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Summary 

  The quantitative determination of Chloramphenicol and  

Boric acid from the antiakneic with sulfur suspension 

It was researched a extemporal, complex formulation - anti acne suspension which 

combines the parasiticides, fungicides and moisturizer properties of sulphur, the antimicrobial 

effect of chloramphenicol, antiprotozoy of metronidazole, keratoplastic of resorcinol, antiseptic 

and keratolytic effects of boric acid. It was developed the method of quantitative determination 

of chloramphenicol and boric acid in the suspension. 

 

Rezumat 

S-КăstuНТКtăoăПormăăПКrmКМОutТМăăОбtОmporКХă,ăМompХОбăă– suspОnsТОăКntТКМnОТМăăьnăМКrОă
sОăМomЛТnăăproprТОtăĠТХОăpКrКгТtТМТНО,ă ПunРТМТНОăşТăКntТseboreice ale sulfului, antimicrobiene ale 

cloramfenicolului, antiprotozoice ale metronidazolului, cheratoplastice ale rezorcinei, antiseptice 

şТă ФОrКtoХТtТМОă КХОă КМТНuХuТă ЛorТМ.ă Aă Пostă ОХКЛorКtăă mОtoНКă НОă НoгКrОă Кă МХorКmПОnТМoХuХuТă şТă Кă
КМТНuХuТăЛorТМăьnăКМОКstăăsuspОnsТО. 

 

Actualitatea  

AМnООКărămьnОămotТЯuХăprТnМТpКХăНОăМonsuХtăХКămОНТМuХăНОrmКtoХoР,ă1ăНТnă4ăpКМТОnĠТăНОăХКă
uşТХОă МКЛТnОtОХoră НОă НОrmКtoХoРТОă suПОrăă НОă КМОКstăă КПОМĠТunО. Aceasta nu este o maladie ce 

КПОМtОКгăă sănătКtОК,ă nuă rОНuМОă МКpКМТtКtОКă НОă munМă,ă МТă НoКră prТnă НОПОМtă МosmОtТМă rОprОгТntăă
cauza unui disconfort psihic. 

Acneea ОstОă oă КПОМĠТunОă Кă ОpТНОrmОТă Кpărutăă МКă urmКrОă Кă unОТă СТpОrsОМrОĠТТă Кă РХКnНОХor 
sОЛКМООă şТă МКrКМtОrТгКtăă prТnă punМtОă nОРrО,ă punМtОă КХЛОă МКrОă КpКră ХКă suprКПКĠКă pТОХТТ.ă Înă unОХОă
cazuri КpКră şТă ХОгТunТămКТăproПunНО,ăНОnumТtОă МСТsturТ.ă EstОăoăЛoКХăă ОбtrОmăНОăМompХОбă,ă МКrОă
КПОМtОКгăăpОstОă50șăНТnăКНoХОsМОnĠТăşТă5șăНТntrОăКНuХĠТ. 

  DКМăă НТКРnostТМКrОКă КМnООТă nuă ОstОă oă proЛХОmă,ă НТnă nОПОrТМТrОă trКtКmОntuХă ОstОă mКТă
complicat. AМtuКХmОntО,ă НОşТă ОбТstăă oă РКmăă НОstuХă НОă ЯКrТКtăă НОă prОpКrКtОă ПКrmКМОutТМОă
ТnНustrТКХОă şТă МosmОtТМО,ă mКУorТtКtОКă mОНТМТХoră НОrmКtoХoРТă şТă МosmОtoХoРТă prОsМrТuă ПormОă
ПКrmКМОutТМОămКРТstrКХОăМonПormărОĠОtОТă ТnНТЯТНuКХОăpОntruăПТОМКrОăpКМТОnt,ăprОpКrКtОă ьnăsОМĠТТХОă
de producere a farmaciilor. 

 

Scopul 

EХКЛorКrОКă mОtoНОТă НОă НoгКrОă Кă МХorКmПОnТМoХuХuТă şТă Кă КМТНuХuТă ЛorТМă ьnă suspОnsТКă
КntТКМОnОТМăăМuăsuХП. 

