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Часть 1.

Доклады, научные статьи и тезисы участников Первой межрегиональной научно - практической конференции ПФО "Актуальные вопросы питания населения "

ПРИМЕНЕНИЕ БИОЭНЕРГЕТИЧЕСКОЙ ВОДЫ "ЛОНГАВИТА" В ВОССТАНОВИТЕЛЬНОЙ МЕДИЦИНЕ И ПРОФИЛАКТИКЕ РАЗЛИЧНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ   
БАБЕНКО П.П. 
Д.х.н., генеральный директор НПКФ «Декос», г.Москва

В 2009 году научно-производственная фирма «Декос» разработала рецептуру и технологию производства БЭВ «Лонгавита», предназначенной для очищения, укрепления организма и способствующей активному долголетию. Выпуск воды организован на Бирюлевском экспериментальном заводе – производителе космического питания. Технология подготовки воды включает 4 основные стадии и осуществляется по следующей схеме:

- очистка исходной воды, уменьшение жесткости  и минерализации, обеззараживание;

- обогащение воды солями магния и калия;

- обработка воды физическими методами, наложение информационных кодов;

- выдержка воды при определенных условиях.

В результате данной технологии вода приобретает следующий минеральный состав и физико-химические свойства:
Химический состав воды, мг/л, не более
	Общая минерализация
	300

	Кальций
	25

	Магний
	50

	Калий
	20

	Бикарбонаты
	30

	Общая жесткость мг-экв/л
	5

	pH
	6,5-6,9

	Поверхностное натяжение
	56 дин/см

	Окислительно-восстановительный потенциал
	+60-+100 мв


Срок годности воды «Лонгавита» – 12 месяцев.

Были проведены исследования  влияния воды «Лонгавита» на организм человека. Исследования проводились в УОЦ «Предтеча».

Результаты исследования крови (гемосканирование) показали:

· Происходит снижение агрегации эритроцитов, уменьшается вязкость крови, повышается ее текучесть и проницаемость;

· Повышается подвижность и активность лейкоцитов;

· На 5й день происходит снижение количества, а на 14й день из крови исчезают кристаллы мочевой кислоты;

· На 14й день выявлено уменьшение холестериновых бляшек, что связано с улучшением функции печени;

· Происходит улучшение микрофлоры кишечника и подавление кокковой флоры в плазме крови.

На основе тестирования биологически активных точек было показано, что потребление воды приводит к:

· активизации иммунной системы,

· улучшению функции печени,

· улучшение функции почек,

· улучшению работы желудочно-кишечного тракта (ЖКТ),

· улучшению работы мочеполовой системы (МПС).
Были проведены исследования влияния воды «Лонгавита» на микроциркуляцию крови в мелких капиллярах и сосудах. Исследования проводились в компании «Лазма».

Исследование осуществлялось методом лазерной доплеровской флоуметрии, определяющей гидродинамические параметры микро кровотока и микрососудистого тонуса.

Выводы:

· Прием «Лонгавиты» стимулирует работу микроциркуляторного русла кровообращения 

· Более активно начинают работать прекапиллярные сфинкторы, открывать дополнительные капилляры и усиливать обменные процессы

· Микрокровоток в капиллярах и сосудах увеличивается в 5 раз

· Повышается работоспособность и общее самочувствие испытуемых 

Результаты исследования  изменений состава крови  по методу Малыхина-Пулавского до и после приема воды:

	Показатели крови
	Норма
	До
	Через 20 мин

	Гемоглобин г/л
	130-175
	123,19
	178,88

	Эритроциты в 1мм кр.
	4,0-5,6
	2,94
	5,86

	Лейкоциты
	4,3-11,3
	4,27
	7,20

	СОЭ мм/час
	1-14
	4,31
	6,51

	Билирубин общ
	8,6-20,6
	27,2
	17.9

	Транспорт кислорода мл/мин
	900-1200
	725,9
	1284,6


По результатам анализа видно, что употребление воды улучшает основные показатели крови и тем самым активно влияет на состояние организма.
Регулярное употребление «Лонгавиты» в течении 4х недель  способствует:

· Очищению ЖКТ и МПС;

· Улучшению реологии крови, снижению вязкости и повышению текучести крови;

· Увеличению в 5 раз микроциркуляции крови в мелких капиллярах и сосудах;

· Улучшению работы печени и почек;

· Снижению артериального давления на 15-20 мм.рт.ст. у гипертоников и нормализации давления у гипотоников;

· Улучшению работы сердечно-сосудистой системы, снижению риска инсульта и инфаркта на 40-60%;

· Очищению организма от токсинов и продуктов метаболизма, мочевой и молочной кислот;

· Улучшению общего состояния организма, повышению работоспособности;

· Адаптации организма к повышенной температуре.
· Снижает риск возникновения диабетической стопы у больных диабетом.

Вода выпускается недельным курсом в индивидуальной коробке – 14 бутылок по 400мл, из расчета 2 бутылки в день (4 приема по 200мл воды).

Вода «Лонгавита» награждена четырьмя золотыми медалями в том числе двумя Международными и признана Лучшей водой 2009-2010 гг.

СПОСОБЫ КОРРЕКЦИИ РАЦИОНА ПИТАНИЯ С ЦЕЛЬЮ ОЗДОРОВЛЕНИЯ НАСЕЛЕНИЯ. БИОКОРРЕКТОРЫ ПИТАНИЯ «САНТЕВИЛЛЬ»
ГРУЗДЕВА А.Е. 

ООО «ГРАНДЭ», к.х.н., академик РАЕН, г.Нижний Новгород

Рациональное питание населения является важнейшим условием поддержания здоровья человека в современном мире. Анализ состояния здоровья населения и низкий уровень продолжительности жизни свидетельствуют о том, что большая часть населения не может обеспечить себя питанием, которое могло бы восполнить дефицит микронутриентов и преодолеть так называемый «скрытый голод».

Современные технологии предлагают один способ преодоления дефицитных состояний – обогащение пищевых продуктов поливитаминными комплексами, содержащими в своем составе целый набор жизненно важных минеральных веществ, но этот способ может быть осуществлен с использованием различных обогащающих ингредиентов: синтетического или природного происхождения. Использование синтетических обогатителей стало очень распространенным в настоящее время. А вот использование производителями пищевых продуктов природных обогатителей пока не может занять достойного места в технологической практике пищевых производств.

Научные разработки в области технологий переработки пищевых растений, которые проводятся уже на протяжении 20 лет, позволили не только получить высококачественные пищевые ингредиенты из натуральных овощей, фруктов, ягод и злаков, но также достоверно получить положительные клинические эффекты при их системном использовании в домашней кулинарии и при применении в организованных коллективах.

При использовании Биокорректоров питания "Сантевилль" из пищевых растений, переработанных по технологии, позволяющей увеличить биодоступность БАВ растений, человек не только обеспечивает естественным образом эффективное питание клеток всего организма, но также защиту организма человека от вредных компонентов, так как Биокорректоры питания "Сантевилль" сохраняют в своем составе растительную клетчатку в микроструктурированном состоянии.

Исследования показывают, что Биокорректоры питания "Сантевилль" в малых количествах (до 15 г в день) обеспечивают эффект, равный воздействию свежих овощей, фруктов и ягод, употребленных в больших количествах (до 3 кг в сутки), что практически невозможно осуществить в современной жизни семьи. Кроме того, насыщение природными витаминами имеет по сравнению с применением синтетических витаминных комплексов более высокую скорость и более продолжительный эффект насыщения.

Учитывая, что применение природных растительных комплексов не имеет побочных эффектов (кроме случаев индивидуальной непереносимости, что встречается крайне редко при применении Биокорректоров), то для профилактики алиментарно- зависимых заболеваний, особенно в педиатрии, предпочтительнее использовать предлагаемые научно-производственной компанией «ГРАНДЭ» натуральные пищевые Биокорректоры питания "Сантевилль".

Таким образом, среди ингредиентов, применяемых для обогащения рациона питания всех категорий населения, растительные Биокорректоры питания "Сантевилль" могут и должны занять свое почетное место как абсолютно безопасные для здоровья средства профилактики и реабилитации после перенесенных заболеваний. Применение Биокорректоров питания "Сантевилль", произведенных по новейшей запатентованной технологии (2010 г.), не требует много времени и других ресурсов, что очень важно при массовом использовании этой серии продуктов питания. Биокорректоры питания "Сантевилль" при использовании их в домашней кулинарии в качестве добавок к готовым блюдам не проходят температурную обработку, сохраняя тем самым биологическую ценность растений, из которых они произведены.

Здоровое питание как стратегический фактор профилактики и комплексной реабилитации

Игнатьев В.А., Князев С.В.,

Приволжский Федеральный Центр оздоровительного питания

Питание наряду с физической активностью и психо-эмоциональным статусом относится к тем важнейшим факторам качества жизни, которые с момента рождения и до самых последних мгновений жизни воздействуют на организм человека. Пищевые вещества в процессе метаболизма преобразуются в структурные элементы клеток нашего организма, всецело обеспечивают физическую и умственную работоспособность, определяют здоровье и продолжительность жизни человека. Рациональное питание - один из главных факторов, определяющих здоровье нации.

По нашему мнению, в последнее десятилетие обозначилась явная недооценка места и роли лечебного и профилактического питания в системе сохранения и восстановления здоровья населения нашей страны.

Между тем, многочисленные исследования, проведенные в различных регионах РФ, выявили у всех категорий населения круглогодичные полинутриентные дефициты эссенциальных микронутриентов. У 70-100% населения определяется дефицит витамина С, у 40-60% - витамина А и бета-каротина, у 60-80 % - витаминов группы В и фолиевой кислоты, почти повсеместно наблюдается недостаточность макро- и микроэлементов: кальция (особенно у лиц пожилого возраста, что сопровождается развитием остеопороза и повышенной ломкости костей), железа (особенно у беременных женщин и детей раннего возраста, что сопровождается развитием анемии), йода (особенно у детей в период интенсивного развития центральной нервной системы, что ведет к снижении интеллектуальных способностей), фтора, цинка, селена. Весьма значителен в рационе Россиян и дефицит пищевых волокон и полиненасыщенных жирных кислот наряду с избыточным потреблением животных жиров, приводящее к появлению избыточной массы тела и ожирения (55% взрослого населения старше 30 лет).
Ситуацию усугубляют современные интенсивные технологии приготовления и производства продуктов питания, сопровождающиеся потерей важных биологически-активных компонентов пищи и добавлением несвойственных ей химических агентов (консервантов, загустителей, красителей, ароматизаторов и др.), ориентация в лечении и первичной и вторичной профилактике заболеваний на синтетические фармпрепараты, рекомендации врачей на уменьшение объема потребляемой пищи на фоне гиподинамии.

Отрицательные изменения в питании населения во многих случаях происходят на фоне неблагоприятной экологической обстановки в местах проживания или на производстве. Глобальное загрязнение поверхностных вод и суши, локальные радиоактивные загрязнения, образование токсических веществ в результате вторичных реакций, накопление на поверхности суши стабильных вредных и ядовитых веществ, способных к переносу по пищевым цепям, привели к резкому снижению биопотенциала и генофонда экосистем.

С ухудшением экологической обстановки связано загрязнение пищевых продуктов радионуклидами, токсическими элементами, нитросоединениями, пестицидами, антибиотиками и т.д., что в конечном счете, приводит к загрязнению внутренней среды организма этими веществами со всеми вытекающими отсюда последствиями.

Естественно, что создавшаяся ситуация не может не оказать своего отрицательного влияния на состояние здоровья детского и взрослого населения.

В последние годы именно с этими факторами специалисты связывают рост заболеваемости населения, его высокую инвалидизацию, снижение продолжительности жизни во многих регионах России. Продолжительность жизни мужского населения в Поволжье в настоящее время составляет немногим более 58 лет.

Возникла жизненная необходимость перенесения акцента на фактор питания, который может оказывать как разрушающее, так и лечебно-профилактическое воздействие на организм человека. 

Мы считаем, что сегодня необходимо говорить не только о реабилитации после перенесенных заболеваний и ситуаций, но и о реабилитации организма человека после длительного воздействия агрессивных факторов внешней среды - эндоэкологической реабилитации. При такой постановке проблемы практически все население нуждается в комплексном восстановлении и реабилитации.

Поэтому рациональное, адекватное возрасту, профессиональной деятельности, состоянию здоровья оптимальное питание мы рассматриваем как важнейший фактор профилактики, комплексного лечения большинства заболеваний человека (в том числе сердечно-сосудистых: атеросклероз, инфаркт миокарда, инсульт, гипертоническая болезнь и др.; онкологических; желудочно-кишечных; обмена веществ: ожирение, остеохондроз и т.д.) и комплексной реабилитации населения.

Функциональная пища - не только снабжает человека энергией, но и обеспечивает улучшение его здоровья и самочувствия, а также снижает риск тех или иных заболеваний, это пищевые продукты, которые оказывают существенное влияние на одну или несколько функций органов и систем организма или на весь организм. 

Концепция здорового питания населения РФ, выдвинутая на рубеже 21 века, подразумевает прежде всего использование рациональных, сбалансированных по нутриентному составу традиционных пищевых рационов, функционального питания, специализированных продуктов питания (СПП), и БАД к пище.

Применение СПП и БАД, в том числе продуктов энтерального и парентерального питания в рационах больных и выздоравливающих сопровождаются минимальными ферментными и энергетическими нагрузками, способствуя быстрому восстановлению нарушенного пищевого статуса и повышению эффективности традиционных лечебно-профилактических программ. Это также позволяет минимизировать негативное влияние на организм фармакологических, ксенобиотических и психоэмоциональных нагрузок, повысить качество жизни пациентов с хроническими заболеваниями.

Накопленный опыт развития основных клинических дисциплин свидетельствует о том, что в стратегии лечебных мероприятий у больных терапевтического и особенно хирургического профиля одно из центральных мест должны занимать коррекция нарушения обмена и адекватное обеспечение энергетических и пластических потребностей (Методология применения парентерального и энтерального питания в комплексном лечении стационарных больных, метод. письмо МЗ РФ от 12.03.2003 г.).

В связи с этим, начиная с 70-х годов в стандартах лечения зарубежных клиник обязательным элементом становится так называемая "нутритивная поддержка", предполагающая обеспечение полноценным питанием больных и пострадавших с нарушенным пищевым статусом посредством орального, энтерального и парентерального питания.

В соответствии с приказом МЗ РФ №330 от 05.08.2003 организация лечебного питания в лечебно-профилактическом учреждении является неотъемлемой частью лечебного процесса и входит в число основных лечебных мероприятий, вводится новая номенклатура диет, отличающаяся по содержанию основных пищевых. Индивидуализация химического состава и калорийности стандартных диет осуществляется путем подбора имеющихся в картотеке блюд лечебного питания, увеличения или уменьшения количества буфетных продуктов, контроля продуктовых домашних передач, а также путем использования в лечебном и энтеральном питании биологически активных добавок к пище и готовых специализированных смесей.

Особенно важную роль фактор питания играет в санаторно-курортных учреждениях, где он воздействует комплексно вместе с факторами дозированной физической активности и психо-эмоционального комфорта.

В повседневной жизни восстановлением и поддержанием здоровья населения через фактор питания призваны заниматься Центры оздоровительного питания городского и районного масштаба, кабинеты оздоровительного питания для организованных взрослых и детских коллективов. Координирует работу этих учреждений Федеральный Центр оздоровительного питания.

