
 

  

1. ДӘРІЛІК ПРЕПАРАТ АТАУЫ 

СЕРСЕНЦА, 250 мг/5 мл, вена ішіне енгізуге арналған ерітінді  

 

2. САПАЛЫҚ ЖӘНЕ САНДЫҚ ҚҰРАМЫ 

2.1 Жалпы сипаттамасы  

Белсенді зат - фосфатидилхолин 

2.2 Сапалық және сандық құрамы 

Бір ампуланың құрамында:  

белсенді зат – фосфатидилхолин, 250 мг (соя бұршақтарынан алынған фосфолипидтер 

түрінде 5% артылғанымен, 262.5 мг).  

Қосымша заттардың толық тізімін 6.1  бөлімінен қараңыз.  

 

3. ДӘРІЛІК ТҮРІ 

Вена ішіне енгізуге арналған ерітінді.  

Сары-жасыл түсті мөлдір ерітінді. 

 

4. КЛИНИКАЛЫҚ ДЕРЕКТЕРІ 

4.1 Қолданылуы 

- бауырдың майлы дистрофиясы (оның ішінде қант диабеті кезінде);  

- жедел және созылмалы гепатиттер, бауыр циррозы, бауыр жасушаларының некрозы, 

бауыр энцефалопатиясы, кома және прекома, бауырдың уытты зақымдануы (оның 

ішінде алкоголизм кезінде);  

- бауырдың дәрілік зақымдануы; 

- жүкті әйелдердің токсикоздары мен гестоздары кезінде бауырдың функциялық 

сынамаларының айқын өзгерістері; бауырдың жедел сары дистрофиясы (жедел гепатоз, 

Шихен синдромы); жүкті әйелдердің қатерсіз холестазы (жүкті әйелдердің гепатозы); 

- холестаз және өттастардың пайда болу рецидивтерінің алдын алу. 

 

4.2 Дозалау режимі және қолдану тәсілі   

Дозалау режимі    

Ересектер мен 12 жастағы және одан үлкен балаларға басқа ұсыныстар болмаған 

жағдайда препаратты тәулігіне 5-10 мл (1-2 ампула), ауыр жағдайларда - тәулігіне 10 мл-

ден 20 мл-ге дейін (2-4 ампула) вена ішіне сорғалатып баяу құю керек. Бір ретке 

препаратты 10 мл (2 ампула) дейін енгізуге болады.  

Препаратты 1:1 қатынасында пациенттің қанымен сұйылту ұсынылады. Пациенттің өз 

қанын пайдалану мүмкін болмаған жағдайда препаратты сүйылту үшін инфузиялық 

енгізу үшін құрамында электролиттер жоқ  5% немесе 10% декстроза (глюкоза) 

ерітіндісін 1:1 қатынасында қолдану керек. Емдеу ұзақтығын дәрігер клиникалық-

зертханалық көрсетілімдерді ескере отырып жеке анықтайды және 2-5 күннен 10-20 

күнге дейін құрауы мүмкін. 

Препаратты дәрігердің көрсетілімдері бойынша минутына 40-50 тамшы жылдамдықпен 

тамшылатып, 250-300 мл 5% декстрозада (глюкозада) ерітіп енгізуге болады. 

Сұйылтылған препараттың ерітіндісі бүкіл енгізу уақыты ішінде мөлдір болуы тиіс. 

Парентеральды енгізуді препаратты пероральді қабылдаумен тезірек алмастыру 

ұсынылады. 

Бір шприцте басқа дәрілік препараттармен араластырмаңыз. 0,9% натрий хлориді 

ерітіндісінде және Рингер ерітіндісінде сұйылтпаңыз! 

Пациенттердің ерекше топтары 

Балалар 

6 жастан 12 жасқа дейінгі балаларға тәулігіне 2-5 мл тағайындайды.  

3 жастан 6 жасқа дейінгі балаларға тәулігіне 2 мл тағайындайды. 

Қолдану тәсілі  



 

  

СЕРСЕНЦА препараты вена ішіне енгізуге арналған, оны тітіркенудің ықтимал 

жергілікті реакцияларына байланысты тері астына және бұлшықет ішіне енгізуге 

болмайды.  