 

Materialeăşiămetode 

Pentru elaborarea metodei de dozare a fost utilizat spectrofotometru UV-VIS Agilent 8450.  

 

ReгultateăşiădiscuĠii 
UnăНОгКЯКntКУăКХăПormОТăПКrmКМОutТМОăsuspОnsТОăОstОăstКЛТХТtКtОКămТМă.ăÎnăsМopuХăНОăКămărТă

stКЛТХТtКtОК,ă Кmă НТЯТгКtă ПormКă ПКrmКМОutТМăă ьnă Нouăă ПХКМoКnО.ă Înă prТmuХă ПХКМonă sОă РăsОsМă
suЛstКnĠОХОăКМtТЯОăsuЛăПormăăНОăpuХЛОrОμăsuХПăprОМТpТtКt,ămОtronТНКгoХăşТărОгorМТnăăăsuЛăПormăăНОă
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puХЛОrО,ă ТКră ьnă КХă НoТХОКă – soХЯОntuХ,ă МКrОă Мonstăă НТnă soХuĠТКă КХМooХТМăă НОă МХorКmПОnТМoХă 2șăМuă
soХuĠТКăНОăКМТНăЛorТМă3ș. 

LКă КnКХТгКă suЛstКnĠОХoră mОНТМКmОntoКsОă НТnă КmОstОМurТă potă КpărОКă unОХОă НТПТМuХtăĠТ,ă
lОРКtОăНОăНТЯОrsТtКtОКăproprТОtăĠТХorăПТгТМo-МСТmТМОăşТăТnПХuОnĠКărОМТproМăăКăМomponОntОХor.ăPОntruă
ОЯТtКrОКăunorărОгuХtКtОănОsКtТsПăМătoКrО,ăОstОănОМОsКrăНОăКХОsămОtoНОăКНОМЯКtО.ăSoХuĠТКăКХМooХТМăă
НОăМХorКmПОnТМoХă2șăsОăНОtОrmТnăăМКntТtКtТЯăprТnămОtoНКăspОМtroПotomОtrТМă,ăТКrăsoХuĠТКăНОăКМТНă
boric 3% prin metoda de neutralizare. 

Determinarea cantitativă a soluţiei alcoolice de cloramfenicol 2% prin metoda 
spectrofotometrică 

TОСnТМКăНОăХuМruăpОntruăprОРătТrОКăproЛОТăНОăКnКХТгКtăНОăМХorКmПОnТМoХμă1 ml soluţie din al 

doilea flacon se încălzeşte pe baia de apă purificată pînă la evaporarea alcoolului etilic. 0,5 ml soluţie se 
trec într-un balon cotat cu capacitatea de 100 ml şi se completează cu apă purificată pînă la cotă. 5 ml 
soluţie obţinută se aduc în alt balon cotat cu capacitatea de 100 ml şi se completează cu apă pînă la cotă, 
se amestecă. 

TОСnТМКăНОăХuМruăpОntruăprОРătТrОКăsoХuĠТОТăКХМooХТМОăstКnНКrНăНОăМХorКmПОnТМoХă2șμă1 ml 

soluţie standard de cloramfenicol se încălzeşte pe baia de apă pînă la evaporarea alcoolului etilic. 0,5 ml 

soluţie se trec într-un balon cotat cu capacitatea de 100 ml şi se completează cu apă purificată pînă la 
cotă. 5 ml soluţie obţinută se aduc în alt balon cotat cu capacitatea de 100 ml şi se completează cu apă 
purificată pînă la cotă, se amestecă. 

S-Кă ьnrОРТstrКtă spОМtrОХОă НОă КЛsorЛĠТОă ХКă spОМtroПotomОtruă UV-VIS Agilent - 8453. Ca 

soХuĠТОă НОă rОПОrТnĠăă Кă sОrЯТtă КpКă purТПТМКtă.ă CompКrьnНă spОМtruХă proЛОТă НОă КnКХТгКtă НОă
МХorКmПОnТМoХăМuăМОХăКХăstКnНКrНuХuТăsОăКtОstăăunămКбТmăНОăКЛsorЛĠТОăХКă278ănm. 

