Отчёт по апробации

 витаминно-растительного комплекса для сердечно-сосудистой системы «Кардиин»
МУЗ клиническая поликлиника №5 город Кемерово
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Профилактика и лечение болезней сердечно-сосудистой системы в настоящее время является одной из приоритетных проблем здравоохранения. Это обусловлено теми значительными потерями, которые наносят данные заболевания (в связи со смертностью и инвалидностью). В Российской Федерации на долю болезней системы кровообращения приходится более половины всех случаев смерти (53,5% в 1995г.), 49,8% инвалидности, 5,2% случаев временной утраты трудоспособности. Среди всех заболеваний (у взрослых- 18 лет и старше), подлежащих диспансерному наблюдению, заболевания сердечно-сосудистой системы составляют 19,6%.
Смертность от болезней системы кровообращения за 1990-1995 гг. увеличилась на 26,9% с 617,4 до 783,6 на 100 000 населения. Основными причинами смерти от болезней системы кровообращения, являются, ишемическая болезнь сердца и цереброваскулярные болезни. От гипертонической болезни и других заболеваний, где в качестве сопутствующего заболевания фиксируется гипертоническая болезнь, ежегодно умирают более 160 тысяч человек.
На сегодняшний день широко обсуждаются вопросы профилактики, питания, образа жизни и переход от «медицины болезней» к «медицине здоровья». Наиболее мягкое и физиологическое воздействие на организм оказывают средства растительного происхождения, но их следует принимать длительно. Развивающийся при этом терапевтический эффект более стоек, чем у синтетических лекарственных препаратов. Лекарственные растения прошли большую проверку временем. Уже на первых порах развития человеческого общества, человек лечился травами. Диапазон действия лекарственных растений весьма широк, что объясняется наличием в растениях сочетания целого комплекса биологически активных веществ. Действующим веществом в растении, является определённое химическое соединение. Но часто физиологический эффект достигается не за счёт одного действующего вещества, а благодаря комплексу веществ, входящих в состав растения. Их количество подвержено значительным колебаниям.
ООО «Нутрифарм» (Россия) разработано новое комплексное средство профилактики и поддержки здоровья у лиц с заболеваниями  сердечно​сосудистой системы - витаминно-растительный комплекс и биологически активная добавка к пище «КАРДИИН». 

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ
Изучить возможность использования, переносимости и оценить эффективности биологически активной добавки (БАД) к пище «КАРДИИН» у больных с заболеванием сердечно-сосудистой системы.
СОСТАВ: одна таблетка массой 0,47г содержит:
Боярышник (плоды)
50 мг        Витамин С                          25 мг
Пустырник (трава)
25 мг         Витамин Е
5 мг
Клевер (трава)
25 мг        Витамин А
0,25 мг
Малина (экстракт листа)    25мг        Витамин В1
0,1мг
Горец птичий (трава)
15 мг       Витамин В2
0,25 мг
Люцерна (трава)
15мг        Витамин В6
0,15мг
Страстоцвет (трава)
12,5мг        Витамин В12     0,00025мг
Гинкго билоба (экстр.)      12,5 мг        Рутин
2,5 мг
Чеснок сублимированный 12,5 мг       Холина битартрат       5 мг
Ь-карнитин
10 мг       Инозитол
5 мг
Глутатион
2,5 мг       Ниацинамид
1 мг
Лимон (биофлавоноиды)    12,5 мг     Липаза
5 мг
КоферментфО
1,5мг      Магния сульфат       12,5мг
Цинка сульфат
5 мг        Хрома пиколинат   0,025 мг
Натрия селенит
0,01 мг
ДЕЙСТВИЕ БАД «КАРДИИН»
Эффективно поддерживает сердечно-сосудистую систему. Активизирует метаболические процессы в миокарде, повышает его энергетический потенциал, оказывает положительное влияние на липидный и водный обмены. Способствует поддержке нормального уровня холестерина в плазме крови. Защищает сердечную мышцу от гипоксии, благоприятно влияет на тонус сосудистой стенки, улучшает реологические свойства крови.
