероятно, зная это, А.В. Пель при 

жизни никогда не акцентировал свой 

вклад в изобретение ампулы. Другое 

дело – открытие спермина: ради рекла-

мы этого разработанного им органо-

препарата для «омоложения» Пель даже 

стал издавать собственный журнал и 

вступил в приоритетную тяжбу с гер-

манскими учеными при поддержке са-

мого Д. И. Менделеева (последний как 

раз нуждался в стимуляции – Дмитрий 

Иванович был старше молодой жены на 

26 лет!).

Не вспоминали о первенстве Пеля 

и его современники. Так, переводчик 

русского издания книги д-р В. К. Пан-

ченко не опроверг слова Дюжарден-

Бомеса о приоритете Лимузена, хотя к 

другим местам текста сделал немало 

примечаний и уточнений. А ведь Вла-

димир Кириллович Панченко, питомец 

Харьковского университета, ровесник 

А. В. Пеля, не просто регулярно полу-

чал лекарства в его аптеке – он актив-

но рекламировал спермин Пеля, выпу-

скавшийся уже в настоящих ампулах.

«Препарат Пеля, применяемый для 

терапевтических целей, представ-

ляет солянокислую соль спермина в 

стерилизованном физиологическом 

растворе поваренной соли. Такой 2 % 

раствор заключен в стеклянную ампу-

лу; при употреблении шейка ампулы 

переламывается и раствором напол-

няют правацовский шприц».

За спермин Пеля Панченко получил 

позже 15 лет каторги, и если бы его па-

трон действительно был первым и с ам-

пулами – не смолчал бы.

В дореволюционной литературе, 

где все достижения А. В. Пеля подроб-

но описаны со ссылками на публика-

ции, изобретение ампул ему ни разу не 

вменено. Нет ампул ни в статье о Пеле 

у Брокгауза и Ефрона, ни в некрологах 

(см. «Русский фармацевт», 1908, № 8). 

Вот и первое советское издание Боль-

шой медицинской энциклопедии (1928, 

т.1, с. 293) отдавало приоритет парижа-

нину:

ИСТОРИЧЕСКИЕ ХРОНИКИ

«Ампула — сосуд из стекла с 

широким основанием и узкой шей-

кой. Лекарственная А. служит для 

хранения дозированных стерили-

зованных растворов, сывороток, 

порошков и жидкостей, изменяю-

щихся при действии воздуха. Вве-

денные в 1886 г. парижским ап-

текарем Лимузеном, А. получили 

широкое применение в медицин-

ской практике в силу следующих 

преимуществ: 1) вещество, запа-

янное в ампулы, изолировано от 

окружающего воздуха, оно не из-

меняется и остается стерильным 

вплоть до вскрытия А.; 2) А. заклю-

чают точно дозированное количе-

ство препарата и 3) более порта-

тивны, чем склянки».

В последующих изданиях БМЭ (1956 

и 1974 гг.) имя Лимузена как первоот-

крывателя из статьи «Ампула» исчезло. 

Но не появилось в ней и имя Пеля.

После всего сказанного выяснять 

всерьез, откуда взялось бытующее 

ныне (во 2-м издании «Украинской 

фармацевтической энциклопедии» 

среди вех развития фармации названа 

такая: «1885 р. Петербурзький фарма-

цевт, професор О. В. Пель уперше роз-

робив спосіб приготування ін’єкційних 

розчинів із застосуванням методів 

асептики та антисептики; винайшов і 

запропонував ампули» — см. ежене-

дельник «Аптека», № 28, 2010) убеж-

дение в мировом приоритете русского 

профессора — уже не интересно…». 

Нет, история фармации не так про-

ста и однозначна, как нас уверяют. Ис-

тину надо искать в первоисточниках, 

а не переписывать готовое из компи-

ляций.”

За рубежом русский приоритет 

традиционно игнорировали: «В зару-

бежных странах до сих пор изобрете-

ние стеклянных ампул приписывают 

парижанину Лимузьену, однако за-

долго до него, еще в 1885 году, пе-

тербургский фармацевт профессор 

А.В. Пель предложил и практически 

осуществил производство инъекци-

онных растворов в ампулах. Раство-

ры лекарственных веществ, рассчи-

танные для разового применения, он 

помещал в специальные сосуды-ам-

пулы, изготовленные из стеклянного 

дрота (трубочек)».

Но почему на Западе до сих пор так 

заблуждаются, на сколько лет с изо-

бретением ампулы отстал от русского 

А. В. Пеля (1850–1908) француз Станис-

лав-Эвфразий Лимузен  (1831–1887), 

наконец, что и когда конкретно совер-

шил Лимузен, советские историки сво-

им читателям не объясняли. Поэтому 

сегодня нам придется это сделать са-

мостоятельно.