 

4.3 Қолдануға болмайтын жағдайлар 

 фосфатидилхолинге және препараттың басқа компоненттеріне, сояға, 

жержаңғаққа, соя бұршақтарына жоғары сезімталдық (ауыр аллергиялық 

реакциялардың даму қаупіне байланысты) 

 нәрестелер мен шала туған балаларды қоса алғанда, 3 жасқа дейінгі балалар 

(мерзімінде туған немесе шала туған нәрестелерге бензил спирті бар 

препараттарды қолдану оларда ажалды асфиксия синдромының дамуымен 

байланысты) 

 лактация кезеңі. 

 

4.4 Айрықша нұсқаулар және қолдану кезіндегі сақтандыру шаралары  

СЕРСЕНЦА препаратын қолданғанда «соя бұршақтарынан алынған  фосфолипидтерге» 

аллергиялық реакцияның ықтимал қаупі болуы мүмкін. 

12 жасқа дейін сақтықпен. Препарат этанолдың іздік мөлшерін қамтиды, себебі этил 

спирті технологиялық өндіріс үдерісінде қолданылады.  

Құрамында бензил спирті бар препаратты жаңа туған нәрестелерге және шала туған 

нәрестелерге тағайындағанда бензил спиртінің уытты әсерінің нәтижесінде туындайтын 

ажалды “Гаспинг синдромы" дамуы мүмкін (4.3 бөлімді қ.).  

 

4.5 Басқа дәрілік препараттармен өзара әрекеттесуі және өзара әрекеттесудің басқа 

түрлері 

Антикоагулянттармен өзара әрекеттесуі мүмкін, сондықтан бір мезгілде қолданғанда 

антикоагулянт дозасын түзету керек. Басқа дәрілік препараттармен препараттың өзара 

әрекеттесуі белгісіз. 

Электролит ерітінділері препаратты сұйылту үшін қолданылмауы тиіс. 

 

4.6 Фертильділік, жүктілік және лактация 

Жүктілік 

СЕРСЕНЦА венаішілік ерітіндісінде бензил спирті бар, себебі ол плацентаға енуі 

мүмкін, препарат жүктілік кезінде сақтықпен тағайындалуы керек. 

Емшек емізу 

Препаратпен емдеу кезінде емшек емізуді тоқтату ұсынылады. 

 

4.7 Көлік құралдарын және қауіптілігі зор механизмдерді басқару қабілетіне әсері 

СЕРСЕНЦА препараты көлік құралдарын басқару және механизмдермен жұмыс істеу 

қабілетіне әсер етпейді. 

 

4.8 Жағымсыз реакциялар 
Жағымсыз құбылыстардың жиілігін анықтау мынадай критерийлерге сәйкес жүргізіледі: 

өте жиі (≥ 1/10), жиі (≥ 1/100-ден < 1/10-ға дейін), жиі емес (≥ 1/1000-нан < 1/100-ге 

дейін), сирек (≥ 1/10000-нан < 1/1000-ға дейін), өте сирек (< 1/10000), белгісіз (қолда бар 

деректер негізінде бағалау мүмкін емес) 

Асқорыту жүйесі тарапынан: сирек - жоғары дозада қолданған кезде диарея дамуы 

мүмкін; 

Иммундық жүйе тарапынан: сирек - препараттың құрамында бензил спиртінің  болуына 

байланысты жоғары сезімталдық реакциялары дамуы мүмкін;  

Тері және тері асты тіндері тарапынан: жиілігі белгісіз - терінің аллергиялық 

реакциялары (бөртпе, экзантема немесе есекжем), қышыну. 



 

  

Күмәнді жағымсыз реакциялар туралы хабарлау    

ДП «пайдасы – қаупі» арақатынасына үздіксіз мониторингтеуді қамтамасыз ету 

мақсатында, ДП тіркеуден кейін күмән тудыратын жағымсыз реакциялар туралы 

хабарлау маңызды.  Медициналық қызметкерлерге ҚР жағымсыз реакциялар туралы 

ұлттық хабарландыру жүйесі арқылы ДП кез келген күмәнді жағымсыз реакциялары 

туралы мәлімдеуге кеңес беріледі:    

Қазақстан Республикасы Денсаулық сақтау министрлігі Тауарлар мен көрсетілетін 

қызметтердің сапасы мен қауіпсіздігін бақылау комитеті «Дәрілік заттар мен 

медициналық бұйымдарды сараптау ұлттық орталығы» ШЖҚ РМК 

http://www.ndda.kz 

немесе 

 «TROKA-S PHARMA» ЖШС, Қазақстан Республикасы  

Алматы қ., Сүйінбай даңғылы, 222 б  

Тел: +7 701 786 33 98 (24 сағат жұмыс істейді) 

pvpharma@worldmedicine.kz 

 

4.9 Артық дозалану 
Қазіргі уақытта СЕРСЕНЦАНЫ вена ішіне енгізу үшін ерітіндіні қолдануға байланысты 

артық дозалану реакциялары немесе интоксикация симптомдары тіркелмеген. 