Боярышник - эффективное средство, обладающее многогранным действием. Плоды боярышника богаты сахаром в виде сахарозы и фруктозы, содержит крахмал, органические кислоты - лимонную, пальмитиновую, витамин С, пектиновые вещества. В семенах содержится свыше 30% жирного масла.
Боярышник обладает кардиотоническим эффектом, и применяют при функциональном расстройстве сердечной деятельности, ангионеврозах, нарушении сна, гипертиреозе с тахикардией. Понижает возбудимость ЦНС, тонизирует сердечную мышцу, улучшает коронарное и мозговое кровообращение, нормализует ритм сердца, понижает артериальное давление и улучшает общее состояние.
Пустырник содержит до 0,06% алкалоидов, дубильные вещества, горечь, эфирное масло, флавоноиды, сердечные гликозиды, алкалоиды и яблочную кислоту.
В практику научной медицины пустырник введён в 1932 году благодаря В.В. Звереву и, главным образом, Томским учёным Н.В. Вершинину и Д.Д. Яблокову. Входящие в состав сердечные гликозиды повышают работоспособность миокарда, обеспечивая экономную и вместе с тем эффективную деятельность сердца. Растение обладает седативным и сосудорасширяющим действием, нормализует артериальное давление.
Рекомендуется при вегетативных и сердечных неврозах, миокардиодистрофиях, артериальной гипертонии.
Клевер содержит значительное количество витамина С и каротин, дубильные вещества, витамины А и Е. По данным А.Ш. Шретера (1975) в листьях и соцветиях клевера найдены трифозид, кумариновая кислота, кверцетин, салициловая кислота, витамины В1 и В2. Отвары применяют как отхаркивающее, слабое мочегонное, антисептическое и потогонное средство.
Малина содержит органические кислоты - лимонную, яблочную, салициловую, муравьинную, капроновую, витамин С, каротиноиды, витамины группы В, сахарозу, фруктозу, дубильные вещества.
Листья малины содержат вещества спазмолитического действия, а также стимуляторы гладкой мускулатуры. Кроме того, обладает потогонным и мочегонным действием. В Тибетской медицине настои и отвары листьев используют при неврастении и неврозах, включают в состав средств, применяемых при острых и хронических инфекциях.
Горец птичий, спорыш, таптун-трава, травка-муравка, гусиная трава. В траве содержатся дубильные вещества, сахара, воск, смолы, каротин, эфирные масла, сапонины, кумарины-скополетин и умбеллиферон, флавоноиды -кверцетин, лютеолин. Найдены также полигоновая и ацетилсалициловая кислоты, щавелевокислый кальций, глюкотанин, камфороподобное вещество персикариол, слизи и пектиновые вещества (Шретер, 1975). В листьях содержится до 450 мг% аскорбиновой кислоты в восстановленой форме и до 300 мг% в обратимо-окисленной форме.
Кумарины - гетероциклические соединения с кислородом. Фармакологическое действие и медицинское значение разнообразы. Известны следующие их свойства: бактерицидное и фунгицидное; спазмолитическое действие на гладкую мускулатуру. На этом основано мочегонное, желчегонное и гипотензивное действие. Антикоагулянтное действие оказывают кумарины.
Люцерна содержит сапонины, алкалоиды, каротин, аскорбиновую кислоту, витамин К, флавоноиды и куместрол. Флавоноиды - это гетероциклические соединения с атомом кислорода в кольце. Флавоноидные растения приобретают все большее значение как содержащие ценные физиологически действующие вещества. Они обладают спазмолитическим действием и применяют при лечении сердечно-сосудистых заболеваний, как гипотензивные при атеросклерозе, при болезнях печени и желчного пузыря.