ОПЫТ ПРИМЕНЕНИЯ ПРОДУКЦИИ КОМПАНИИ «САНТЕВИЛЛЬ» В ОЗДОРОВЛЕНИИ ВОСПИТАННИКОВ ДЕТСКИХ ДОМОВ
КУЛАКОВА Е.В.*, ПОЛЯШОВА А.С.**
*ФГУ «Нижегородский НИИ детской гастроэнтерологии» Минздравсоцразвития России

**ГОУ ВПО «НижГМА Минздравсоцразвития России»

За последнее десятилетие в условиях продолжающейся нестабильности социальной, экономической и политической жизни страны продолжает увеличиваться число детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей. В Нижегородской области в детских домах находится на воспитании более 3500 детей. В основном это – социальные сироты, т.е. дети, оставшиеся без попечения родителей в связи с лишением или ограничением их в родительских правах.

В целях совершенствования медицинского обслуживания, нивелирования и компенсации негативных факторов нами проведено изучение состояния здоровья и условия проживания детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, воспитывающихся в детском доме №2 г.Н. Новгорода. Анализ уровней и структуры заболеваемости воспитанников показал, что ведущие места среди них занимают болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани, болезни органов пищеварения, болезни органов дыхания, болезни мочеполовой системы, болезни нервной системы.

Научные исследования свидетельствуют об эффективности включения продуктов из натурального растительного сырья в комплекс оздоровления детей с хронической патологией. В программу оздоровительных мероприятий с целью коррекции выявленных нарушений в показателях здоровья и, как следствие, улучшения качества жизни детей нами были использованы дополнительно в питании напиток «Упоительный» и криопорошок «Проросшая пшеница Плюс с кальцием».

Напиток «Упоительный» приготовлен на основе высокодисперсных порошков из ягод клюквы, брусники, листа черной смородины, свеклы. Данный продукт обладает лимфо-дренажным эффектом, желчегонным действием, является дополнительной витаминизацией аскорбиновой кислоты. Оздоровление напитком проводилось в течение 5 дней, ежедневно, 1 раз в день, в качестве полдника по 200 мл.

Криопорошок «Проросшая пшеница Плюс с кальцием» (скорлупа куриных яиц, проростки пшеницы) обладает энтеро- и гепатосорбцией, нормализует кишечную микрофлору, является дополнительным источником кальция. Курс приема криопорошков у детей составил 14 дней, по 3 таблетки (табл. по 300 мг) за 15 минут до еды 2 раза в день (перед завтраком и обедом).

В группу оздоровления вошли 25 детей от 7 до 14 лет, имеющие патологию опорно-двигательного аппарата (сколиоз, нарушение осанки, плоскостопие), болезни органов пищеварения (запоры, дисфункциональные изменения билиарного тракта, хронический гастродуоденит, диспанкреатизм) и различную сопутствующую патологию.

Оценка эффективности применяемых оздоровительных продуктов компании «Сантевилль»: чайного напитка «Упоительный» и криопорошков «Проросшей пшеницы Плюс с кальцием» имела комплексный характер и включала в себя тщательное динамическое наблюдение за детьми с оценкой общего состояния и самочувствия ребенка: наличие или отсутствие жалоб, аппетит, характер сна, изменение настроения, признаки интоксикации (головная боль, тошнота, снижение работоспособности и т.д.), признаки астенизации (слабость, вялость, недомогание, сниженная работоспособность, снижение памяти и т.д.) и лабораторных показателей - копроскопия до и после приема продуктов.

Анализ полученных результатов показал, что в период приёма чайного напитка «Упоительный» и криопорошков «Проросшая пшеница Плюс с кальцием» у детей отмечалось:

1. улучшение общего состояния с уменьшением астенических проявлений;

2. улучшение настроения;

3. снижение признаков интоксикации;

4. отсутствие жалоб на боли в животе, диспепсические явления (тошнота, отрыжка, метеоризм), отмечалось улучшение аппетита;

5. по данным динамического исследования кала до и после приема криопорошков «Проросшая пшеница Плюс с кальцием» отмечено улучшение показателей копрограммы: отмеченные у 2 детей до оздоровления мыла (+), слизь (+) и у 3-х детей  Entamoeba coli по завершении курса выявлены не было;

6. все дети отмечали хорошие вкусовые качества принимаемой продукции;

7. отрицательных побочных явлений в виде непереносимости или аллергических реакций отмечено не было.

Выводы: В результате проведенной оздоровительной работы у воспитанников детского дома № 2 г. Н.Новгорода была подтверждена эффективность продукции на основе натурального растительного сырья компании «Сантевилль» - чайного напитка «Упоительный» и криопорошков «Проросшая пшеница Плюс с кальцием». Данные продукты, имеющие функциональную направленность действия, можно рекомендовать к применению в качестве лечебно-профилактического питания для детей и подростков с хроническими заболеваниями желудочно-кишечного тракта, патологией опорно-двигательного аппарата, а также для повышения адаптационных возможностей организма в период интенсивного роста и воздействия природных и экологических факторов окружающей среды. Кроме того чайный напиток «Упоительный», компоненты которого являются источником витамина С – может быть рекомендован в качестве лечебно-профилактического средства для повышения иммунитета, особенно в зимне-весенний период.
СОВРЕМЕННЫЕ ТЕХНОЛОГИИ УЛУЧШЕНИЯ ПИТАНИЯ В СЕМЬЕ С ПОМОЩЬЮ БИОКОРРЕКТОРОВ ПИТАНИЯ "САНТЕВИЛЛЬ"

ЛОВЦЕВИЧ С. М.

к.м.н., ассистент  кафедры  профилактической медицины Санкт-Петербургской государственной медицинской академии, директор "Медицинского центра комплексной индивидуальной терапии"

Современные условия жизни в крупном мегаполисе создают напряжение на систему адаптации, что приводит к развитию различных морфофункциональных отклонений здоровья и формированию различных заболеваний, требующих коррекции.  Особенно, влиянию вредных факторов подвержен детский организм, формирование здоровья которого проходят в неблагоприятной окружающей среде.  

С целью создания более благоприятных условий для формирования устойчивого здоровья, адекватной адаптации сегодня необходимо создавать научно обоснованные оздоровительные программы, важной частью которых является питание. 

Питание нужно рассматривать не только как фактор насыщения организма энергией и макро- и микронутриентами. Питание при условии использования современных технологий  может стать удобным и безопасным способом ежедневной реабилитации на клеточном, органном и организменном уровне  поддержания адаптационных систем организма.

Одним из способов обогащения семейного рациона питания являются Биокорректоры питания "Сантевилль" из криопорошков пищевых растений - абсолютно безопасные и эффективные средства профилактики и коррекции диеты при различных заболеваниях.

Программа обогащения рациона питания 

дошкольников с отклонениями в состоянии здоровья

НАЗАРОВА Е.В.

ФГУ «Нижегородский НИИ детской гастроэнтерологии» Минздравсоцразвития России»

Здоровье детей неразрывно связано с оптимальным питанием, которое является необходимым условием нормального физического и нервно-психи​чес​ко​го развития, устойчивости к действию инфекций и других неблагоприятных факторов внешней среды. 

При проведенном нами анализе фактического питания воспитанников дошкольных образовательных учреждений  г.Нижний Новгород установлено недостаточное употребление фруктов и овощей. Овощи, фрукты, ягоды являются не только источниками витаминов и минералов, но и минорных биологически активных веществ (флавоноидов, индолов и т.п.), пищевых волокон, необходимых для нормального функционирования организма и профилактики заболеваний.  
Эффективным путем коррекции питания детей является применение растительных добавок к пище. Биологически активные вещества растений близки природе человеческого организма. Они содержатся в биотических формах, которые более доступны для усвоения, чем синтетические препараты. Каждый компонент комплекса биологически активных веществ, содержащегося в растениях, максимально усваивается организмом, независимо от присутствия других соединений. Растения обладают универсальностью и разноплановостью воздействия, одновременно оказывая противовоспалительный, иммуностимулирующий, общетонизирующий и др. эффекты. Более мягкий, чем у лекарств характер действия, безвредность для организма являются дополнительными преимуществами препаратов растительного  происхождения.

Наиболее физиологичным является применение добавок к пище, полученных из растений, произрастающих в местности проживания, т.к. ферментные системы организма генетически сформированы на усвоение данных соединений. 

Производство растительных добавок к пище «Биофит»  (производитель ЗАО ПО «Гамми») осуществляется из натурального  сырья – ягод, фруктов, овощей, зерновых культур, выращиваемых на территории средней полосы России.  Запатентованные технологии вакуумной сушки и низкотемпературного измельчения дают возможность сохранить наибольшее количество биологически активных веществ, увеличить их концентрации в десятки раз, повысить уровень усвоения организмом, значительно усилить лечебно-профилактические свойства, присущие исходному продукту. Так, концентрация витамина С возрастает в 2-6 раз, каротина – в 3-10 раз, тиамина – в 6-11 раз, токоферолов в 8-10 раз, растворимого пектина - 3-5 раз в пересчете на сухое вещество в зависимости от вида сырья. Высокое содержание пищевых волокон, большая активная поверхность криопорошков за счет мелкодисперсности придает им свойства энтеросорбентов. Доказана биосорбционная активность криопорошков в отношении токсичных металлов – свинца и кадмия. 

В комплекс оздоровительных мероприятий (лечебная физкультура, массаж, УФО местное и общее, кислородный коктейль), проводимых в ДОУ для детей с отклонениями в состоянии здоровья, была включена программа обогащения рациона эссенциальными нутриентами, содержащимися в растительных добавках к пище «Биофит».  С октября по май воспитанники ДОУ получали криопорошки растений по 3 недели каждого месяца в соответствии  с составленной программой. Программа формировалась с учетом механизма действия биологически активных веществ, содержащихся в данных растениях. Так известно, что противовоспалительный, общеукрепляющий эффект черной  смородины связан с содержанием витаминов С, Р, группы В, железа, пектиновых и дубильных веществ. Шпинат способствует нормализации неврологического статуса, благодаря высокому содержанию магния. 

На начальном этапе с целью детоксикации назначались криопорошки,   оказывающие преимущественно сорбционный эффект («Кабачок», коктейль «Овсяный с яблоком»). В дальнейшем применяли криопорошки, целенаправленно воздействующие на системы и органы организма. В январе, когда у многих детей после праздничной пищевой перегрузки отмечались обострения аллергических заболеваний, вновь применялись криопорошки-сорбенты. Весной акцент делался на поливитаминные растительные добавки к пище («Многосил», «Атлант», изготовленные из моркови, свеклы, шиповника, яблока), «Коктейль ягодный», состоящий из криопорошков овса, черноплодной рябины, шиповника, малины, черники, черной смородины, клюквы, крыжовника, вишни, брусники).

Для санаторных групп детского сада, куда входили малыши с виражом туберкулиновых проб и часто болеющие острыми респираторными инфекциями, подбирались растительные добавки иммуностимулирующего и общеукрепляющего действия, например, криопорошок облепихи, препарат «Илья Муромец», содержащий криопорошки творога, кураги, яблока, пророщенной пшеницы, свеклы, скорлупы куриных яиц, моркови, шиповника).

Для групп, состоявших из дошкольников с заболеваниями нервной системы были включены положительно воздействующие на нее таблетки из криопорошка шпината и препарат «Витасорб», изготовленный из сельдерея, петрушки, овса. 

Для дошкольников с заболеваниями костно-мышечной системы акцент делался на добавки,  содержащие кальций. Этот минерал играет важную роль в метаболизме костной, хрящевой, мышечной ткани, способствует профилактике кариеса. «Кальций с шиповником», «Черная смородина-клюква-кальций», «Вкусный кальций (кальций с апельсином и курагой)» получены путем криоизмельчения ягод и скорлупы куриных яиц. Содержащийся в подскорлупной оболочке витамин D делает  усвоение макроэлемента максимальным. 

В программе участвовало 55 детей 4-6 лет (мальчиков 26, девочек 29; из санаторных групп 23 человека, из неврологической – 15, из групп с заболеваниями костно-мышечной системы – 17). Оздоровление проводилось при информированном согласии родителей. Противопоказанием к применению растительных добавок являлась индивидуальная непереносимость компонентов.

Контроль составили дети, подобранные по типу копия-пара, которым не проводился курс оздоровления растительными добавками. Анализ эффективности осуществлялся по клиническим данным, а также по иммунологическим и биохимическим показателям слюны. 

В результате проводимых оздоровительных мероприятий острая заболеваемость детей была ниже, чем в контрольной группе в 1,5 раза, количество среднетяжелых и тяжелых форм ОРВИ - меньше на 20%, установлено сокращение длительности заболеваний на 4-5 дней, реже стали возникать обострения хронической патологии. 

Клинические признаки поливитаминной недостаточности к концу оздоровительного курса растительными добавками к пище значительно уменьшились и выявлялись   лишь у 25% детей,  в контроле - у 45%.

Показатели иммунитета по саливарным тестам, проведенным в мае, соответствовали сентябрьским значениям, а не снижались, как у детей в контрольной группе. Увеличение в слюне Na/K индекса в основной группе на 34% свидетельствовало о повышении резистентности организма, стрессоустойчивости. У детей контрольной группы сохранялось существенное снижение данного показателя с напряжением в системе адаптации.

Положительная динамика у дошкольников с неврологическими отклонениями (задержкой развития речи, моторики, с нарушением концентрации внимания) выявлена в  80% случаев (в контроле 45%).

 Таким образом, внедрение в ДОУ программы обогащения рациона питания детей растительными добавками к пище «Биофит» как дополнение к проведению комплекса  медико-профилактических и валеологических мероприятий  способствовало нормализации процессов развития, повышению неспецифической резистентности организма, качества здоровья.

Растительные добавки к пище «Биофит» могут быть рекомендованы как общеоздоровительные средства в дошкольных образовательных учреждениях для детей с трех летнего возраста.

СОВРЕМЕННЫЕ МЕТОДЫ ОПТИМИЗАЦИИ ПИТАНИЯ ЗДОРОВОГО И БОЛЬНОГО ЧЕЛОВЕКА
ПОГОЖЕВА А.В.
д.м.н., профессор ГУ НИИ питания РАМН, 
зам. председателя профильной комиссии по «Диетологии» Экспертного совета в сфере здравоохранения Минздравсоцразвития РФ, г.Москва 

На сегодняшний день основными нарушениями питания населения во всем мире являются: недостаточное питание (белково-энергетическая недостаточность, гипо- и авитаминозы), избыточное питание (ожирение, избыточное потребление витаминов, митеральных веществ) и нарушения пищевого поведения (нервная булимия, нервная анорексия). Большая часть больных и пострадавших, поступающих в стационары, имеют существенные нарушения пищевого статуса, проявляющиеся у 20% как истощение и недоедание, у 50% нарушениями липидного обмена, до 90% имеют признаки гипо- и авитаминоза, более 50% обнаруживают изменения иммунного статуса. Исходные нарушения питания в значительной степени снижают эффективность лечебных мероприятий, увеличивают риск развития осложнений, отрицательно влияют на продолжительность пребывания больных в стационаре, ухудшают показатели летальности.
Научно обоснованным диетологическим подходом в лечебных и реабилитационных мероприятиях является включение в стандартные диеты диетических продуктов, оптимально сбалансированных по макро- и микро-нутриентному составу, позволяющих компенсировать дефицит незаменимых аминокислот, ряда витаминов и микроэлементов, что определяет необходимость разработки адекватной методики их применения в процессе диетотерапии больных различными заболеваниями.

