
4. Комбинированные энтеросорбенты, в состав которых могут входить 

два и более типов указанных энтеросорбентов. 

В зависимости от лекарственной формы энтеросорбенты разделяют на 

таблетки, капсулы, гранулы, порошки, пасты, гели для приема внутрь, взвеси 

(суспензии), коллоидные растворы. 

  В зависимости от механизмов сорбции энтеросорбенты делят на 

адсорбенты, абсорбенты, ионообменные материалы, сорбенты с 

каталитическими свойствами, сорбенты с комплексным механизмом 

действия. 

По селективности различают селективные (гидрогели 

метилкремниевой кислоты), моно-, би-, полифункциональные, 

неселективные (угли активированные, природные препараты – лигнин, 

хитин, целлюлоза) энтеросорбенты. 

Выбор  реактива (адсорбата) зависит от физико-химических свойств 

энтеросорбента. Если не указано иначе, в качестве реактивов используют 

красители (метиленовый синий, конго красный, метиловый оранжевый), 

желатин с биуретовым реактивом, бензол, феназон. 

Для определения адсорбционной активности  энтеросорбентов 

используют следующие методы: 

− спектрофотометрический метод, адсорбционную активность 

энтеросорбента определяют по разнице значений оптических плотностей 

раствора реактива после контакта и до контакта с энтеросорбентом в 

течение определенного времени; 

− титриметрический метод, определение основано на титровании 

избытка реактива (неадсорбированное количество), оставшегося после 

контакта с препаратом, например, йодометрическое титрование (избыток 

метиленового синего), бромат-бромидное титрование (избыток феназона); 

− гравиметрический метод, определение основано на поглощении 

лекарственным средством паров бензола в течение определенного времени. 

Расчет адсорбционной активности (сорбционный объем пор) проводится по 
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