Препаратты ұсынылған дозадан артық дозаларда қолдану жағымсыз әсерлердің күшеюін 

туындатуы мүмкін. 

 

5. ФАРМАКОЛОГИЯЛЫҚ ҚАСИЕТТЕРІ 

 

5.1. Фармакодинамикалық қасиеттері 

Фармакотерапиялық тобы: бауыр және өт шығару жолдарының ауруларын емдеуге 

арналған препараттар. Бауыр ауруларын емдеуге арналған препараттар, липотропты 

препараттар. Бауыр ауруларын емдеуге арналған препараттар 

АТХ коды A05ВА 

 

Бауыр ауруларымен ауырғанда гепатоциттер өледі, бұл бауыр ферменттерінің шығуын 

және олардың қан сарысуындағы белсенділігінің артуын туындатады. 

СЕРСЕНЦАДАҒЫ фосфолипидтердің химиялық құрылымы эндогенді 

фосфолипидтерге ұқсас, бірақ құрамында полиқанықпаған (эссенциальды) май 

қышқылдарының көп болуына байланысты, СЕРСЕНЦА препаратының құрамындағы 

фосфолипидтер белсендірек. Фосфолипидтердің жоғары энергиялық молекулалары 

бауыр жасушалары жарғақшаларының құрылымына еніп, олардың жарғақшаларының 

регенерациясын арттырады. 

Эссенциальды фосфолипидтердің химиялық құрылымының ерекшеліктерінің арқасында   

полиқанықпаған май қышқылдарының жасушалық жарғақшаларында цис-қос 

(көмірсутек тізбектерінің қос байланыстарының бір жағынан орналасуы) 

байланыстардың болуы май қышқылдары құрылымының тығыздалуына кедергі 

келтіреді. Бұл жарғақшалардың құрылымын көбірек сұйылтады, ол ағзадағы көптеген 

жасушалардың оңтайлы жұмыс істеуі үшін қажет. Бұл механизм арқылы маңызды 

фосфолипидтер гормондар немесе нейротрансмиттерлер үшін рецепторлар болып 

табылатын жасушалардың бөліктеріне әсер етеді, осылайша зат алмасу жылдамдығы, 

әсіресе липидтердің алмасуы артады. Фосфолипидтер липопротеиндердің метаболизмін 

реттеу арқылы бұзылған липидтік алмасуға араласады, сондықтан бейтарап майлар мен 

холестерин тасымалданатын түрлерге айналады және әсіресе маңыздысы, холестеринді 

тығыздығы жоғары липопротеиндердің қармау сыйымдылығының артуы есебінен 

болады және осылайша оның тотығуын туындатуы мүмкін. Фосфолипидтердің экзогенді 

молекулалары өзінің антиоксиданттық қасиеттерімен және еркін радикалдарды қармау 
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қасиетімен липидтерді қайта тотығудан сенімді қорғайды, яғни тотығу стрессін тежейді 

және жасушалардың зақымдануын азайтады. Эссенциальды фосфолипидтер бауыр 

микросомаларындағы сутек асқын тотығының өндірілуін төмендетеді және бауыр мен 

плазмадағы төмен глутатионның концентрациясын арттырады. 

СЕРСЕНЦА ерітіндісін вена ішіне енгізу бауыр функциясы бұзылған пациенттердің өт 

қышқылдарының ішек-бауырлық айналымын жақсартады. Фосфолипидтер өттің құрамы 

мен ағуына терең әсер етеді. Фосфолипидтер өт арқылы  шыққанда  өттастардың пайда 

болу қаупі төмендейді және өт құрамы тұрақтанады. 