В НИИ питания РАМН проводилось исследование эффективности применения диетических продуктов заданного химического состава (смеси белковые композитные сухие) в диетотерапии 225 больных сердечно-сосудистыми заболеваниями, сахарным диабетом 2 типа, ожирением, с метаболическим синдромом, заболеваниями системы пищеварения. 

В процессе диетотерапии исследовалась динамика клинико-метаболических, иммунологических показателей, отражающих состояние углеводного, белкового, липидного, минерального обмена, при включении в стандартные диеты диетических продуктов – смесей белковых композитных сухих, содержащих 20-50% белка, пищевые волокна, витамины, макро- и микроэлементы. 

Результаты исследования показали, что модификация рациона путем включения продуктов заданного химического состава (смесей белковых композитных) оказывало выраженное положительное воздействие на клиническую картину основного заболевания, объективный статус пациентов, антропометрические показатели, состав тела, способствовало улучшению биохимических показателей сыворотки крови (достоверному снижению в сыворотке крови больных повышенного уровня холестерина, холестерина липопротеидов низкой плотности триглицеридов, глюкозы). Выявлено положительное влияние применяемых рационов с включением смесей на систему гемостаза и показатели витаминно-минерального статуса.

Полученные данные позволяют разработать адекватную методику применения диетических продуктов заданного химического состава в диетотерапии больных с различными заболеваниями.

ЛЕЧЕБНОЕ И ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЕ ПИТАНИЕ. СТАНДАРТИЗАЦИЯ, ОСНОВНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ, НОРМАТИВНАЯ БАЗА, ПРАКТИЧЕСКОЕ ВНЕДРЕНИЕ 
ПОГОЖЕВА А.В.
д.м.н., профессор ГУ НИИ питания РАМН, 
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В основу современных представлений о лечебном питании положена концепция оптимального питания, которая является дальнейшим развитием концепции сбалансированного питания и предусматривает необходимость и обязательность полного обеспечения потребностей здорового и больного человека в энергии, эссенциальных макро- и микронутриентах, в ряде минорных биологически активных компонентов пищи (флавоноиды, индолы, фитостеролы, изотиоционаты и др.), оказывающих многостороннее действие на организм.

В нашей стране до 2003 года лечебное питание в лечебно-профилактических учреждениях (ЛПУ) строилось по нозологическому принципу в виде диетических рационов питания, разработанных Институтом питания РАМН, применительно к каждому конкретному заболеванию, которые обозначались номерами от 1 до 15 (номерная система диет М.И.Певзнера). К тому времени были разработаны около 60 вариантов диет, включающие основные 15 и их модификации. Однако при всем разнообразии нозологий на практике применялись в основном пять вариантов диет – 1, 5, 7, 9 и 15. В соответствии с Приказом № 330 от 05.08.2003 г. «О мерах по совершенствованию лечебного питания в лечебно-профилактических учреждениях Российской Федерации» введена новая номенклатура диет (система стандартных диет), включающая основной вариант диеты (ОВД), диету с механическим и химическим щажением (ЩД), высокобелковую диету (ВБД), низкобелковую диету (НБД), низкокалорийную диету (НКД).

В настоящее время с целью коррекции нарушений пищевого статуса больных обоснована целесообразность включения в стандартные диеты диетических продуктов, разработанных с использованием современных технологий, адекватное назначение которых является составной частью комплексной терапии различных категорий больных и проведения профилактических мероприятий. На основании предложений НИИ питания РАМН утверждены приказы Минздравсоцразвития России от 10.01.2006 г. №2 «О внесении изменения в Инструкцию по организации лечебного питания в лечебно-профилактических учреждениях, утвержденную приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 05.08.03 г. №330», приказ МЗСР РФ от 26 апреля 2006г. № 316 «О внесении изменений в приказ Министерства Здравоохранения Российской Федерации от 5 августа 2003 г. № 330, в которых допускается включение в стандартные диеты этих продуктов питания взамен традиционных. На основании нормативных документов разработана структура стандартов назначения диетической терапии, включающая требования и принципы лечебного питания, стандартные и специальные диеты, содержащие суточный набор продуктов, с дополнительным использованием специализированных продуктов, искусственных смесей для энтерального питания и биологически активных добавок к пище.

Наиболее важным и современным документом, регламентирующим организацию лечебного и профилактического питания, является приказ Минздравсоцразвития России № 474 н от 24.06.2010 г. «Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи населению по профилю «диетология», который определяет этапность оказания диетологической помощи в амбулаторно-поликлинических учреждениях, специализированных стационарах и Центре диетологии. 
КОРРЕКЦИЯ МИКРОБИОЦЕНОЗА У ЧАСТО БОЛЕЮЩИХ ДЕТЕЙ

ПОЛЯШОВА А.С. 

к.м.н., кафедра гигиены детей и подростков и гигиены питания, 

кафедра педиатрии и неонатологии ФПКВ «НижГМА Минздравсоцразвития России»

Дисбактериоз кишечника является одним из самых частых патоло​гических состояний часто болеющих детей. Нарушение биоценоза кишечника встречается у 70-90% детей в возрасте до года, у 60-70% детей в возрасте от одного до трех лет. Дисбактериоз разной степени тяжести определяется у 93-98% детей с кожными про​явлениями пищевой аллергии. Он приводит к нарушению целостности кишечного эпителия и нарушению его барьерной функции и усилению проникновения в организм антигенов и патогенной флоры. Дисбактериоз может быть связан с  ослаблением как системного, так  и местного иммунитета слизистых оболочек и, как следствие – учащение частоты простудных  и аллергических заболеваний.  

 Любые заболевания, протекающие с дисбактериозом, начинаясь в раннем возрасте, могут принимать затяжное, хроническое, рецидивирующее течение, избирательно поражая дыхательную, пищеварительную, мочевыделительную и другие систе​мы, приводя к тяжелым последствиям.

У детей первых трех лет жизни основными предрасполагающими факторами развития дисбактериоза являются патология анте- и интранатального периода, преимущественно гнойно-воспалительной приро​ды, антибактериальная терапия и острое инфекционно-воспалительное заболевание, перинатальная энцефалопатия, алиментарно-зависимые заболевания. Особенностями микробного пейзажа являются снижение или отсутствие лактобактерий и /или бифидобактерий, повышение кокковой флоры, но чаще всего имеют место ассоциированные нарушения кишечного микробиоценоза.
Нор​мализация микрофлоры кишечника, а именно содержания бифидо - и лактобактерий, играют большую роль в стимуляции иммунитета детского организма. В связи с этим, ведущие педиатры рекомендуют включение биопрепаратов в комплекс лечения как ЧБД так и при лечении хронических заболеваний верхних ды​хательных путей, аллергических заболеваниях, желудочно-кишечных, стрес​совых состояниях, частом применении антибиотиков и химиотерапии. Следует учитывать, что лактосодержащие препараты можно сочетать с антибактериальной терапией, кроме того, сами препараты оказывают дополнительное антимикробное действие. Хорошо зарекомендо​вали себя такие препараты как: Бифиформ и новые формы Бифиформ Малыш (детям с 2-х лет), Линекс, Хилак-форте.

Все больший интерес среди большого количества биопрепаратов представляют комбинированные средства, имеющие в своем составе не только полезные бифидо- и лактобактерии, но и питательную среду для них. С учетом широкого распространения у детей лактазной недостаточности (15-18 % среди общей популяции России) препаратами выбора у таких детей становятся биопрепараты с полным отсутствием лактозы. К таким препаратам относится единственный в России комбинированный пробиотик Бифиформ® с кислотоустойчивой оболочкой в капсулах, в качестве пребиотической среды содержащий лактулозу; Бифиформ Малыш® в виде порошка с года и жевательных таблеток с 2-х лет, а также новая форма Бифиформ Бэби® – с рождения. Кроме того, преимуществом данных препарата является отсутствие связи с приемом пищи, курс лечения может варьировать от 5 дней до 3 недель в зависимости от выраженности и стадийности дисбактериоза.

С целью повышения эффективности лечения пробиотическими препаратами следует уделять внимание  на организацию питания с включением в рацион пищевых продуктов, обладающих пребиотическими свойствами, которые обеспечивают бифидогенный эффект. Так, молочные продукты, крупы, кукуруза, лук порей содержат олигосахариды (галактоолигосахариды, фруктоолигосахариды, N-ацетилглюкозамин). Яблоки и биологически активная добавка «Эубикор» на основе пивных дрожжей содержат пектин; топинамбур и артишок – инулин. Дисахарид лактулозу содержат в своем составе препараты Бифиформ, Дюфалак, Лактусан. Хилак-форте содержит продукты метаболизма нормальных симбионтов кишечника [1].
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БИФИФОРМ®
Бифиформ - единственная в России линия четырех   пробиотических комплексов, разработанная с учетом индивидуальных потребностей взрослых и детей.

Эффективность и безопасность Бифиформ проверена 20 летним опытом применения и подтверждена внесением в базу безопасных средств. (Salminen S et al., 1998)

В России представлены четыре пробиотических комплекса  Бифиформ: Бифиформ (капсулы), Бифиформ Бэби,  Бифиформ Малыш и Бифиформ Комплекс.

Бифиформ выпускается в капсулах.  Строение капсулы отличает Бифиформ от всех других пробиотических препаратов.

Бифиформ имеет кислотоустойчивую кишечнорастворимую капсулу, которая содержит Bifidobacterium longum 107 КОЕ и

Enterococcus faecium 107 КОЕ.  Только БИФИФОРМ® содержит в одной капсуле полезную    микрофлору и особую пребиотическую среду для ее размножения. Благодаря кислотоустойчивой кишечнорастворимой капсуле полезные бактерии, которые содержит Бифиформ, доходят до кишечника, не разрушаясь в желудке, и активно колонизируют его, обеспечивая высокую эффективность препарата.

БИФИФОРМ ® не содержит лактозы, поэтому его можно назначать пациентам с лактазной недостаточностью.

БИФИФОРМ ® эффективен для нормализации микрофлоры как толстой, так и тонкой кишки.

БИФИФОРМ ® не имеет противопоказаний и не оказывает побочных эффектов.

БИФИФОРМ ® совместим  с любыми препаратами и его прием не связан с приемом пищи.

Согласно инструкции по применению БИФИФОРМ ® назначают по 2-3 капсулы ежедневно, вне зависимости от приема пищи, возможно увеличение дозы до 4 капсул в день. Курс лечения составляет от 3-4 дней, в отдельных случаях м.б.  10-21 день.

Показания к применению Бифиформ: нормализация микрофлоры кишечника, предупреждение и лечение желудочно-кишечных расстройств, хронических заболеваний желудочно-кишечного тракта, а также поддержание иммунитета у детей старше 2-х лет и взрослых.

Для самых маленьких - Бифиформ Бэби – новый современный пробиотический комплекс, предназначенный для детей с первых дней жизни.

В состав Бифиформ Бэби входят два штамма полезных бактерий: Bifidobacterium lactis BB-12 10 9 КОЕ и Streptococcus thermophilus TH-4 10 8 КОЕ. Датские специалисты создали упаковку в виде флакона, в крышке которого находятся пробиотические бактерии. Нужно просто провернуть крышку флакона, встряхнуть его и пробиотическая суспензия готова. Пипетка-дозатор позволяет точно отмерить дозу пробиотика. Эффективность и безопасность Бифиформ Бэби подтверждена клиническими исследованиями.

Бифиформ Малыш  - первый специализированный детский пробиотик.

Лакто- (Lactobacillus GG (LGG) - 109 КОЕ) и бифидобактерии (Bifidobacterium lactis (BB12) – 109 КОЕ), входящие в  состав Бифиформ Малыш действуют содружественно и подобраны с учетом особенностей микрофлоры детского организма.

Кроме того, Бифиформ Малыш содержит  Витамин B1- 0.40 мг и Витамин B6 - 0.50 мг, которые служат питательной средой для лакто- и бифидобактерий.

Бифиформ Малыш имеет удобные формы выпуска в виде таблеток для разжевывания и порошков с приятным вкусом

Бифиформ Комплекс – это синбиотик. В его состав входят  пребиотик ИНУЛИН (пищевые волокна)  и  пробиотики  - 3  штамма полезных бактерий.

Дневная доза Бифиформ Комплекс (2 таблетки) содержит не менее 720 мг ИНУЛИНА, а также Lactobacillus GG – 109 КОЕ, Lactobacillus acidophilus – 10 8 КОЕ, Bifidumbacterium lactis – 109 КОЕ

Бифиформ Комплекс – способствует улучшению пищеварения, стимуляции работы кишечника и выведению токсинов из организма.

В линейке Бифиформ Вы всегда сможете найти продукт, подходящий  Вашему пациенту. 

ПИТАНИЕ И ФИТОТЕРАПИЯ В ЛЕЧЕНИИ ДИСМЕТАБОЛИЧЕСКОЙ НЕФРОПАТИИ У ДЕТЕЙ
ПОЛЯШОВА А.С. 

к.м.н., кафедра гигиены детей и подростков и гигиены питания, 

кафедра педиатрии и неонатологии ФПКВ «НижГМА Минздравсоцразвития России»

Дисметаболическая нефропатия - группа почечных заболеваний, развитие которой связано с нарушением обмена веществ, приводящее к повышенному выведению с мочой различных солей — оксалатов, уратов, фосфатов и др. 

В структуре заболеваемости мочевыделительной системы у детей обменная нефропатия составляет от 27% до 64%, а в повседневной практике врача-педиатра синдром обменных нарушений в моче отмечается практически у каждого третьего больного. Следует также отметить, что дети с обменной нефропатией имеют повышенный риск образования мочевых камней в будущем.

К экзогенным этиологическим факторам развития дисметаболической нефропатии относятся: климатические условия (сухой и жаркий климат), ионный состав питьевой воды (высокая жесткость), уровень солнечной радиации, содержание микро- и макроэлементов во внешней среде и пищевых продуктах (недостаток магния, йода, избыток кальция, стронция), особенности питания (дефицит витаминов А, В6, РР, гипервитаминоз D; избыточное употребление продуктов, богатых белком, пуринами, щавелевой кислотой, недостаточное употребление продуктов, содержащих ненасыщенные жирные кислоты), недостаточный питьевой режим, прием лекарственных средств (сульфаниламиды, диуретики, цитостатики). Среди эндогенных факторов выделяют: врожденные аномалии почек и мочевыводящих путей, особенно с нарушением оттока мочи, воспалительные процессы в почках и по ходу мочевых путей, нарушение водно-солевого обмена при гиперпаратиреозе, повышенные потери воды при экстраренальных потерях, интенсивных мышечных нагрузках, нарушение обмена кальция (вымывание кальция из костей в кровь) при длительном постельном режиме или иммобилизации, увеличение всасывания кальция и оксалатов при повышенной проницаемости кишечной стенки (пищевая аллергия, воспалительные процессы в кишечнике), а также наследственные варианты нарушения обмена веществ.