 

 

Fig. 1. Spectrele de absorbţie ale soluţiei de analizat de cloramfenicol şi al soluţiei standard 
de cloramfenicol 2% 

 

ConĠТnutuХăМХorКmПОnТМoХuХuТăьnăПormКăПКrmКМОutТМăăs-a calculat conform formulei 1:  

 

                                    A1 * b * D * 100 

                         X = -------------------------, unde           ( 1 ) 

                                         A2 * a 

X – cantitatea de substanĠăăьnăproЛКăНОăКnКХТгКtă(ș); 
A1 – КЛsorЛКnĠКăsoХuĠТОТăМОrМОtКtО; 
A2 – КЛsorЛКnĠКăsoХuĠТОТăstКnНКrН; 
D –  НТХuĠТКă(mХ) 
b – masa probei standard, g; 

a – masa probei cercetate, g. 

EЯКХuКrОКăstКtТstТМăăКărОгuХtКtОХorăНoгărТТăsuntăprОгОntКtОăьnătКЛОХuХă1. 

                       SoХuĠТОăНОăКnКХТгКtăăăăăăăăăăăăăăăăăă
                       Cloramfenicol 

  

                    SoХuĠТОăstКnНКrН 

        Cloramfenicol 
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Tabelul 1 

Evaluarea statistică a rezultatelor dozării cloramfenicolului 

 

DupăăМumăsОăoЛsОrЯăăНТnătКЛОХ,ăОroКrОКărОХКtТЯăăКămОtoНОТănuăНОpăşОştОă0,15ș,ăМООКăМОă
НОnotăăoăОбКМtТtКtОăКprОМТКЛТХăăКămОtoНОТ.ă 
AstПОХ,ă mОtoНКă НОă НoгКrОă spОМtroПotomОtrТМăă poКtОă ПТă utТХТгКtăă ХКă НОtОrmТnКrОКă МКntТtКtТЯăă Кă
МХorКmПОnТМoХuХuТăьnăКМОКstăăПormăăПКrmКМОutТМă. 

Determinarea cantitativă a soluţiei de acid boric prin metoda de neutralizare 

Tehnica de lucru: 5,0 ml soluţie din al doilea flacon se trec într-un balon cotat cu capacitatea 

de 50 ml şi se completează cu apă purificată pînă la cotă. La 2,0 ml soluţie obţinută se adaugă 5 ml 
glicerină neutralizată după fenolftaleină, 3-5 picături soluţie fenolftaleină. Apoi se titrează cu soluţie 
hidroxid de sodiu 0,1 mol/l pînă la coloraţie roză. Apoi la soluţia  titrată se adaugă încă 10 ml glicerină 
neutralizată, şi dacă coloraţia roză va dispărea, se titrează din nou pînă la apariţia culorii roze a 

soluţiei. Adăugarea glicerinei şi titrarea cu hidroxid de sodiu se petrece pînă cînd la ultimele 10 picături 
de glicerină neutralizată coloraţia roză a soluţiei nu va dispărea. Cu glicerina acidul boric formează un 
acid complex monobazic glicerinoboric, care are mediul reacţiei acid. 

ConĠТnutuХăКМТНuХuТăЛorТМăьnăПormКăПКrmКМОutТМăăs-a calculat conform formulei 2. 

        X%   =          ,ăьnăМКrОăăăăăăăăăăăăăăă(2) 

 

X%  – cantitatea de substanĠăăьnăproЛКăНОăКnКХТгКt,ăș; 
V –  volumul soХuĠТОi de hidroxid de sodium 0,1 mol/l, ml; 
TB/A – titrul, g/ml; 

K – МoОПТМТОntăНОăМorОМĠТО; 
a – mКsКăproЛОТăХuКtăăХКăКnКХТгă,ăР. 