Сапонины - гликозиды, обладающие специфическими свойствами и оказывающие физиологическое действие на живой организм. Особое свойство сапонинов является их способность вызывать гемолиз крови. Многие сапонины, принятые внутрь, повышают секреторную деятельность желёз, вследствие чего употребляются как отхаркивающие средства; однако действие может быть разнообразным - лёгким слабительным, мочегонным, антисклеротическим.

Страстоцвет, пассифлора инкартная, кавалерийская звезда. Лазящая травянистая лиана с длинным горизонтальным корневищем. Содержит алкалоиды индольной группы 0,04%, флавоноиды, кумарины, хиноны, пигменты. Оказывает снотворное и успокаивающее центральную нервную систему. Действует сильнее брома.
Гинкго билоба - содержит флавоноиды, гликозиды и терпены. Оказывает сосудорасширяющее действие за счёт стимуляции простагландинов; способствует насыщению крови кислородом и улучшает передачу нервного импульса; блокирует высвобождение фактора активации свёртывания крови, снижая риск тромбообразования в сосудах; улучшает кровоток в сосудах миокарда, сетчатке глаза, почках и других органах.
Чеснок содержит до 0,3% аллиина, превращающегося под влиянием фермента аллииназы в аллицин, пировиноградную кислоту и аммиак; эфирные масла, фитостерины, фитонциды, аскорбиновую кислоту, инулин, следы сахара и йода. Растение обладает бактерицидным действием, повышает секрецию и моторную функцию ЖКТ. При внутривенном введении препарата чеснока увеличивается амплитуда сердечных сокращений, замедляется ритм сердца, сосудорасширяющее и мочегонное оказывает действие.
Лимон содержит кислоту лимонную, сахар, пектиновые вещества, флавоноиды, фитонциды, железо, фосфор, калий, кальций, магний, витамин С, каротин, витамины В1, В2, Р.
Кофермент 010 относится к чрезвычайно широко распространённым коферментам. Он является обязательным компонентом дыхательной сети, осуществляя митохондриях перенос электронов от мембранных дегидрогеназ на цитохромы. Кроме того, кофермент усиливает действие других ферментов и обладает антиоксидантным свойством.
Карнитин - вещество участвующее в процессе окисления жирных кислот (липидном обмене), а точнее в транспортировке жирных кислот из гиалоплазмы в митохондрии.
Глутатион - это биологически активный природный пептид. Они оказывают мощное фармакологическое действие на множество физиологических функций организма.
Натрий и калий необходим для клеточного гомеостаза. Для нормального функционирования мышечных волокон сердца необходим магний, витамины, аминокислоты, ферменты.
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ ОБСЛЕДОВАНИЯ
Апробация витаминно-растительного комплекса для сердечно-сосудистой системы «КАРДИИН» (ООО «Нутрифарм» Россия) проводилась врачами-кардиологами на базе клинической поликлиники №5 г. Кемерово. Под наблюдением находилось 20 пациентов (основная группа), которые ранее «КАРДИИН» не применяли, из них - 12 с гипертонической болезнью (1-ая группа) и 8 с ишемической болезнью сердца (2-ая группа). Постановка
диагноза проводилась в соответствии с современными требованиями. Контрольную группу составили 20 человек сходного пола и возраста с аналогичной патологией, получающие традиционную терапию. Все пациенты основной группы, помимо традиционной терапии принимали БАД «Кардиин» по 1 таблетке 3 раза в день после еды в течение месяца.
Методы обследования включали в себя кроме общеклинических, биохимическое исследование крови (сахар крови, липидограмма), измерение артериального давления по методу Короткова, электрокардиофическое исследование.
КЛИНИЧЕСКАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА БОЛЬНЫХ И РЕЗУЛЬТАТЫ
Из 12 пациентов с гипертонической болезнью (1-ая основная группа) было 7 женщин и 5 мужчин. Гипертоническая болезнь I стадии установлена у 1 женщины 28 лет, II стадии - у 6 женщин (45-68 лет) и 3 мужчин (46-75 лет) и III стадия у 2 мужчин (58-69 лет).