Лечение обменной нефропатии кроме лекарственных препаратов обязательно должно включать соблюдение диеты, особенности которой зависят от характера солей, а также фитотерапию. 
Оксалурия характеризуется склонностью к кристаллизации и выпадению из мочи в осадок щавелевой кислоты и щавелевокислого кальция, что может привести к формированию конгломератов - оксалатов. Оксалурии способствует избыточное содержание щавелевой кислоты в организме (оксалемия), повышенное ее выведение почками, количественные и качественные изменения защитных коллоидов мочи и сдвиг ее реакции в кислую сторону. Оксалурия нередко сопутствует заболеваниям печени, ожирению и сахарному диабету. Также доказано увеличение выделения щавелевой кислоты с мочой при нервном возбуждении.

Основные принципы диетического питания при оксалурии: 

1. Ограничение введения с пищей щавелевой кислоты и источников ее синтеза;

2. Ограничение всасывания щавелевой кислоты в кишечнике и усиление выведения щавелевой кислоты из организма;

3. Снижение концентрации и ощелачивание мочи;

4. Ограничение употребления продуктов, оказывающих возбуждающее влияние на центральную нервную систему;

5. Рекомендуется введения достаточного количества белков, за исключением богатых гликоколом (желатин), т.к. он может служить источником образования щавелевой кислоты;

6. Ограничение употребления углеводов (из углеводов под действием соляной кислоты в кишечнике возможен синтез щавелевой кислоты);
7. Увеличение употребления жидкости (частое, дробное), ограничение соли (до 5 гр. в день), обогащение рациона солями калия;
8.   Обеспечение организма оптимальным количеством ретинола, а также другими витаминами (недостаточное введение ретинола способствует образованию оксалатов в мочевыводящих путях);
9. Для ощелачивании мочи ежедневно рекомендуются овощи, фрукты, ягоды;

10.  Исключаются продукты, богатые щавелевой кислотой: щавель, шпинат, ревень, инжир, какао, крепкий чай, шоколад; продукты, оказывающее возбуждающее действие на нервную систему и желудочную секрецию: мясные и рыбные бульоны, студень, копчености, острые закуски, перец, горчица;

11.  С целью ограничения резорбции щавелевой кислоты в кишечнике целесообразно ощелачивание желудочного содержимого путем употребления щелочных минеральных вод: «Славянская», «Смирновская»; 

12.  Выведению из организма солей щавелевой кислоты способствуют груши, айва, яблоки, кизил, настои из листьев черной смородины, винограда, грушевого дерева, кожуры фруктов;

13.  Разрешаются: ржаной и пшеничный хлеб (без корки), сливочное и растительное масло; все виды круп и блюда из них, мед, овощи (тыква, картофель, белокачанная капуста, морковь, огурцы, брюква, помидоры, зеленый горошек, баклажаны, кабачки, петрушка, арбуз, дыня), вегетарианские супы, грибы (при переносимости), фрукты (абрикосы, персики, бананы, бахчевые, груши, виноград, шиповник, вишни, черная смородина). Периодически – картофельно-капустная диета;
14.  В ограниченном количестве: говядина, курица, заливное, печень, рыба (треска), птица, яйца, лавровый лист, лук, чеснок, морковь, зеленая фасоль, цикорий, помидоры, крепкий чай, смородина, брюссельская и цветная капуста, антоновские яблоки, редис, облепиха, шиповник, перец сладкий, рябина, апельсины;
15.  Исключаются: шоколад, свекла, сельдерей, шпинат, щавель, ревень, петрушка, бульоны (экстрактивные вещества). 

Уратурия, или мочекислый диатез, характеризуется повышенной склонностью к выпадению из мочи в осадок конечных продуктов обмена нуклеопротеидов – мочевой кислоты и ее солей - уратов, которые в норме удерживаются в растворенном состоянии благодаря защитным коллоидам. Следует отметить, что в отличие от подагры, мочевая кислота и ее соли в организме не задерживаются и выделяются с мочой в повышенном количестве. 

Основные принципы диетического питания при уратурии: 

1. Ограничение введения с пищей пуриновых оснований;

2. Ощелачивание мочи за счет употребляемых продуктов, богатых щелочными валентностями;
3. Количество белка в рационе следует немного ограничить (выраженное специфически-динамическое действие белков способствует образованию эндогенной мочевой кислоты);

4. Рацион должен быть обогащен витаминами, особенно ретинолом;

5. С целью увеличения диуреза и уменьшения концентрации мочевой кислоты и уратов в моче показано увеличение вводимой жидкости с одновременным ограничение соли;

6. Показано увеличение в рационе солей калия (овощи, фрукты, сухофрукты, печеный картофель). Соли калия оказывают мочегонное действие, способствуя снижению концентрации мочевой кислоты и уратов в моче.

7. С целью защелачивания мочи необходимо достаточное употребление продуктов, богатых щелочными валентностями: молока и молочных продуктов, овощей, фруктов, ягод и их соков, щелочных минеральных вод: «Боржоми», «Смирновская», «Славянская» и др.); 

8. Рекомендуется преимущественно молочно-растительная диета.

9. Разрешаются: молоко и молочные продукты в первую половину дня, овощи (цветная, белокаченная капуста), капустно-картофельная диета, фрукты (груши, абрикосы, персики, виноград, вишни, айва, черная смородина, яблоки, за исключением антоновских), сухофрукты (курага, чернослив), мучные и крупяные изделия (гречневая, овсяная, пшенная, рис), варенье, мед, сливочное и растительное масло, слабый чай; из специй – уксус, лавровый лист; морская капуста, пшеничные отруби, хлеб пшеничный, ржаной из муки грубого помола. Допускается употребление 2-3 раза в неделю мяса и рыбы в отварном виде по 150 г. старшим детям в первую половину дня;

10. Ограничиваются: бобовые (чечевица горох, бобы), говядина, курица, кролик, свинина,  речная и озерная рыба.
11. Подлежат исключению из рациона продукты, богатые пуринами. Запрещаются соленья, копчености, консервы, острые закуски, пряности и специи (горчица, перец, хрен), крепкий чай, какао, кофе, шоколад, сардины, печень животных, субпродукты, жирная рыба, мясные и рыбные бульоны. 

12. Назначаются щелочные минеральные воды типа «Боржоми», «Нарзан», «Ессентуки» и т. п., средней минерализации в возрастных дозах, курсами по 2–3 недели.

Фосфатурия сводится к нарушению фосфорно-кальциевого обмена и характеризуется склонностью к выпадению из мочи в осадок нерастворимых кальциевых солей фосфорной кислоты, из которых могут образовываться в мочевыводящих путях конкременты - фосфаты. В развитии фосфатурии придают значение изменению реакции мочи на щелочную, избыточному выведению с мочой кальция и нарушению выделения почками защитных коллоидов, удерживающих в норме фосфаты в растворенном состоянии. 

Фосфатурия нередко сопровождается явлениями вегетоневроза, которому отводится роль важного механизма в патогенезе фосфатурии. Часто сопутствующая желудочная гиперсекреция, как одно из проявлений вегетоневроза, способствует потере организмом кислых валентностей. Полагают, что это может способствовать ощелачиванию мочи, избыточному всасыванию в пищевом канале и выведению почками кальция. Вторичная фосфатурия может встречаться при: язвенной болезни, гастрите с повышенной секрецией, туберкулезе легких, сахарном диабете, бронхоэктатической болезни.

Основные принципы диетического питания при фосфатурии: 

1. Изменение реакции мочи в кислую сторону;

2. Снижение выведения почками солей кальция и уменьшение их концентрации в моче. С этой целью необходимо ограничить употребление продуктов, богатых кальцием (молоко, творог, сыр, какао, яйца);

3. Снижение возбудимости нервной системы;

4. Снижение желудочной секреции (при гиперсекреции);

5. Увеличение употребления жидкости с одновременным ограничением соли;

6. Сдвигу реакции мочи в кислую сторону способствует ограничение в рационе продуктов, богатых щелочными валентностями (фрукты, овощи) и включение продуктов, богатых кислыми радикалами (мясо, рыба, мучные изделия, крупяные блюда и др.); 

7. Разрешаются в ограниченном количестве овощи, бедные кальцием и щелочными валентностями (тыква, бобовые, брюсельская капуста, спаржа), а также содержащие кислые валентности (красная смородина, брусника, кислые яблоки); масло сливочное, растительное, рис, манная крупа, макароны, мука высшего и первого сорта, картофель, морковь, огурцы, свекла, томаты, абрикосы, арбуз, груши, сливы, клубника, вишня.

8. В качестве дополнительного источника витаминов (ретинол, эргокальциферолы, группы В и др.) рекомендуются дрожжи, рыбий жир, сливочное масло, хлеб с отрубями; 

9. Ограничиваются: говядина, свинина, колбаса вареная, яйцо, крупа кукурузная, мука второго сорта. 

10. Исключаются: продукты, способствующие возбуждению нервной системы и стимулирующие желудочную секрецию (какао, пряности, хлебный квас и др.); сыр, творог, печень говяжья, мясо куриное, рыба, икра, фасоль, горох, шоколад, крупа овсяная, перловая, гречневая, пшенная. Молоко и молочные продукты значительно ограничиваются на месяц.
11.  При фосфатурии щелочные минеральные воды противопоказаны.

В случае сочетанных метаболических нарушений диета назначается индивидуально.
При комплексном подходе к лечению дисметаболической нефропатии следует принимать во внимание, что многие травы обладают способностью растворять камни и выводить соли: при фосфатах и карбонатах рекомендуется: марена красильная, брусника, петрушка, зверобой, толокнянка, лопух, аир; при уратах: лист березы, укроп, лист земляники, брусника, петрушка, хвощ полевой; при оксалатах: спорыш, укроп, лист земляники, хвощ полевой, мята перечная, кукурузные рыльца, золотая розга.

В лечении дисметаболической нефропатии у детей хорошо зарекомендовал себя фитопрепарат КАНЕФРОН Н® компании "Бионорика АГ" (Германия), производимый по революционной технологии «фитониринг» (phyto - растение и engineering - технология), которая создает "инженерную" конструкцию комплекса взаимодополняющих трав. 

КАНЕФРОН Н® обладает целым комплексом важных для больного организма эффектов: противовоспалительным, антиоксидантным, спазмолитическим, антимикробным, нефропротективным, вазодиляторным, диуретическим, предотвращает литообразование, снижает протеинурию, улучшает кровоснабжение почек. Данный препарат разрешен к применению у детей грудного возраста, а также беременным женщинам (М.А. Репина, 2004 г.). Принимать КАНЕФРОН Н®  следует 3 раза в день не менее 2 недель в возрастных дозировках. После наступления улучшения приём препарата следует продолжать в течение 4-6 недель.
ФИТОПРЕПАРАТЫ В ЛЕЧЕНИИ И РЕАБИЛИТАЦИИ ЧАСТО БОЛЕЮЩИХ ДЕТЕЙ
ПОЛЯШОВА А.С.

к.м.н., кафедра гигиены детей и подростков и гигиены питания, 

кафедра педиатрии и неонатологии ФПКВ «НижГМА Минздравсоцразвития России»

Среди актуальных проблем современной педиатрии особый интерес вызывают вопросы, посвященные высокой заболеваемости детей острыми респираторными инфекциями. При этом наиболее часто обсуждаются различные аспекты диагностики, клинических проявлений, патогенеза и лечения реккурентных респираторных инфекций у детей, которых в отечественной педиатрии принято называть часто болеющими.
Среди причин повторной респираторной заболеваемости у данной группы детей выделяют: обилие и строгую специфичность респираторных вирусов, незрелость системы терморегуляции, снижение иммунологической реактивности с недостатком факторов местной защиты, в том числе на слизистой оболочке верхних дыхательных путей, отсутствие иммунологической памяти от предыдущих контактов с вирусами, а также пониженную устойчивость детского организма к меняющимся климатическим условиям. Даже в клинически спокойный период у таких детей определяется снижение уровня иммуноглобулинов, специфических антител к различным вирусам, лизоцима и др. по сравнению с детьми, болеющими эпизодически. Степень недостаточности защитных факторов местного иммунитета определяется ее клиническим состоянием: наличием хронической воспалительной патологии (хронического аденоидита, синусита, тонзиллита, отита, гайморита). 

Программа оздоровительно-реабилитационных мероприятий часто и длительно болеющих детей обязательно должна быть комплексной, направленной на: 

1. повышение защитных сил организма ребенка и укрепление состояния здоровья (режим, рациональное питание, закаливание, витаминотерапия, курсовой прием адаптогенов); 

2. предупреждение развития заболеваний (привитие гигиенических навыков у ребенка, вакцинопрофилактика, использование препаратов интерферона (анаферон, виферон и др.),  бактериальные местные вакцины (ИРС19, рибомунил, имудон);                      

3. профилактику и лечение хронической патологии со стороны ЛОР-органов; 

4. адекватную терапию основного заболевания; 

5. восстановительное лечение в период реконвалесценции.

Учитывая опыт врачей на протяжении многих десятилетий, фитотерапия всегда занимала важное место в лечении и профилактике различных заболеваний, в том числе со стороны дыхательной системы. У современного врача появилась возможность использовать не набор отдельных лекарственных трав или средств, а один препарат с комплексным действием. Такими препаратами являются СИНУПРЕТ® и ТОНЗИЛГОН Н® компании "Бионорика АГ" (Германия) с хорошо известным составом и механизмом действия, производимые по революционной технологии «фитониринг» (phyto - растение и engineering - технология), которая создает "инженерную" конструкцию комплекса взаимодополняющих трав. 

Среди основных особенностей данных препаратов можно выделить: мягкость воздействия, полифункциональность, наличие эффекта последействия, стандартизированный cостав, безопасность лечения у детей с первых дней жизни.

Многочисленными клиническими исследованиями установлено, что на фоне применения препаратов СИНУПРЕТ® и ТОНЗИЛГОН Н®, значительно повышается активность неспецифических факторов защиты и усиливается местный иммунитет слизистых оболочек: существенно увеличивается фагоцитарное число, уровни секреторного IgA и лизоцима в слюне, концентрации IgA и IgM в сыворотке крови. Применение этих препаратов также способствует повышению противовирусного иммунитета за счет увеличения продукции   α-ИФ и особенно γ.
Следует отметить, что кроме иммуномодулирующих свойств, СИНУПРЕТ®  оказывает противовоспалительное действие, уменьшает отек слизистой, обеспечивает восстановление вентиляции и дренажа синусов, что очень важно в профилактике осложнений и эффективности проводимого лечения. Препарат так же способствует оттоку экссудата из придаточных пазух носа и верхних дыхательных путей, демонстрирует вирусостатическую активность. Данное сочетание эффектов является оптимальным для терапии ринитов, риносинуситов, аденоидитов. 

ТОНЗИЛГОН Н®, обладает вяжущим, антисептическим действием, способствует уменьшению боли при глотании, подавляет воспаление, препятствует размножению вирусов. Показаниями к его применению являются острые и хронические тонзиллиты, фарингиты и ларингиты. 

СИНУПРЕТ® и ТОНЗИЛГОН Н® можно применять в монотерапии на начальных этапах воспалительного процесса или в сочетании с антибиотиками при бактериальных осложнениях, а также в качестве профилактики ОРВИ и обострений хронических заболеваний  ЛОР- органов, особенно у часто, а также длительно болеющих детей. 