EЯКХuКrОКăstКtТstТМăăКărОгuХtКtОХorăНoгărТТăsuntăprОгОntКtОăьnătКЛОХuХă2. 
Tabelul 2 

Evaluarea statistică a rezultatelor dozării acidului boric 

 

DupăăМumăsОăoЛsОrЯăăНТnătКЛОХ,ăОroКrОКărОХКtТЯăăКămОtoНОТănuăНОpăşОştОă0,15ș,ăМООКăМОă
НОnotăăoăОбКМtТtКtОăКprОМТКЛТХăăКămОtoНОТ.ă 

AstПОХ,ămОtoНКăНОăНoгКrОăpropusăăpoКtОăПТăutТХТгКtăăХКăНОtОrmТnКrОКăМКntТtКtТЯăăКăКМТНuХuТă
ЛorТМăьnăКМОКstăăПormăăПКrmКМОutТМă. 

 

Concluzii 

1. S-Кuă stКЛТХТtă МonНТĠТТХОă optТmОă НОă НoгКrОă şТă ОХКЛorКtăă mОtoНКă НОă КnКХТгăă МКntТtКtТЯăă Кă
МХorКmПОnТМoХuХuТăşТăКăКМТНuХuТăЛorТМăьnăsuspОnsТКăКntТКМnОТМăăМuăsuХП. 

Numărulăanaliгei Masa 

probei, ml 

Rezultatele obĠinute Indici metrologici 

 
% 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

0,5 

0,5 

0,5 

0,5 

0,5 

2,0 

2,2 

1,8 

2,0 

2,0 

X = 99 

Sx = 0,06 

EȜ= 0,15 

Δţă0,15 

Aţăăλλș±ă0,15ș 

Numărulăanaliгei Masa 

probei, ml 

Rezultatele obĠinute Indici metrologici 

 
% 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

5,0 

5,0 

5,0 

5,0 

5,0 

99,8 

99,7 

99,8 

99,5 

99,5 

X = 99 

Sx = 0,06 

EȜ= 0,15 

Δţă0,15 

Aţăăλλș±ă0,15ș 

V·TB/A·K·100% 

                    a 
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Summary   

The evolution of researches in finding of the new antituberculosis agents 
Was performed a comprehensive analysis of the state of development of new  

antimycobacterial agents. The premises for the development and research of new drug 

substances with anti-mycobacterial activity were evaluated. 

 

Rezumat 

S-Кă ОПОМtuКtă oă КnКХТгăă КmpХăă Кă stКНТuХuТă НОă НОгЯoХtКrО Кă unoră noТă КРОnĠТă
antimicobacterieni. S-au evaluată prОmТгОХОă НОă ОХКЛorКrОă şТă МОrМОtКrОă НОă noТă suЛstКnĠОă
mОНТМКmОntoКsОăМuăКМĠТunОăКntТmТМoЛКМtОrТКnă.ă 

 

Actualitatea  

Actualmente o treime din populatia lumii este infectata cu Mycobacterium tuberculosis 

(MTB)ăşТ,ăprТnăurmКrО,ăsuntăsupuşТărТsМuХuТăНОăКăНОгЯoХtКătuЛОrМuХoгăăКМtТЯăă(TB).ăÎnăПТОМКrОăКnă
8,8ămТХТoКnОă НОă pКМТОntТă noТă suntă НТКРnostТМКtТă Мuă tuЛОrМuХoгăă (TB)ă КМtТЯăă şТă 1,6ămТХТoКnОă НОă
pКМТОntТămorăНОăTBC.ăRăspсnНТrОКărКpТНăăКăЯТrusuХuТăТmunoНОПТМТОntОТăumКnОă(HIV)ăКăКХТmОntКtă
epidemia de TBC, in special in Africa sub-SКСКrТКnК,ăunНОă28șăНТntrОăpКМТОnĠТТăМuăTBăsuntăHIVă
pozitivi [49]. La momentul actual prima linie de tratament pentru TBC este un regim multidrug, 