Станислав Лимузен (рис. 5), ро-

дился в городке Ардент департамен-

та Эндр, закончил колледж в Шатору 

и переехал в Париж. Став фармацев-

том, он работал во многих лечебных 

учреждениях, имел свою аптеку. Ли-

музен один из тех людей, особенно 

одарённых, которые сочетали в себе 

научные знания с техническим ма-

стерством и изобретательским гени-

ем. Аптекарь, имя которого сегодня 

носят улицы и колледжи, сделал не-

мало изобретений. Среди множе-

ства устройств, которые он предо-

ставил фармации и медицине, были 

капельница, системы окраски ядов, 

крахмальные облатки (они предше-

ствовали желатиновым капсулам), 

аппараты для ингаляции и лечебного 

применения кислорода. Ампулы, по-

видимому, стали последним и наибо-

лее значимым  его изобретением: Ли-

музен скончался 7 апреля 1887 года, 

а представление его метода мировой 

общественности произошло на фору-

ме фармацевтов в Брюсселе в сентя-

бре 1885 года.

 В бельгийской столице присут-

ствовала и делегация России: про-

фессор фармации и проректор Дерпт-

ского университета Г. Л. Драгендорф 

(1836–1894), а также три аптекаря: 

Граге из Казани, Лильпоп из Варша-

вы и Форсманн из Петербурга. По-

следний написал отчёт о конгрессе, 

отразив главным образом его парад-

но-церемониальную сторону, но всё 

же отметил: на 2-й секции состоял-

ся доклад г-на Лимузена из Парижа 

«О новом способе приготовления 

подкожных впрыскиваний». 

Итак, новая технология не про-

шла незамеченной в России, равно 

как и статья Limousin S. Ampоules 

hypodermiques, nouveau mode de 

preparation des solutions pour les 

injections hypodermiques, опублико-

ванная в первом выпуске Archives de 

Pharmacie за 1886 год.

О том, что слово «ампула» ещё не 

было здесь в ходу, наглядно свидетель-

ствует анонимный русский перевод 

реферата статьи Лимузена, напечатан-

ного 15 апреля того же года в Bulletin 

General de Therapeutique. Приводим 

полностью этот текст из еженедельника 

«Врач», № 22 (май 1886 года):

«Известно, что благодаря раз-

витию микроорганизмов растворы, 

приготовленные для подкожных 

впрыскиваний, скоро портятся. 

Чтобы помешать этому, прибавля-

ли к раствору то или иное противо-

чужеядное (антимикробное. – П.С.) 

вещество, или же употребляли от-

меренные количества лекарств в 

виде желатиновых пластинок или 

Рис. 5. Stanislas Euphrasie Limousin (1831–1887) – 
французский фармацевт и изобретатель
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ИСТОРИЧЕСКИЕ ХРОНИКИ

ЦИЛИНДРИЧЕСКИЕ АМПУЛЫ 

В СТОМАТОЛОГИИ

Одноразовый картридж (цилиндри-

ческую ампулу), прообраз современ-

ной карпулы, и специальный шприц 

для него изобрёл североамерикан-

ский армейский хирург из г. Вальпа-

раисо, штат Индиана, Харви Сэмуэль 

Кук в 1917 г. во время Первой мировой 

войны (рис. 9-11). В связи с потребно-

стью максимально быстрого исполь-

зования местного анестезирующего 

средства у него возникла идея вос-

пользоваться принципом зарядки па-

тронов армейскими стрелками (под-

робнее – см. Стоматолог-практик, 

2011, №4, с. 72-74).

Набор лекарственного препарата 

из ампулы имеет определённую по-

следовательность:

– Обработка ампулы;

– Предварительный набор вазо-

констриктора в одноразовый шприц;

– Вскрытие ампулы;

– Набор лекарственного препа-

рата;

– Смена иглы после набора.

Каждый из этапов может нести нару-

шение стерильности и, как следствие, 

различные осложнения. 

Ключевым вопросом эффективного 

и безопасного применения местного 

обезболивания в стоматологии явля-

ется использование карпульной техно-

логии, современных местных анесте-

зирующих препаратов (содержащих 

необходимое количество вазоконстрик-

торов), соответствующих инъекторов и 

одноразовых игл.

СПИСОК ЛИТЕРАТУРЫ 

1. Аржанов Н.П. Ампуле – 125 лет // Провизор. – 2010. – Вып. 17. (Часть 
1). http://www.provisor.com.ua/archive/2010/N17/ampula_1710.
php?part_code=2&art_code=7706.

2. Аржанов Н.П. Ампуле – 125 лет // Провизор. – 2010. – Вып. 18. 
(Часть 2, окончание). http://www.provisor.com.ua/archive/2010/N18/
ampula_1810.php?part_code=2&art_code=7710.