Они очень удобны приемом внутрь и хорошо переносятся. В острый период длительность курса терапии составляет от 7 до 14 дней. Для профилактики препараты назначаются на 4-6 недель 2 раза в год.
ПРОДУКТЫ  НАПРАВЛЕННОГО  ДЕЙСТВИЯ – ПЕРСПЕКТИВНОЕ НАПРАВЛЕНИЕ В СОХРАНЕНИИ И ВОССТАНОВЛЕНИИ ЗДОРОВЬЯ НАСЕЛЕНИЯ
РАХМАНОВ Р.С.*, ГРУЗДЕВА А.Е. **

*ФГУН «ННИИ гигиены и профессиональной патологии» Роспотребнадзора, г.Н.Новгород

** ООО «Грандэ», г.Н.Новгород

В 1989 г. в Японии получило официальное признание новое научно-прикладное направление, возникшее на стыке медицинской и пищевой биотехнологии, - так называемое «функциональное питание» (ФП). Научная концепция функциональных продуктов питания в Европе (1998) подразумевает организацию производства и вывод на рынок новой категории пищевых продуктов – продуктов ФП, обладающих не только питательной в традиционном смысле этого слова активностью, но и способностью улучшать физическое и психическое здоровье и/или снижать риск возникновения заболеваний.

Под понятием продукты ФП понимают продукты специального назначения естественного или искусственного происхождения, которые предназначены для систематического ежедневного употребления и направлены на восполнение недостатка в организме энергетических, пластических или регуляторных пищевых субстанций [1]. Однако, при добавлении нескольких функциональных компонентов встает вопрос учета их сочетаемости как в плане химического взаимодействия в продукте питания, так и биоусвояемости в пищеварительном тракте.

Нами обосновывается новое направление в нутрициологии – использование для профилактики, повышения эффективности комплементарного лечения и реабилитации больных натуральных концентрированных пищевых продуктов из белкового, растительного сырья и их комбинаций, обладающих «направленным» действием.

Что понимается под этим определением? Начиная с 1995 г. с использованием криогенной технологии производятся продукты из сельскохозяйственного сырья, где содержание витаминов, минеральных веществ и минорных компонентов пищи было в 6-8 раз выше, чем в исходном сырье [2]. Они, по-нашему мнению, подпадают под категорию продуктов ФП, поскольку компенсируют недостаточность организма в макро- и микроэлементах. Кроме этого, насыщают его минорными (хемопревентивными) биологически активными веществами, которые играют  важную роль в адаптационных реакциях организма, поддержании здоровья, но не являются эссенциальными пищевыми веществами. Важно, что они присутствуют только в растительном сырье: биофлавоноиды, катехины и растительные полифенолы, цианогенные гликозиды и др.

В дальнейшем это позволило нам на основе изучения патогенеза заболеваний (где немаловажную роль имеет неадекватность питания) и с учетом определения содержания биологически активных веществ в сырье создавать рецептуры новых пищевых продуктов, где  определяется преимущественное содержание тех или иных компонентов. 

Приведем ряд примеров.

Так, стресс, дефицит микронутриентов приводит к нарушению механизмов антиоксидантной защиты организма. «Новый» продукт в составе свеклы, шиповника, моркови обладает выраженными антиоксидантными свойствами, поскольку содержит повышенные концентрации витаминов Е (свекла), А (морковь)  С (шиповник), а также каротиноиды, биофлавоноиды, органические кислоты, низкомолекулярные азотсодержащие соединения и др. 

Витамин Е выполняет в организме две главные метаболические функции. Он является самым активным жирорастворимым антиоксидантом, предохраняющим от окисления полиненасыщенные жирные кислоты, усиливает активность витамина А, а также играет специфическую роль в обмене селена. Биологическая роль витамина Е сводится, таким образом, к предотвращению аутоокисления липидов биомембран и снижению потребности в глутатионпероксидазе, необходимой для разрушения образующихся в клетке перекисей. Как сосудорасширяющий фактор этот витамин увеличивает снабжение организма кислородом, способствует повышению выносливости и снижению утомляемости; защищает поверхность клеточных мембран верхних дыхательных путей от внешнего загрязнения. Витамин А оказывает влияние на барьерную функцию кожи, слизистых оболочек, проницаемость клеточных мембран и биосинтез их компонентов. защищает клеточные мембраны дыхательных путей, препятствует окислению витамина С, что даёт возможность последнему лучше проявлять свои свойства; при этом сохраняется в организме, нет необходимости в ежедневном пополнении его запасов. Витамин А участвует в синтезе белка. Благодаря наличию двойной связи данный витамин участвует в окислительно-восстановительных реакциях, образуя перекиси, которые в свою очередь повышают скорость окисления других соединений.

Витамин С существенно усиливает действие витамина Е, защищает витамины А и Е от окисления, способствует усвоению организмом железа. Кроме того, он играет важную роль как антистрессовый фактор. Синтетический витамин С - это только аскорбиновая кислота, натуральный содержит целый комплекс биофлавоноидов, рутин, что делает его более эффективным. Антиоксидантный эффект флавоноидов связан с их способностью предупреждать или замедлять нежелательные процессы окисления в организме за счет блокирования свободных радикалов кислорода. Кроме того, флавоноиды могут перехватывать, связывать ионы металлов с переменной валентностью, ингибируя тем самым процесс перекисного окисления липидов (ПОЛ) биомембран клеток. Помимо антиоксидантных свойств, флавоноиды обладают противовоспалительными, антиаллергическими, противовирусными и противоопухолевыми свойствами, участвуют в клеточном дыхании в качестве катализаторов, ускоряя физиологические процессы в организме [3]. 

Таким образом, данный продукт рекомендуется применять для повышения естественной резистентности организма (ЕРО) в качестве профилактического средства. Как пример – данные по эффективности профилактики острых инфекций верхних дыхательных путей в организованном коллективе: снижение заболеваемости почти в 5 раз (4,8 раза). Применение продукта в комбинации с вакциной «Пневмо-23» в полиэтиологичном очаге позволило снизить заболеваемость внебольничной пневмонией в 2,2 раза в зимний период и предупредить ее в летний [4]. При этом обеспечена экономическая эффективность на сумму более 2 914 180 рублей. 

Другой пример: в организованных коллективах при их комплектовании юношами  актуальными являются инфекционные заболевания. В реакции доиммунного воспаления при инфицировании патогенами  развиваются  симптомы неспецифической интоксикации, из которых наиболее показательна лихорадка. Лихорадка возникает при действии на терморегулирующие центры гипоталамуса IL-1,IL-6, TNF( и ряда других цитокинов, которые объединены в группу «эндогенных пирогенов». Следствием является значительный «расход» эндогенной энергии и снижение массы тела, на фоне чего нарушаются механизмы естественной резистентности организма. Одновременно нарушается система антиоксидантной защиты организма. Отсюда,  значительно возрастает потребность в белках животного происхождения, витаминах и хемопревентивных веществах антиоксидантной направленности. Кроме того, усвоению микронутриентов препятствует недостаточное содержание в рационе белков животного происхождения, преобладание углеводов, фосфатов и кальция. 

Это дало основание для создания рецептуры белково-растительного продукта в составе творога обезжиренного, скорлупы куриных яиц, пророщенной пшеницы, свеклы, моркови и шиповника. 

Включение данного продукта в рацион питания юношей при адаптации к новым условиям жизни и быта  показало, что активизируются механизмы  ЕРО, о чем свидетельствовали: увеличение концентрации лизоцима на 14,6-16,2%; увеличение бактерицидной активности кожных покровов на 20,0-50,0%; менее выраженные признаки доиммунного воспаления и активация гуморального звена иммунитета (снижение в клетках системы ПЯЛ миелопероксидазной активности, снижение в слюне IL-1b, TNF-α, Ig G и А).  Нарастала функционально активная масса тела, увеличивалось на 47,6% миллиграмм-часовое выделение аскорбиновой кислоты с мочой.  Включение в рацион питания лиц с дефицитом массы тела обеспечивало снижение заболеваемости болезнями органов дыхания (БОД) в 1,7-2,3 раза. Проспективное наблюдение в коллективе численностью 2500 человек показало снижение первичной заболеваемости БОД на 52,6%, уменьшение в 6 раз случаев заболеваний тяжелой степени тяжести, уменьшение на 2,5 дня  длительности госпитализации, снижение показателя неэффективного использования личного состава воинской части [5].             

Для населения развитых стран мира актуальным являются сердечно-сосудистые заболевания; в России – это проблема государственной и национальной безопасности, т.к. демографическая ситуация последних десятилетий в основном связана с резко выросшей смертность от этих заболеваний [6]. В патогенезе ишемической болезни сердца, атеросклероза, гипертонической болезни – дислипидемия и нарушение системы антиоксидантной защиты организма, связанные с нарушениями в питании. Поэтому в комплексе профилактических мероприятий должны использоваться продукты «направленного» действия, оказывающие регулирующее влияние на метаболические процессы организма. Одним из них стал продукт, состоящий из пищевого хитозана, боярышника, шиповника, свеклы и моркови. При включении данного продукта в рацион питания лиц с факторами риска по сердечно-сосудистым заболеваниям установлен гипотензивный, антиаритмический, гиполипидемический, гемопоэтический эффекты, восстановление клеточных метаболических функций, снижение признаков витаминной недостаточности организма.

В комплексе поддерживающей терапии людей, находящихся в состоянии ремиссии  установлено повышение её качества:  нормализация систолического (у 63,2%), диастолического (у 50,0%) артериального давления, снижение доли тяжелой, умеренной, погранично-высокой гиперхолистеринемии на 6,2%, 25,0% и 12,5% (p<0,05), концентрации β-липопротеидов – на 12,5% (p<0,05), выраженности изменений в миокарде у 76,9%, рост индекса эндоэкологического благополучия на 15,4% (p<0,05), снижение доз лекарств для поддерживающей терапии. Длительность эффекта у 45,0% наблюдаемых сохранялась до трех месяцев [7].

Таким образом, обоснованный подход к созданию натуральных пищевых продуктов с заданными свойствами открывает новые перспективы в нутрициологии.
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ОЦЕНКА СОСТОЯНИЯ АНТИОКСИДАНТНОГО СТАТУСА ОРГАНИЗМА ПРИ ИСПОЛЬЗОВАНИИ НАПИТКА «ВИТАН - СПОРТ»
РАХМАНОВ Р.С., БЛИНОВА Т.В., МАКАРОВ И.А.*, КАЗАКОВ К.П. **

* ФГУН «ННИИ гигиены и профессиональной патологии» Роспотребнадзора, Н. Новгород

** ООО фирма «ВИВАКО», Н. Новгород

Напиток «Витан–спорт» приготовлен из натуральных продуктов на основе экстрактов из растительного сырья и состоит из комплекса лекарственных растений - чабреца, мяты, мать-и-мачехи, зверобоя.

Основным действующим началом напитка являются флавоноиды, обладающие высокой антиоксидантной активностью. Помимо антиоксидантных свойств, флавоноиды обладают противовоспалительными, антиаллергическими, противовирусными и противоопухолевыми свойствами, участвуют в клеточном дыхании в качестве катализаторов, ускоряя физиологические процессы в организме. Кроме того, компоненты чабреца, мяты, мать-и-мачехи обладают обезболивающим, бронхорасширяющим, спазмолитическим, отхаркивающим действием.

Цель работы: оценить антиоксидантную активность организма при включении в комплекс лечения больных  напитка «Витан-спорт».

Объектом  исследования были больные профессиональным хроническим бронхитом, находящиеся на стационарном лечении в ФГУН ННИИГП РОСПОТРЕБНАДЗОРА, которые на основе информированного согласия в течение 15 суток принимали напиток 3 раза в день перед едой. 

Анализ результатов биохимических исследований антиоксидантного статуса выявил увеличение общей антиокислительной активности сыворотки крови. Так, при поступлении в клинику у всех больных уровень антиокислительной активности сыворотки был снижен в среднем на 30% от нормы, что свидетельствовало об угнетении антиоксидантных факторов защиты и активизации процессов свободнорадикального окисления. У 86,7 % после приема напитка «Витан-спорт», наблюдалось усиление антиокислительной активности сыворотки до 25,0% (р<0,05). В контрольной группе общая окислительная активность до и после проведенного стандартного лечения не изменялась, оставаясь сниженной относительно нормальных величин и исходного до лечения уровня.

У больных опытной группы выявлено повышение содержания в сыворотке крови церулоплазмина – на 17,2% (р<0,05), в контрольной  величина церулоплазмина  также повысилась, однако разница не была достоверной. 

При поступлении в стационар содержание малонового альдегида было повышено у 53,3% больных опытной и 60,0% - контрольной группы до 4,2±1,37 и 4,5±1,5 мкмоль/л соответственно (против 1,6±0,4 мкмоль/л у здоровых лиц).  В последующем динамика малонового альдегида носила разнонаправленный характер и не различалась в опытной и контрольной группах. 

У больных обеих групп до лечения было отмечено повышение активности каталазы  на 25,0%-20,0% относительно нормы (до 53,0±9,5 мкмоль/л против 38,5±7,8 мкмоль/л у здоровых лиц). Выявлена тенденция к снижению активности фермента в опытной группе – на 10,0% относительно исходного уровня. В контрольной группе активность фермента после проведенного лечения не изменялась. 

Таким образом, можно рекомендовать напиток «Витан-спорт» в комплекс лечебных и профилактических мероприятий у больных с профессиональным хроническим бронхитом.

Наиболее существенным результатом является рекомендация по использованию  напитка при неблагоприятных антропотехногенных воздействиях, эмоциональном стрессе, напряженной трудовой деятельности. 
БАД ДЛЯ КОРРЕКЦИИ МИКРОНУТРИЕНТНОГО ГОМЕОСТАЗА ПРИ КОСМЕТОЛОГИЧЕСКИХ ПРОБЛЕМАХ

МАНТИКОВ А.Б., РУДАКОВ И.А., д.м.н.

ЗАО «МИРРА-М», Москва

Нарушения микронутриентного гомеостаза являются ведущим фактором в развитии многих нарушений нормального состояния кожи. В этом отношении наиболее изучены и значимы дисэлементозы и дисвитаминозы. Нехватка в организме эссенциального (жизненно необходимого) микроэлемента или витамина (чаще – целой группы таких микронутриентов) – сопровождается многочисленными негативными последствиями. Среди них – потеря кожей здорового вида и цвета, избыточная сухость (или жирность), наклонность к раздражению и воспалению, ранние признаки старения и т.д.

Исследованиями последних десятилетий установлено, что характерной (и нарастающей) тенденцией современного мира является снижение содержания в продуктах питания и в организме людей жизненно необходимых микронутриентов (цинка, железа, селена, йода, витаминов группы В, С и др.). Не останавливаясь на причинах этого всеобщего явления, отметим, что значительная и/или длительная нехватка эссенциальных микроэлементов и витаминов означает снижение устойчивости к заболеваниям, хронизацию болезней, ухудшение репродуктивных способностей, раннее старение и преждевременную смерть.

Для предупреждения развития микронутриентых дефицитов нужна ранняя («до зачатия») профилактика недостатка в организме этих веществ. А действенный способ преодоления уже развившегося дефицита состоит в ликвидации такого дефицита с помощью полноценного питания, биологических активных добавок к пище (БАД), функциональных и специализированных продуктов питания. 