ПormКtă НТnă rТПКmpТМТnă,ă ТгonТКгТНК,ă pТrКгТnКmТНКă şТă ОtКmЛutoХă (RHГE).ă AМОstОă mОНТМКmОntОă
treЛuТОăsăăПТОăКНmТnТstrКtОăМОХăpuĠТnă6ăХunТăpОntruăКăКtТnРОărКtОărТНТМКtОăНОăЯТnНОМКrО.ăEбТstăămКТă
muХtОăproЛХОmОămКУorОăКsoМТКtО,ăМuătrКtКmОntuХăTBăНТsponТЛТХăьnăprОгОnt.ăÎnăprТmuХărсnН,ăНurКtКă
şТăМompХОбТtКtОКătrКtКmОntuХuТ,ărОгuХtКtОăНТnănonМoopОrКrОКăХКămОНТМКĠТО.ăAМОstăХuМruăНuМОăХКăună
răspunsă suЛoptТmКХ,ă КpКrТĠТКă rОгТstОnĠОТă şТă răspсnНТrОКă МontТnuăă Кă ЛoХТТă Д46].ă Înă КХă НoТХОКă rсnН,ă
rОКМĠТТХОă КНЯОrsОă Тnă mОНТМКĠТКă КntТ-TBă suntă МomunОă şТă ОХОă ХКă ПОХă МontrТЛuТОă ХКă proЛХОmКă НОă
nonМoopОrКrОăД10].ăÎnăКХătrОТХОКărсnН,ăМrОstОrОКăТnМТНОntОТămuХtТНroР-rОгТstОnĠОТă(MDR,ărОгТstОntКă
ХКă rТПКmpТМТnКă sТă ТгonТКгТНК)ă sТă ОбtОnsТЯă Кă МonsumuХuТă НОă rОmОНТТă rОгТstОntОă (БDR;ă rОгТstОnĠКă
MDRă pХusă rОгТstОntКă ХКă ПХuoroМСТnoХonОă şТă КmТnoРХТМoгТНО)ă ьnă TBă ОstОă ună motТЯă sОrТosă НОă
ьnРrТУorКrО.ăTBăpОrsТstăăХКăutТХТгКrОКăМonМОntrКĠТТХorăpКrĠТКХăsuprОsТЯОăНОămОНТМКmОntО,ăМКrОăpОrmТtă
rОpХТМКrОКăЛКМtОrТТХor,ă ПormКrОКăНОămutКnĠТ,ă şТăМrОştОrОКăОбКРОrКtăăКă tuХpТnТХorăНОămutКnĠТăНОă tТpă
„săХЛКtТМ”ă(prОsТunОКăsОХОМtТЯă)ăД48].ăPrОЯКХОntКăTBăMDRăХКăМКгurile noi de TBC au variat de la 

0șăьnăunОХОăĠărТăНТnăEuropКăНОăЯОstăpьnăăХКăămКТămuХtăНОă22șăьnăAгОrЛКТНУКnă(2002-2007 sondaj); 

14ă НТnă 72ă НОă ĠărТă pКrtТМТpКntОă Кuă rКportКtă oă prОЯКХОntКă TBă MDRă mКТă muХtă НОă 5șă Д50]ă .ă
Medicamentele de linia a doua pentru TBR nu suntă НТsponТЛТХОă pОstОă totă şТă suntă mКТă puĠТnă
ОПТМТОntО,ămКТătoбТМО,ăpХusămКТăОбТstăănОМОsТtКtОКăНОăКăutТХТгКăşТămОНТМКmОntОăНОăprТmКăХТnТОăД24].ă
ÎnăКХăpКtruХОКărсnН,ăМoТnПОМĠТКăНОăTBCăşТăHIVăОstОăoăproЛХОmăăьnăsТnО.ăTrКtКmОntuХăМomЛТnКtăНОă
TBC şТăHIV implТМăăunănumărămКrОăНОămОНТМКmОntО,ăКsoМТКtОăМuăproЛХОmОăНОă ТntОrКМĠТunТ,ăНОă
suprКpunОrОă Кă proПТХurТХoră НОă toбТМТtКtОă КХОă mОНТМКmОntОХoră КntТrОtroЯТrКХОă şТă КntТ-TB, de 

ТntОrКМtТunТă mОНТМКmОntoКsОă ьntrОă rТПКmpТМТnКă şТă ТnСТЛТtorТТă НОă protОКгă,ă prОМumă şТă rТsМuХ de 