Все эти пациенты постоянно принимают фармацевтические гипотензивные препараты: β-адреналоблокаторы, антагонисты кальция, ингибиторы АПФ, диуретики в разных терапевтических дозах. Кроме того, пациенты в апробируемой группе принимали «Кардиин» по 1 таблетке 3 раза в день после еды в течение месяца. Установлено, что у пациентов 1-ой основной группы не отмечалось в течение месяца гипертонических кризов, выявлена тенденция к снижению систолического и диастолического артериального давления. На ЭКГ у 4 пациентов с артериальной гипертонией II стадии (66%) -снижение степени систолической перегрузки миокарда левого желудочка.
Отмечена хорошая переносимость «Кардиина». Побочных явлений не отмечалось.
Во 2-ой основной группе наблюдалось 8 пациентов с ишемической болезнью сердца: 1жешцина 47 лет со стенокардией III ФК, постинфарктным кардиосклерозом, состояние после аортокоронарного шунтирования в 1996 году, преходящим нарушением ритма - предсердной и желудочковой экстросистолией, недостаточностью кровообращения I степени; 4 пациента- 3 мужчины (47-62 года) и 1 женщина 57 лет со стенокардией III ФК с НК1-ПА; 3 мужчины (54-60 лет) с постинфарктным кардиосклерозом, НК I. Пациенты с ишемической болезнью сердца постоянно принимают фармацевтические препараты в соответствующих терапевтических дозах: нитраты, β-блокаторы, антагонисты кальция, дезагреганты (аспирин, курантил, кардиомагним), диуретики, ингибиторы АПФ, антиаритмические препараты. Кроме того, пациенты 2-ой основной группы в течение месяца принимали БАД «Кардиин» по 1 таблетке 3 раза в день.
Установлено, что во время приёма «Кардиина» у пациентов 2-ой основной группы улучшилось самочувствие: уменьшилось количество приступов стенокардии, их интенсивность, снизился приём таблеток нитроглицерина, нитроминта и изокета. Ни один пациент не госпитализирован в дежурное кардиологическое отделение с прогрессированием стенокардии.
У 3 пациентов со стенокардией и постинфарктным кардиосклерозом улучшились трофические процессы в миокарде левого желудочка по данным ЭКГ, уменьшилось количество экстрасистол.
Отмечена хорошая переносимость витаминно-растительного комплекса, во время приёма побочных реакций не отмечено.
Отмечено благоприятное влияние «Кардиина» на липидный обмен, особенно у пациентов с ИБС. У большинства пациентов отмечалась дислипидемия II типа, которая в большей степени способствует развитию коронарного атеросклероза. После приёма «Кардиина» у 12 пациентов (60%) значительно (на 12-14%) снизился общий холестерин, триглицериды, липопротеиды низкой плотности, индекс атерогенности. У 1 пациентки со стенокардией (5%) полностью нормализовалась липидограмма.
В контрольной группе       положительных моментов не отмечено:  2 пациента  с   ишемической   болезнью   сердца   были   госпитализированы   в кардиологический диспансер с прогрессирующей стенокардией, у 3 не поддаётся коррекции артериальное давление.
ВЫВОДЫ
1. Биологически активная добавка к пище «Кардиин», разработанная компанией    «Нутрифарм»    (Россия)    способствует    эффективной поддержке сердечно-сосудистой системы.
2. «Кардиин»  при курсовом  применении  способствует  повышению сократительной  способности  миокарда,   нормализации  липидного обмена, мягкому снижению артериального давления, восстановлению ритма сердца.
3. «Кардиин» хорошо переносится пациентами и не вызывает каких-либо побочных реакций.
       4.     Не        рекомендуется    принимать    «Кардиин»    одновременно  с  химическими препаратами, необходим перерыв между приемом 1,5 —
2 часа.