Перечисленные выше положения, очевидные для специалистов в области наук о питании, не получили пока еще в нашей стране должного отражения в косметологии. Хотя в последние годы некоторые косметические компании и начали производство отдельных БАД, разработка и применение этих средств до сих пор не носят достаточно целенаправленного и системного характера.

Специалисты отечественной косметической компании МИРРА занимаются созданием биологически активных добавок к пище с конца прошлого века. К настоящему времени имеющийся арсенал БАД включает 19 средств, которые эффективно используются по трем направлениям - как витаминно-минеральные комплексы, оздоровительные и дренажные средства. Биологически активные добавки к пище помогают решать проблемы профилактики и коррекции дефицита витаминов, микроэлементов и других микронутриентов, улучшать работу функциональных систем организма, избавляться от ненужных и вредных веществ. 

В последнее время в компании все большее внимание уделялось комплексному применению БАД и косметических средств при различных кожных проблемах, при кожных проявлениях некоторых «общих» проблем организма. В докладе представлены сведения о нарушениях состоянии кожи в результате различных расстройств микронутриентного гомеостаза, об эффективности БАД при широко распространенных нарушениях здоровья кожи, в том числе, таких как угревая болезнь, купероз, ускоренное старение и другие.         

АКТУАЛЬНЫЕ ПРОБЛЕМЫ ПРОФИЛАКТИКИ МИКРОНУТРИЕНТНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТИ
СНИГУР Г.Г.
Координатор программы «Ареал Здоровья», член экспертной группы ОПРФ, член президиума ООД «За здоровую Россию», член.корр. МАИСТ 

Вопросы рационального питания не могут не волновать современное общество, так как от этого зависит не только физическое здоровье населения, но и его психологический, творческий и духовный потенциал.

Формирование всех качеств человека начинается с раннего детства. В нашей стране более 96 % детей посещают детские образовательные учреждения. В обязанность образовательных учреждений входит и организация питания детей. 

Учитывая, что часто это питание оказывается для ребенка основным, нельзя ни говорить о высокой мере ответственности взрослых за формирование рационов.

Объект сегодняшнего доклада микронутриентная недостаточность – актуальна как для взрослого, так и для детского населения страны. Учитывая, что микронутриенты являются участниками абсолютно всех био-химических процессов организма, значение их трудно переоценить.

Методы профилактики микронутриентной недостаточности широко известны, однако, далеко не всегда эффективно и полно используются при организации питания детей и подростков, как в организованных коллективах, так и в семьях.

Если рассмотреть основные, отмечаемые у нас в стране дефициты, то можно отметить наиболее стойкие и влиятельные из них:

Исследования показали, что у россиян отмечаются устойчивые дефициты: йода, железа, кальция, селена, цинка, витаминов А, Е, С, группы В, жирных полиненасыщенных кислот.

Если рассмотреть причины возникновения этих дефицитов, то прослеживается явная тенденция нарушения правил формирования сбалансированных рационов и ошибочное понимание некоторых профилактических методик.

Так в повседневном питании современных молодых людей прослеживается явное преобладание рафинированных сахаров, переработанных жиров, недостаток пищевых волокон, натуральных продуктов питания.

Как показал анализ, переизбыток сахаров и фитинов, которые практически всегда сопровождают сладости, ведет к вымыванию железа, кальция, селена, цинка. Недостаток селена ведет к неусвоению йода. 

К сожалению, всем школьным буфетам очень выгодно продавать сладости, выпечку. Она хорошо раскупается, да и прибыль с нее хорошая. Дома, родители также стараются «подсластить» своих любимых чад, не задумываясь о последствиях. Избытки сахаров являются причиной и вымывания витаминов группы В, контролирующей деятельность обменной, пищеварительной, нервной систем.

Дефицит йода предполагается корректировать введением в рацион питания йодированной соли. Но мало кто знает, что по истечении времени йод из этой соли испаряется. Нельзя применять йодированною соль для готовки и выпечки блюд. Но, как правило, образовательными учреждениями закупается только такая соль! Закупают сразу на несколько месяцев. 

Вопросы пополнения рационов витаминами вполне решаемы, но, почему-то на местах профилактика гиповитаминозов осуществляется ничем не обоснованными методами.

Почему-то принято считать, что если детям дают свежие фрукты, то дополнительным прием витаминов не нужен. Не знают, или  не хотят знать, что современные фрукты содержат более низкое содержание витаминов, чем раньше, кроме того, фрукты проходят специальную обработку, что существенно снижает их статус. Одного - двух плодов явно не достаточность для профилактического эффекта, к тому же  фрукты могут пополнить организм в основном витамином С и немного фолиевой кислотой, но другие витамины группы В остаются в дефиците.

Фиточаи, которые сейчас так модно использовать назвать источником витаминов вообще нельзя, но многие эту процедуру называют профилактикой гиповитаминозов.

Когда говорим об отваре шиповника, все предполагают богатый источник витамина С, но этот витамин очень легко до 90% разрушается при температурной обработке (а, варят шиповник как минимум минут 20), но его еще сушат (а, витамин С разрушается и под действие света), еще сухие плоды измельчают, но витамин С разрушается и при механической обработке. Нужно еще вспомнить о том, что содержание витамина в плодах зависит и от места произрастания растения и от его сорта и от климатических и экологических условий. Во-общем, говорить об эффективности такой профилактики тоже не приходится. Кроме того, все последние исследования подчеркивают необходимость именно комплексной витаминизации, т.е. витамин С необходимо принимать в сбалансированном виде с витаминами группы В.

По тем же причинам не могут заменить дополнительную витаминизацию и компоты.

Очень модно сейчас (наверное, потому, что очень выгодно) подменять мероприятия витаминизации кислородными коктейлями. Но это медицинская процедура, проведение которой предусматривается при определенных физиологических нарушениях. Такая процедура должна назначаться врачом, с учетом индивидуальных потребностей организма. Да содержание витаминов в пузырьковой кислородной массе быть не может!

Часто считают, что соки могут выдать полный набор витаминов. Действительно производители часто на упаковках пишут, что они обогащены витаминами. Но витамины водорастворимой группы (С и группа В) в жидкости теряют свою активность в течение 5-6 часов. Так, что даже, если эти витамины и были добавлены в раствор концентрата и воды, то с момента производства сока до обеденного стола, прошло значительно больше времени. Витаминного эффекта не получится.

Современными Санитарными правилами предусматривается проведение дополнительной витаминизации введением в рационы питания инстантных витаминных напитков. Они готовятся  непосредственно перед применением, что обеспечивает максимальную активность витаминов и их усвоение организмом. В них, представлена оптимально сбалансированная формула комплекса витаминов С и группы В. Такая форма витаминизации, как показала практика, позволяет существенно снизить общий уровень заболеваемости в организованных коллективах, снизить риски обострений хронических заболеваний, развития вредных привычек.

Хотелось бы подчеркнуть, что витамины водорастворимой группы не накапливаются в организме и при переизбытке выводятся естественным путем с жидкостью. Норма их применения определяется естественной потребностью организма в жидкости. Но есть витаминные напитки, содержащие витамины жирорастворимой группы (А и D). К таким напиткам нужно относиться осторожно. Их применение в питании должно регламентироваться в соответствии с инструкцией. 

Повышение эффективности профилактических мероприятий возможно только за счет планомерной образовательной и разъяснительной работы.

Комплексной программой «Ареал Здоровья» разработан план учебных семинаров, посвященных вопросам организации рационального питания дошкольников и школьников, повышению эффективности профилактических мероприятий.

Перечень тем: «Влияние современного рынка продуктов питания на здоровье, интеллектуальное развитие и поведение в социуме человека»,«Интеллект и питание», «Рациональное питание, как один из факторов профилактики алкогольной и нарко зависимостей», «Вопросы витаминизации, практика, ошибки и повышение эффективности», «Социальные проблемы в свете вопросов питания», «Микронутриентные дефициты и, как мы от них зависим».

ВЛЮЧЕНИЕ  ПРОБИОТИКОВ В РАЦИОН ПИТАНИЯ СТУДЕНТОВ

СОЛОВЬЕВА И.В., ВОРОБЬЕВ Г.Е.,  ЛЕОНОВ А.В., БЕЛОВА И.В., ТОЧИЛИНА А.Г.,  ИВАНОВА Т.П.

ГОУ ВПО «НижГМА Минздравсоцразвития России»
ФГУН Нижегородский научно-исследовательский институт эпидемиологии и микробиологии им.академика И.Н. Блохиной Роспотребнадзора.

Вопросам рационального и профилактического питания, пищевого поведения, а также формирования стереотипов поведения среди подростков и лиц молодого возраста – студентов ВУЗов и колледжей придается большое значение в связи с тем, что неадекватное физиологическим потребностям организма питание, в условиях повышенной антропогенной и эмоциональной нагрузки является фактором, увеличивающим группу риска по развитию алиментарно-зависимых состояний и хронических неинфекционных заболеваний. В последние годы отмечается ухудшение показателей здоровья молодежи. 

Исследование фактического питания и заболеваемости студенческой молодежи в период обучения показала взаимосвязь состояния питания и формирование соматической, в  том числе алиментарно-зависимой патологии желудочно-кишечного тракта, на фоне которого часто возникает синдром дисбактериоза.  

Цель работы: на основе мониторинга фактического питания, анамнеза жизни и объективной оценки состояния микробиоценозов ЖКТ изучить  эффективность включения авторского  пробиотика «LB-комплекс S» в рационы питания студентов старших курсов медицинского ВУЗа. 

Анализ анамнестических данных показал, что у 64,5%  студентов отмечались жалобы со стороны желудочно-кишечного тракта, причем в 19% случаев отмечались жалобы на боль в области эпигастрия, тошноту, метеоризм, запоры и т.п., что вероятно объясняется снижением потребления клетчатки и гиподинамией,  у 93% опрошенных проявлялись признаки синдрома хронической усталости, 24% учащихся страдали частыми простудными заболеваниями.

При исследовании качественного и количественного состава микрофлоры кишечника обследованных студентов, было установлено, что дисбиоз выявлен у 82,3% учащихся, причем выраженный и резко выраженный (II –III степени) в 62% случаев, также было отмечено резкое угнетение лакто и бифидофлоры до полного отсутствия у 33 %  и сниженное количество до 106-107 у 10,2 %. При детальном анализе микрофлоры толстого кишечника обследуемых было  выявлено, что условно-патогенные микроорганизмы (УПМ) семейства Enterobacteriaceae (Proteus spp., Klebsiella pneumoniae, Klebsiella oxytoca, Citrobacter freundii) выделялись в 61,2% случаев;  Staphylococcus spp. у 17,3%, Enterococcus у 52%, грибы рода Candida у 16,3% в значимых количествах (105 и более КОЕ/мл для УПМ, для грибов рода Candida 103 КОЕ/мл и более). УПМ в ассоциациях по 2 микроорганизма обнаруживались у 28, 6%, по 3 различных вида - у 49% обследованных. 

Таким образом, на основании представленных  результатов исследования был сделан вывод, что для снижения риска возникновения алиментарных заболеваний  и повышения адаптационного потенциала необходимо скорректировать питание и включить в рацион студентов  пробиотики.

В качестве пробиотической составляющей рационов питания был выбран БАД к пище  новый жидкий мультипробиотик «LB-комплекс S», созданный в Нижегородском НИИЭМ. Это бактериальный концентрат шести симбиотических штаммов – трех штаммов лактобацилл видов L.plantarum, L.fermentum и трех штаммов бифидобактерий видов B.bifidum, B.longum. В качестве основы пробиотика использован гидролизат, представляющий собой гипоаллергенный раствор аминокислот и простейших пептидов, в нем не содержится лактозы. Штаммы лактобацилл, входящие в БАД обладают высоким уровнем β –галактозидазной активности, что позволяет использовать пробиотик при лактазной недостаточности, при непереносимости коровьего молока.  Штаммы-продуценты образуют устойчивую систему, обладающую высоким антагонизмом по отношению к патогенным и условно-патогенным микроорганизмам и высоким уровнем антибиотикорезистентности недетерминированной плазмидами. В 1 мл пробиотика содержится 109-1011 живых микробных клеток. 

Для проведения работы по исследованию эффективности новой БАД к пище «LB-комплекс S»  обследуемые студенты - 60 человек были разделены  на две группы. В рацион питания студентов основной группы в течение 25 дней был включен мультипробиотик, контрольная группа  получала плацебо. 

По окончании приема пробиотика проведенное  обследование, показало, что в основной группе резко выраженные формы дисбактериоза не обнаруживались, в то время как в контрольной группе происходило нарастание дисбиотического синдрома. К этому моменту в основной группе микрофлора нормализовалась у 90% обследуемых, не выявлялись выраженная и резко выраженная формы дисбактериоза, тогда как в контрольной группе они составляли 47% и 40% соответственно (рис 1). В основной группе в микрофлоре кишечника  восстановилось содержание бифидобактерий у 83,3% до 109-1011 КОЕ/мл и лактобацилл у 100% обследованных до 107-109 КОЕ/мл. В контрольной группе уровень лакто- и бифидобактерий оставался неизменным и составлял в среднем 107-108 КОЕ/мл.

Частота выделения  условно-патогенных  микроорганизмов в значимых количествах после приема пробиотика резко снизилась.  Ассоциации  из 2 видов были обнаружены у 16,7% обследованных, ассоциации из 3 видов  - у 13,3%, частота выделения грибов рода Candida также снизилось до 10%.

В контрольной группе после приема плацебо сохранялась высокая частота выделения УПМ семейства Enterobacteriaceae (у 52,6%), причем ассоциации из 2 и 3 видов микроорганизмов выделялись у 36,8% обследуемых. Частота выделения грибов рода Candida на фоне приема плацебо возросла до 26%, что, вероятно, объясняется нарушением питания  - преобладанием в рационе высокоуглеводистой пищи, а также высоким уровнем потребления пива.

Таким образом, показана высокая эффективность дополнения рациона питания студентов новым жидким мультипробиотиком  «LB-комплекс S»: отмечена нормализация микробиоценоза кишечника, улучшение общего самочувствия и психического здоровья. Ни у одного студента не было отмечено побочных реакций на пробиотик.

ОБЩИЕ ЗАКОНОМЕРНОСТИ ДЕЙСТВИЯ  БИОКОРРЕКТОРОВ  ПИТАНИЯ "САНТЕВИЛЛЬ" В ДЕТСКОЙ ГАСТРОЭНТЕРОЛОГИИ И РЕКОМЕНДАЦИИ ПО ИХ ПРИМЕНЕНИЮ В КОМПЛЕКСНОМ ЛЕЧЕНИИ ГАСТРОЭНТЕРОЛОГИЧЕСКИХ ЗАБОЛЕВАНИЙ
ХАРИТОНОВА О.Ю., врач-гастроэнтеролог, к.м.н., ООО «ГРАНДЭ»
Заболеваемость системы пищеварения у детей на современном этапе относится к числу важнейших медико-социальных проблем. Значимость ее определяется высоким уровнем распространенности болезней органов пищеварения, неблагоприятной динамикой клинико-эпидемиологических показателей, увеличением инвалидизирующих форм патологии. В структуре общей заболеваемости болезни органов пищеварения занимают II место. Высокая склонность к хронизации болезней органов пищеварения обусловливает необходимость этапной реабилитации.