 

5.2 Фармакокинетикалық қасиеттері 

СЕРСЕНЦА препаратының парентеральдық түрінің фармакокинетикасы радиоактивті 

әдіспен зерттелді. Тритиймен таңбаланған, негізінен құрамында линол қышқылы бар 

эссенциальды фосфолипидтердің (ЭФЛ) бір реттік дозасын вена ішіне енгізгеннен кейін 

кефалин, сфингомиелин және лизолецитин фракцияларына радиоактивтіліктің 

қосылғаны байқалды. Липидтердің бейтарап фракциялары арасында таңбаланған ЭФЛ 

холестерол эфирлеріне немесе триглицеридтерге қарағанда бос май қышқылдарына тез 

енеді және ағзаларға, негізінен бауырға жеткізіледі.  Енгізілген лецитиндерде майлы 

тіннің және эритроциттердің қармауы анықталмады. Вена ішіне енгізгеннен кейін 

жартылай шығарылу кезеңі 60 күнді құрады. Таңбаланған субстанциялардың кемінде 

10% - ы нәжіспен бірге, бүйрек және тыныс алу ағзалары арқылы дозаны енгізгеннен 

кейін 5-7 күн ішінде шығады. Тритиймен таңбаланған эссенциальды фосфолипидтердің 

қалған бөлігі бауырда HDL биосинтезі (ТЖХ, тығыздығы жоғары холестерин) және 

липопротеиндердің басқа да фракциялары үшін өзгереді деп болжанады. 

 

6. ФАРМАЦЕВТИКАЛЫҚ СИПАТТАМАЛАРЫ 

6.1. Қосымша заттар тізбесі 

Натрий дезоксихолаты (5% артылғанымен)  

Бензил спирті  

96 % этанол   

Натрий хлориді  

Аll-rac-α-токоферил ацетаты  

Рибофлавин (рибофлавин натрий фосфаты түрінде)  

1 М натрий гидроксиді ерітіндісі немесе 1 М хлорлысутек қышқылы  

Инъекцияға арналған су                                  

 

6.2. Үйлесімсіздігі 

Деректер жоқ 

 

6.3 Жарамдылық мерзімі 

3 жыл  

Жарамдылық мерзімі өткеннен кейін қолдануға болмайды! 

 

6.4 Сақтау кезіндегі айрықша сақтандыру шаралары 

2 °С-ден 8 °С-ге дейінгі температурада сақтау керек. 

Балалардың қолы жетпейтін жерде сақтау керек!  

 

6.5 Шығарылу түрі және қаптамасы  

5 мл-ден қара шыныдан жасалған ампулаларға құйылған. 

5 ампуладан пішінді ұяшықты қаптамаға салынған. 1 пішінді ұяшықты қаптамадан 

медицинада қолданылуы жөніндегі қазақ және орыс тілдеріндегі нұсқаулықпен бірге 

картон қорапшаға салынған. 

 



 

  

6.6 Пайдаланылған  дәрілік препаратты немесе дәрілік препаратты қолданудан 

немесе онымен жұмыс істеуден кейін алынған қалдықтарды жою кезіндегі 

айрықша сақтану шаралары 

Утилизацияға қойылатын айрықша талаптар жоқ. 

 

6.7 Дәріханалардан босатылу шарттары  

Рецепт арқылы 

 

7. ТІРКЕУ КУӘЛІГІНІҢ ҰСТАУШЫСЫ 

«УОРЛД МЕДИЦИН ЛТД.», Грузия 

Бербути к-сі, 10/ Алмасиани к-сі, 19-21, 26 кеңсе (корп.II), Тбилиси қ. 

Тел: + 995 32 2 21 28 12, факс: + 995 32 2 21 28 13, 

worldmedicine.llc.geo@gmail.com 

 

7.1. ТІРКЕУ КУӘЛІГІ ҰСТАУШЫСЫНЫҢ ӨКІЛІ   

ТОО «TROKA-S PHARMA», Қазақстан Республикасы  

Алматы қ., Сүйінбай даңғылы, 222 б  

Тел: +7 701 786 33 98 (24 сағат жұмыс істейді) 

pvpharma@worldmedicine.kz 

 

8. ТІРКЕУ КУӘЛІГІНІҢ НӨМІРІ 

 

 

9. БАСТАПҚЫ ТІРКЕЛГЕН (ТІРКЕУ, ҚАЙТА ТІРКЕУ РАСТАЛҒАН) КҮН 

Бірінші тіркеу күні:  

Тіркеу (қайта тіркеу) соңғы рет расталған күн:  

 

10. МӘТІН ҚАЙТА ҚАРАЛҒАН КҮН   

 

Дәрілік препараттың жалпы сипаттамасын ресми сайттан қарауға болады 

http://www.ndda.kz   

http://www.ndda.kz/