3. Дюжарден-Бомес Ж. Искусство прописывать рецепты. – СПб., 1896. 
– 262 с.

4. Натрадзе А.Г. Очерк развития химико-фармацевтической про-
мышленности СССР. – М.: Медицина, 1977. – 328 с.

5. Сало В.М. Внедрение А.В. Пелем методов асептики и антисеп тики 
в фармацевтическую практику // Фармация. – 1985. – Т. 34, № 5. – 
С. 75–77.

6. Форсманн А.  Отчет о 6-м Международном фармацевтическом 
конгрессе, происходившем в Брюсселе с 19/31 августа по 6/25 
сентября 1885 г. // Фармацевтический журнал. – 1885. – № 41. – 
С. 641–648.

7. Helmstädter A. Injektionsspritzen – Kurze Geschichte langer Na deln // 
Pharm. Ztg. – 2007. – № 152. – S. 4706-4708. 

8. Helmstaedter A. Louis Friedlaender und die Ampulle // Pharmazeutische 
Zeitung online, 29. Apr. 2012 http://www.pharmazeutische-zeitung.
de/index.php?id=41837.

9. Krýsl Š. K historii injekční stříkačky // Lékařská knihovna. – 2010. – № 

1-2. http://www.nlk.cz/publikace-nlk/lekarska-knihovna/2010/lk2010-

1-2/k-historii-injekcni-strikacky.

10. Limousin M. Ampoule hypodermiques. Nouveau mode de préparation 

des solutions pour les injections hypodermiques // Bull. Gen. Therap. 

Med. Chirurg. – 1886. – № 110,  p. 316–319.

11. Limousin M. Subcutane Injectionen  // Pharm. Ztg. 31 (1886), 274.

12. Schneider. Antisepsis in der Pharmacie // Pharm. Centralhalle. – 1886. 

– Bd. 27. – S. 651-654. (Cit. A. Helmstaedter, 2012).

13. Vulpius G. Zur Sterilisirung von Loesungen // Pharm. Centralhalle. – 

1886. – Bd. 27. – S. 331-332. (Cit. A. Helmstaedter, 2012).

14. On sterilized hypodermic injection fl uids // Ther. Gazette 10. – 1886 

(3rd Ser., Vol. II, № 3),  541-542.

15. “Dr. Friedländer, of Berlin, and M. Limousin, of Paris, will be entitled to 

equal shares of the credit of this invention.” – там же.

16. Sterilisierte Subcutan-Injektionen. Pharm. Centralhalle 29 (1888), 189–

190.

17. www.personenlexikon.net/d/friedlaender-carl/friedlaender-carl.

htm (12.08.2012) и https://de.wikipedia.org/wiki/Carl_Friedländer 

(1.05.2012). www.kugener.com /abfrage.php?id=0073 (12.08.2012) 

ошибочно даётся имя Paul Friedländer (1857-1923).

Карпульная технология состоит 

из следующих основных компонен-

тов: 

• стандартизации лекарственных 

форм местно-анестезирующих препа-

ратов; 

• производства в заводских усло-

виях препаратов в виде, готовом к ис-

пользованию, который включает как 

стандартизованный раствор, так и стан-

дартизованную упаковку;

• техники инъекции препаратов с 

применением специальных инстру-

ментов (игл, шприцев) и порядка их ис-

пользования. 

Лекарственные ампулы совершен-

ствуются. Разработаны двойные ампу-

лы (Doppel ampullen) – рис. 12. С появ-

лением полимеров учёные задумались 

над совершенствованием стеклянной 

ампулы. Было очевидно, что более 

гибкий, небьющийся пластик может 

стать достойнейшей заменой хрупкому 

стеклу. Как только технологии позво-

лили делать миниатюрную продукцию 

из полиэстера, этим воспользовались 

на фармацевтических предприятиях, 

стали выпускать ампулы и карпулы из 

пластика. И сегодня ампула является 

незаменимым продуктом.

Рис. 11. Современный местный анестетик в 
карпулах (вверху) и ампулах (внизу), цветовая 
маркировка

Рис. 12. Амбене – двойные ампулы

сулемой, чтобы предотвратить про-

никновение микробов. Воду, исполь-

зуемую для приготовления алкалоид-

ного раствора, кипятили и охлаждали; 

препарат растворяли в ней. Раствор 

Фридлендер помещал в «стеклянные 

шарики жёлтого цвета» и быстро за-

паивал пламенем лампы». Журналист 

дал методу Фридлендера явное пре-

имущество, потому что он считал его 

более гигиеничным. В качестве допол-

нительного преимущества он отметил 

цветовую дифференциацию ампул, 

которую ввёл Берлинский аптекарь: 

морфин был в ампулах из красного 

стекла, атропин – из чёрного и кокаин 

– из белого.  