Среди методов восстановительного лечения существенная роль отводится диетотерапии продуктами лечебного питания как наиболее физиологичному из немедикаментозных методов, так как питание должно быть сбалансированным и нацеленным на многие звенья обмена веществ и механизмы защиты организма.

Такое воздействие оказывают многие компоненты пищевых продуктов, прежде всего растительных, а также различные фитокомпозиции (продукты растительного происхождения, биологически активные растительные добавки). Это витамины и минеральные вещества и особенно их комбинации, поскольку именно комбинации этих веществ являются физиологическими факторами здоровья.

Многолетние исследования по разработке и клинической апробации оздоровительных программ с включением  биокорректоров  питания "Сантевилль" производства ООО "ГРАНДЭ" показали, что наибольший  оздоровительный эффект можно  достичь при комплексном применении различных комбинаций продуктов.

Наиболее частой формой употребления растительных добавок к пище у детей являются таблетки. Профилактическая доза приема растительных таблеток для детей 12 лет и старше – 6 штук в день, до 11 лет 2/3  этой дозы. При уменьшении дозы кратности приема дозу таблеток надо увеличить. Например, принимать по 1 таблетке 4 раза в день или 2 таблетки 2 раза в день. Таблетки рекомендуют принимать за 10 минут до еды, запивая водой или соком. Минимальная длительность приема таблеток должна составить 1,5-2 месяца. Таблетированные формы криопорошков или криококтейлей проходили клиническую апробацию на базе Нижегородского НИИ детской гастроэнтерологии, детском санатории «Городец», в санаториях Анапы, «Санатории Кивач», «Золотой колос». На базе Нижегородского НИИ детской гастроэнтерологии прошли апробацию таблетированные биокорректоры питания: кукуруза с брусникой, крыжовник, черника, сельдерей, капуста, калина, петрушка, клюква, морковь, кальций, овес, топинамбур, а также сухие соки: овес с яблоком, овес с морковью и свеклой.

В соответствии с положениями доказательной медицины выявлены: иммунокоррегирующий, гипоаллергенный, антитоксический, антимикробный,  пробиотический, гиполипидемический эффекты криопорошков из растительного сырья, повышение витаминной обеспеченности организма, и как следствие, улучшение функциональных показателей и работоспособности у детей и взрослых. 

Данная доказанная терапевтическая эффективность биокорректоров  питания "Сантевилль" производства ООО "ГРАНДЭ" и разработанные методики профилактики и лечения позволяют повысить эффективность лечения детей с гастроэнтерологической патологией в условиях специализированных гастроэнтерологических и общесоматических стационаров, детских санаториев и поликлиник. 

ИСТОЧНИК ЗДОРОВЬЯ РЕБЁНКА И ВЗРОСЛОГО
ЧЕКАЛИН А.Ф.,
к.м.н., ГОУ ВПО «НижГМА Минздравсоцразвития России», г.Н.Новгород
В наше время средства массовой информации много говорят о защите природы, об экологической культуре, экологической нравственности. Человек является частью Матушки Природы, а посему он должен быть здоровым, а не больным. Чтобы не допустить экологической катастрофы, человек должен начинать с себя, именно с себя, а защита экологии человека, экологическая грамотность должна начинаться с грудного вскармливания!

Вскармливание грудью является элементом эволюции человека и элементом продолжения пуповинной связки. Эта связь позволяет сохранить интимные взаимоотношения между матерью и грудным ребёнком. Никогда два человека не бывают так интимно связаны, как кормящая мать и её ребёнок. Эта связь сохраняется на всю жизнь и имеет важное биологическое  и социальное значение.

Мы убеждены, что ни одна семья не сможет обеспечить полноценного нервно- психического и физического развития своим детям, если не будет уделять должного внимания грудному вскармливанию. Кормление грудью  является важнейшим фактором воспитания ребёнка. Грудное вскармливание укрепляет семейный союз, повышает ценность материнства и детства, улучшает формирование личности ребёнка, укрепляет в семье передачу ценностей из поколения в поколение, повышает смысл родительских функций. Сейчас много говорят об  отчуждённости детей, их эгоизме, о хамстве по отношению к старшему поколению. Мы предполагаем,  что одна из причин этого явления – уменьшение количества грудного вскармливания.

Грудное вскармливание, наряду с естественной защитой младенца, даёт большую экономию семейному бюджету, а в масштабах государства эта экономия выливается в миллиарды рублей.

В последние годы ситуация осложняется разгулом рекламы искусственных смесей. Под её бесстыдным влиянием молодые матери отказываются от кормления грудью своих детей, предпочитая искусственные смеси, с коробок которых улыбаются глянцевые детские личики. Отказ от грудного вскармливания и переход на искусственное должен рассматриваться как крайняя мера. Искусственное вскармливание есть экологическая катастрофа, при которой возникает риск многих заболеваний (ожирение, хроническая патология желудочно–кишечного тракта, атопический дерматит, респираторный аллергоз и другие ), потому что искусственная пища для младенца является суррогатом.

Грудное вскармливание имеет следующие преимущества перед искусственным вскармливанием:

1. В первые месяцы жизни происходит рост мозга, дифференцировка нервных клеток, миелинизация нервных волокон. Ингредиенты  женского молока, в отличие от искусственных смесей способствуют этим процессам.

2.Иммунитет новорождённого и ребёнка первых лет жизни понижен. Молозиво и грудное молоко на этом этапе жизни служат мощным барьером для инфекций.

3.Риск возникновения энтеральной (кишечной) сенсибилизации на грудном вскармливании очень мал.

4.У взрослых, которых мать кормила грудью, риск появления атеросклероза, сахарного диабета, ожирения, рассеянного склероза, ишемической болезни сердца, гипертонической болезни очень мал.

5.Грудное вскармливание способствует нормальной  микроэкологии кишечника.

6.Грудное вскармливание обеспечивает нормальный обмен веществ ребенка.

7.Кормление грудью благоприятно влияет на развитие челюстно – лицевого скелета, прорезывание зубов, формирование речевого аппарата, прикуса.

8. Грудное вскармливание формирует правильный пищевой стереотип.

9.Грудное вскармливание предупреждает развитие опухолевых процессов в организме от младенческого до взрослого.

10. Кормление грудью снижает риск возникновения рака яичников и молочных желёз у кормящей.

11. Акт кормления грудью способствует двигательной активности ребёнка.

12. В семьях, где дети вскармливаются грудью, реже возникают конфликты между родителями и детьми.

13.Акт кормления грудью положительно влияет на психическую и соматическую сферу кормящей матери.

14. Взаимоотношения в семье, где ребёнка кормят грудью прочные и дружеские.

15. Сосание ребёнком материнской груди способствует выработке гормонов в желудочно – кишечном тракте матери.

16.Кормление грудью дает большую экономию семейному бюджету.

17. Грудное вскармливание даёт удобства в жизни.

18. При грудном вскармливании, в сравнении с искусственным, увеличивается продолжительность жизни.

Питание – один из важнейших факторов, определяющих здоровье нации. Правильное питание новорождённых, детей первого года жизни, в дошкольном и школьном периодах детства обеспечивает нормальный рост и нервно – психическое развитие, способствует профилактике заболеваний, увеличению продолжительности жизни, повышению качества учёбы, работоспособности и создаёт условия для адекватной адаптации к окружающей среде.

Беременная женщина, кормящая мать, ребёнок это единое целое. Поэтому мы не рекомендуем им принимать в пищу мясные и молочные продукты, купленные в магазинах и на рынке; «заморские» продукты (бананы, мандарины, апельсины, киви, яблоки и др.); употреблять консервированные продукты; использовать продукты, полученные методом генной инженерии; употреблять растительные масла, минеральные воды, соки, напитки и т. д. в пластиковой упаковке.

Часть 2.

Краткая информация об участниках Конференции и выставки 
"Продукты здорового питания" в рамках Конференции
ООО «ГРАНДЭ», ТОРГОВАЯ МАРКА «САНТЕВИЛЛЬ»

Генеральный спонсор Первой межрегиональной научно - практической конференции ПФО "Актуальные вопросы питания населения "
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Нижний Новгород, 
ул.Коминтерна, д.139, 2-й этаж,
вход с левой стороны здания.
Тел. (831) 225-76-32

Торговую марку «Сантевилль» на рынке лечебно-профилактической продукции представляет компания «ГРАНДЭ», выпускающая Биокорректоры питания.

Биокорректоры — это продукты питания из овощей, фруктов, злаков, ягод, грибов и овощной зелени, с помощью которых можно придать любой еде не только новый вкус, но и лечебно-профилактические свойства. Биокорректоры «Сантевилль» изготавливают из криопорошков.

Криопорошок - это продукт, полученный по криогенной технологии, с использованием глубокой заморозки на одной или нескольких стадиях процесса производства.
Криотехнология - технологический процесс, в котором и на стадии удаления влаги, и на стадии измельчения до состояния мелкодисперсного порошка применяется метод понижения температуры.При этом удается достичь самой высокой степени концентрации биологически активных веществ (БАВ) и, что наиболее важно для получения клинического эффекта, их высочайшей степени биологической доступности.

При криотехнологии БАВ растений не подвергаются жесткой обработке и сохраняются в естественных формах и пропорциях.

Существует несколько разновидностей криогенных технологий, отличающихся набором применяемых стадий и методов (например, технология сублимационной сушки).

Преимущества криогенной технологии: 
Концентрирование БАВ за счет удаления влаги — растительное сырье содержит до 90 % воды, а после сушки - 5 - 10%. На стадии удаления влаги, при температурах процесса ниже температуры кипения воды, происходит концентрация БАВ в 8 - 12 раз!

Криоизмельчение - это процесс, в котором измельчению подвергается сушеное растительное сырье, охлажденное до очень низких температур (от -100°С до -190°С), что позволяет предотвратить процессы окисления, агрегации и карамелизации сырья и освободить находящиеся в связанном с белковыми молекулами БАВ для полного усвоения их организмом человека. Этот эффект не возможен при использовании «тепловых» способов измельчения, при которых температура внутри массы сырья может достигать очень высоких значений (более 200°С), что приводит к потере большинства  весьма ценных БАВ.

Увеличение биодоступности БАВ для организма - БАВ растений в составе биокорректоров, изготовленных по криотехнологии, легко и быстро усваиваются организмом практически полностью (на 95 - 100%).

Синергизм БАВ - функциональный синергизм БАВ, в частности антиоксидантов, содержащихся в криопродуктах, позволяет добиваться максимального защитного эффекта и их высокой стабильности при меньшем содержании в продукте. 

Специалисты «ГРАНДЭ» занимаются разработкой и внедрением криотехнологии более 15 лет. И в апреле 2009 года научно-производственный отдел компании совершил инновационный прорыв в технологии переработки плодово-овощного сырья: была разработана и запатентована усовершенствованная технология получения криопорошков нового поколения. Она соединила в себе десятки научных открытий, исследовательских триумфов и интеллектуальных побед. На сегодняшний день в современной палитре продуктов функционального питания аналогов этой криотехнологии нет.

КОМПАНИЯ «NUTRICIA»
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Компания «NUTRICIA», подразделение NUMICO, вошедшее в 2007 году в группу DANONE, была основана в 1901 году в Голландии и с тех пор является специализированным предприятием по производству продуктов, занимающих ведущие позиции в области детского и лечебного питания. В 1997 году Королева Нидерландов присвоила NUMICO звание «Королевское» (Royal) - им награждаются голландские предприятия за особые заслуги в области социального и экономического развития общества уже на протяжении более 100 лет. 

Компания имеет мировую известность, благодаря собственным научным разработкам в области фармации и медицины, связанной с питанием. В исследовательских проектах занято более 200 ученых, в том числе более 60, имеющих докторскую степень.

В своем стремлении добиться лучшего для своих потребителей Компания кооперирует свои усилия с возможностями более чем 50 университетов и лабораторий во всем мире, в том числе в России. Эксперты самых различных дисциплин (медицинские биологи, физиологи, гистологи, биохимики, токсикологи и микробиологи), используя количественные и качественные методы, уточняют вклад того или иного компонента в оздоровительные и протекторные свойства нутриентов, чтобы усиливать положительные эффекты и улучшать переносимость и безопасность продуктов. 

Новые виды и образцы сконструированного в процессе научного поиска питания опробуются в клинических испытаниях, которые проводятся с привлечением добровольцев и пациентов более 40 академических госпиталей в разных странах. Исследования должны подтвердить эффективность, безопасность и отличную переносимость новых продуктов и ингредиентов до поступления в свободную продажу. 

Исследовательское подразделение компании представлено 4-мя основными центрами в Нидерландах, Германии, Великобритании и Австралии.

Некоторые достижения: Компания инициировала и поддерживает более 500 интернациональных научных проектов, зарегистрировано, в общей сложности, более 30 патентов на изобретения и научные разработки.

NUTRICIA – социально ответственная компания. Мы понимаем, что действуя в той области человеческих потребностей, которая связана со здоровьем и жизнью людей, необходимо сделать все возможное для обеспечения безопасности и качества нашей продукции. 

Наши заводы – это современные предприятия, сертифицированные по стандартам Good Manufacturing Practices (GMP), имеющие закрытые производственные циклы, в которые интегрированы автоматические системы контроля качества. Эти системы постоянно следят за соответствием продукции последним международным стандартам и законодательным требованиям по качеству и безопасности, таким как Codex Alimentarius, GHP (Good Hygiene Practices) и Hazard Analysis of Critical Control Points (HACCP). По некоторым показателям NUMICO придерживается более строгих внутренних требований.

Компания NUTRICIA сотрудничает с крупнейшими международными научными организациями по всему миру. В России, как и в других странах, у компании NUTRICIA есть свои образовательные программы для медицинских работников и родителей малышей. Впервые в России Компания NUTRICIA организовала обучающий семинар для педиатров в рамках образовательной работы, проводимой  ESPGHAN. Школа ESPGHAN прошла 25-27 ноября 2010 года и получила самую высокую оценку всех участников.

Мы заботимся о здоровом росте и развитии будущих поколений, предлагая всеобъемлющий выбор качественного детского питания мирового уровня. Мы стремимся удовлетворить и поддержать наших потребителей, партнеров и акционеров за счет инноваций, построения доверительных отношений и профессионализма.

КОМПАНИЯ «БЕЛЛАКТ»
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Компания «Беллакт»  основана в 1967 году и является одним из крупнейших производителей детского сухого молочного питания на постсоветском пространстве. Производство расположено в г.Волковыск,  Республика Беларусь. Собственная сырьевая база, современное высокотехнологичное производство, строгий контроль качества, тесное сотрудничество с ведущими российскими и белорусскими диетологами позволяют создавать продукты детского питания, сочетающие в себе научные достижения детской диетологии и новейшие инженерные технологии. 

Продуктовая линейка «Беллакт» представлена смесями для питания  здоровых детей: «Беллакт Оптимум» - смеси с пребиотиками, нуклеотидами и ДЦ ПНЖК, «Беллакт Иммунис» - с пре- и пробиотиками, нуклеотидами и ДЦ ПНЖК, Кисломолочная смесь «Беллакт КМ» с живыми бифидобактериями B.lactis BB12;  лечебными смесями – антирефлюксная, соевая, низколактозная и смесь для вскармливания недоношенных и маловесных детей; смесями с мукой, молочными и безмолочными кашами  и продуктами для беременных и кормящих женщин «Беллакт Мама».

На сегодняшний день «Беллакт» - динамично развивающаяся компания и уверенно завоевывающая  достойное место среди ведущих европейских производителей детского сухого питания.
ЗАО «ВАЛЕТЕК ПРОДИМПЕКС»
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Адрес: 143530, г. Дедовск, Московская обл., 
Истринский район, ул. Гагарина, дом 18А

Тел./факс: (495) 660-28-97, E-mail: valetek@post.ru ,  

Компания «ВАЛЕТЕК ПРОДИМПЭКС» организована в 1993 году ведущими специалистами Научно-исследовательского института питания Российской Академии медицинских наук.
Основные направления деятельности компании:
· Разработка, производство и поставка:
- поливитаминных и витаминно-минеральных комплексов  профилактического назначения
- продуктов функционального питания, обогащенных витаминами и минеральными веществами
- витаминных, витаминно-минеральных смесей (премиксов) и отдельных ингредиентов для пищевой промышленности

· Помощь производителям в разработке обогащенных витаминами и минеральными веществами продуктов питания и обеспечение необходимой технической документацией

· Пропаганда принципов здорового питания

ЗАО «Валетек Продимпэкс» аккредитовано Министерством промышленности, науки и технологий РФ как научно-производственное объединение (Свидетельство об аккредитации № 5244 от 10.12.2003), является действительным членом «Союза производителей пищевых ингредиентов».
Производство продукции ЗАО «Валетек Продимпэкс» осуществляется с использованием высоконаучных технологий и современного промышленного оборудования.
В компании трудятся более 60 человек, в том числе два доктора наук, десять кандидатов наук.
Вся продукция  ЗАО «Валетек Продимпэкс» надлежащим образом сертифицирована Министерством здравоохранения и широко поставляется в детские дошкольные учреждения, аптеки и торговую сеть Москвы, Московской области, Санкт-Петербурга, Екатеринбурга, а также более 30 других регионов Российской Федерации.  

ООО "ВИТАН-АКВА"

Адрес: г. Н.Новгород, ул. Линдовская, 60

т. (831) 220 444 6, 

ф. (831) 220 444 5

e-mail: info@vitan.su, 

www.vitan.su
Направления деятельности:

1. Производство оздоровительных напитков и сиропов и чистой воды под ТМ "Витан"

2. Производство экстрактов из растительного сырья 

Реализуемые товары:

Напитки и сиропы ТМ "Витан".

«Витан» – это серия многофункциональных напитков двойного назначения, разработанных на основе только натурального сырья с применением новейших разработок российской техники и медицины. Продукция "Витан" сделана в России из отечественного  сырья на Нижегородском инновационном предприятии.

Напитки  и сиропы серии «Витан» непосредственно способствуют укреплению здоровья каждого человека. Это продукты здорового питания  с подтверждённым стойким оздоравливающим, профилактическим и иммуностимулирующим эффектом.

Потребительские свойства данного продукта выражаются в первую очередь в полезности для здоровья – жизненная сила, иммунитет, красота тела, умственная и физическая деятельность, увеличение продолжительности активной жизни. Идеология «Витан»: не доводить организм до болезни, а помогать ему быть здоровым на протяжении всей жизни.

Витан-Удовольствие жить!

"ГАММИ" - ПРОИЗВОДСТВЕННОЕ ОБЪЕДИНЕНИЕ
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Адрес: РОССИЯ, 603000, г. Нижний Новгород,

а/я 27, ул. Грузинская, 5. 

Телефоны: 
Секретарь: т/ф: (831) 434-38-98;
Отдел маркетинга: (831) 434-36-67;
E-mail: gummi@kis.ru 

Производственное объединение «Гамми» – российская компания, специализирующаяся на производстве ингредиентов для молочной, кондитерской и хлебопекарной промышленности, образована  в 1993 году.Основные принципы работы компании: изучение спроса, быстрая реакция на потребности покупателей, индивидуальный подход к каждому клиенту, использование лучших мировых технологий, строгий контроль качества продукции. Компания обеспечивает ежегодный рост продаж путем увеличения ассортимента продукции и освоения новых рынков сбыта. Четко отлаженный механизм производства и поставок, ответственность и опыт руководителей, высокая квалификация специалистов обеспечивают Производственному объединению «Гамми» стабильность и успех.

Основные фонды «Гамми»
В настоящее время компания «Гамми» владеет тремя крупными предприятиями в Нижегородской области – это ОАО «Молочный завод «Борский», ЗАО «Консервный завод «Лысковский», Завод Пищевых Ингредиентов и ОАО “Плодопитомник”, который обеспечивает производству основную сырьевую базу. Численность сотрудников «Гамми» составляет более 2000 человек.

Конкурентные преимущества Компании.
Наши конкурентные преимущества достигаются за счет того, что мы – динамично развивающаяся компания с высокой корпоративной и профессиональной культурой, направленная на открытое общение с нашими Партнерами. Разветвленная  дилерская сеть, охватывающая всю Россию, позволяет нам всегда быть рядом с Клиентом.
Инновационная политика развития компании обеспечивает реализацию комплекса мероприятий, осуществляющих непрерывный мониторинг, оценку перспективности и внедрение новейших технологий и других инноваций в пищевой промышленности и в других областях, входящих в сферу интересов компании.
В основных направлениях своей деятельности Компания занимает лидирующее положение на российском рынке.

Продукция «Гамми»
Наши продукты – это материальное воплощение корпоративной культуры компании и профессионализма ее сотрудников.
Производственное объединение «Гамми» предлагает более 200 наименований продукции, включающих различные по органолептическим и физико-химическим свойствам продукты: термостабильные конфитюры, фруктово-ягодные и молочные наполнители. Фруктово-ягодные наполнители и конфитюры могут быть как с  классическими вкусами (яблоко, смородина, вишня, клубника, ежевика, малина, брусника, клюква, черника и т.д.), так и с экзотическими (абрикос, ананас, банан, лимон, персик, апельсин, киви и др.). Вареное сгущенное молоко выпускается двух видов – 11% и 8,5% жирности.
Конкурентоспособность продукции «Гамми» обусловлена высоким качеством, натуральными компонентами, оригинальной рецептурой, удобной асептической упаковкой, а также постоянно расширяющимся ассортиментом и гибкой ценовой политикой.

ООО «ФИРМА «ГОРДАРИКА-1»

Методы профилактики гиповитаминозов за счет использования в питании 
витаминных напитков «Витастарт»
Контактный телефон: (495) 508-88-31
Вопросы рационального питания не могут не волновать современное общество, так как от этого зависит не только физическое здоровье населения, но и его психологический, творческий и духовный потенциал.

Тема микронутриентной недостаточности – актуальна как для взрослого, так и для детского населения страны. Учитывая, что микронутриенты являются участниками абсолютно всех био-химических процессов организма, значение их трудно переоценить.

Исследования показали, что у россиян отмечаются устойчивые дефициты: йода, железа, кальция, селена, цинка, витаминов А, Е, С, группы В, жирных полиненасыщенных кислот.

Гиповитаминоз, как правило, сопутствует всем видам анемий. Можно сделать вывод, что повышение эффективности витаминной недостаточности позволит снизить риски дефицитов микроэлементов.

Современными Санитарными правилами предусматривается проведение дополнительной витаминизации рационов питания детей за счет введения в них инстантных витаминных напитков. Витаминные напитки «Витастарт» используются в различных организациях для профилактики витаминной недостаточности с 1997 года. За это время многочисленные экспертизы и апробации подтвердили их высокую эффективность:

- снижение общего уровня заболеваемости в организованных коллективах детей и взрослых от 10 до 60%

- снижение рисков обострений хронических заболеваний.

- напитки «Витастарт» являются отличным фоном для любого лечебного процесса. По данным НИИ питания РАМН сроки лечения туберкулеза сокращаются в 1,8 раза!

- на фоне витаминных напитков повышается работоспособность и внимание на 12-16%.

-повышается положительный эмоциональный фон коллективов людей, 

- сокращаются риски сезонных депрессий.

Независимые эксперты: Министерство обороны РФ, ВНЦ экстренной и радиационной медицины МЧС России, НИИ питания РАМН, НИИ туберкулеза РАМН, антидопинговый центр Комитета по действию олимпийскому движению при Президенте РФ, олимпийские сборные РФ, оздоровительные и образовательные учреждения г. Москвы, Московской области и Санкт Петербурга.

Напитки «Витастарт» имеют приятный вкус, удобны в применение, как в быту, так и в полевых условиях. Рекомендованы Федеральной службой по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека для применения в повседневном питании детей и взрослых, в том числе и в организованных коллективах. Водорастворимые витамины, входящие в состав напитков, не накапливаются в организме, при переизбытке выводятся естественным путем с жидкостью. Нет каких-либо условий для их применения. Норма применения их регламентируется естественной потребностью организма в жидкости. 

В состав напитков входят витамины: С, Е, В1, В2, никотинамид, пантотеновая кислота, В6, фолиевая кислота, В12. Напитки приятны на вкус. Не содержат искусственных наполнителей. Цвет напитка от природных красителей (морковь, свекла, шпинат, В2), аромат фруктов и ягод (апельсин, лимон, грейпфрут, яблоко, малина, калина). Срок годности 12-месяцев.

Производятся напитки «Витастарт» по заказу ООО «Фирма «Гордарика-1», держателя патента и торговой марки, на предприятии “Cedevita”, Хорватия, с использованием высокотехнологичного гранулятора, в условиях фармацевтической чистоты.

КОМПАНИЯ "ДЕКОС"

"Лонгавита" - вода для активного долголетия

Компания "Декос" представляет  вам биоэнергетическую питьевую  воду "лонгавита", изготовленную  по авторским технологиям на заводе-производителе космического питания. 

В технологии водоподготовки используются 14 стадий очистки. благодаря "лонгавите" вы  получаете уникальную возможность продлить свою активную жизнь с помощью безопасных и эффективных разработок! 

Вода "лонгавита" - обладатель 4х золотых медалей, в том числе двух международных конкурсов.

Почему не имеющая мировых аналогов вода "лонгавита" эффективно содействует процессу продления активной жизни человека? 

Потому что в результате уникальной водоподготовки она:

- активно проникает в кровь и клетку человека;

- увеличивает микроцикуляцию крови в 5 раз и ускоряет обменные процессы в капилярах и сосудах; 

-снижает артериальное давление на 15-20 мм.рт.столба и риск инсульта и инфаркта на 40-60%;

-активизирует работу печени и почек, снижает риск возникновения камней в почках,способствует очищению желудочнокишечного тракта и мочеполовой системы, выведению токсинов и мочевой кислоты; 

-способствует избавлению от аллергических реакций и сезонных аллергий;

-улучшает зрение;

-снижает риск возникновения диабетической стопы и способствует поддержанию уровня сахара в крови.

Свойства воды "лонгавита" подтверждены медицинскими исследованиями. 

Рекомендации по применению:1-2 курса по 4 недели в год  для своего естественного долголетия!

"Лонгавита" вода для успешных людей, заботящихся о своем здоровье и здоровте своих близких!

Ответы на все вопросы вы найдете на http://www.longavita.com или по тел.:  
+7(495)771-03-44, +7(495)984-74-97.
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ЗАО «МИРРА-М»

105082, г. Москва, Переведеносвкий пер., д.6, стр.2

Тел.784-75-31 по 40  Факс: 784-75-30, 

MИРРА - российская компания, которая производит инновационную косметику для домашнего и профессионального ухода, космецевтики и эффективные оздоровительные средства различного назначения, включая большую группу биологически активных добавок к пище (БАД). Весь широкий ассортимент косметической и оздоровительной продукции MIRRA создан на основе новейших и запатентованных технологий.

Косметические, космецевтические и оздоровительные средства MIRRA позволяют разрабатывать и применять эффективные комплексные программы, способные обеспечить великолепное состояние кожи, волос и ногтей, предупредить недомогания и болезни, надолго сохранить молодость и красоту. 

Продукция Компании отмечена Международным сертификатом качества ISO 9001:2000, сертификатом Экологической безопасности, многочисленными дипломами и наградами. Компания МИРРА работает в содружестве с Приволжским центром оздоровительного питания, с учебными и научными организациями Нижнего Новгорода. 

В городе работают региональные представительства Компании:

ул. М. Горького, 184, тел. 8-(831)-419-61-41, e-mail: kolt@sandy.ru.
ул. Литвинова, 74 к31 — 209,тел. 8-(831)-215-10-86

ул. Рождественская, 10в, тел. 8-(831)- 461-81-50

ООО «МЕЖРЕГИОНАЛЬНЫЙ ЦЕНТР КЛИНИЧЕСКОГО ПИТАНИЯ»
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Россия, 107996, ГСП-6, ул. Кузнецкий мост,  д. 21/5, офис 5100

Тел./факс: (495) 626-00-46

e-mail: info@mckp.biz
www.mckp.biz
ООО «Межрегиональный центр клинического питания» определяет свою деятельность как организацию комплекса мероприятий, направленных на внедрение современных технологий питания в работу лечебно-профилактических учреждений, учреждений (отделений) социального обслуживания граждан пожилого возраста и инвалидов, санаторно-курортных учреждений, промпредприятий с вредными и особо вредными условиями труда.

ООО «НЕСТЛЕ РОССИЯ»
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115054,  Москва, Павелецкая пл., 2, стр. 1

тел. (495) 725-70-00 

факс (495) 725-70-70

115054,  Н. Новгород, Ул. Горького д. 117

12 этаж офис 1219

тел. (831) 278-57-88 

факс (831) 278-57-65

 

НЕСТЛЕ -  транснациональная швейцарская корпорация, мировой лидер в производстве продуктов питания для широкого круга потребителей. 

Научный подход и прикладные исследования являются основой деятельности компании с момента ее основания, когда в 1867 году Генри Нестле создал первый в мире заменитель грудного молока, который спас жизнь новорожденного ребенка. 

Сегодня, опираясь на 140-летний опыт производства продукции более чем  в 120 странах мира, компания НЕСТЛЕ закрепила за собой репутацию мирового эксперта в области питания.

В России компания НЕСТЛЕ представляет широкий ассортимент продуктов питания высшего качества для детей раннего возраста, разработанных на основе современных научных исследований:

· заменители грудного молока: NAN 1, 2, 3, 4, NAN Готовая к употреблению 1 и 2, NAN Комфорт, NAN Кисломолочный 1 и 2, Nestogen 1, 2, 3, Nestogen Счacтливых Снов.

· смеси для профилактики аллергических заболеваний: NAN Гипоаллергенный1 и 2.

· лечебные смеси: NAN Безлактозный, рreNAN, NAN Антирефлюкс

· растворимое молочко Джуниор НЕСТЛЕ для детей от 1 года и от 2-х лет.

· детские молочные  и безмолочные каши НЕСТЛЕ; безмолочные детские каши с пробиотиками и пребиотиками НЕСТЛЕ «Помогайка»; молочные фруктово-злаковые напитки НЕСТЛЕ.

· однокомпонентные и многокомпонентные овощные, фруктовые, молочно-фруктовые и мясные пюре,  соки Gerber. 

· лечебное питание: Alfare.
Дополнительная научная информация для медицинских работников: www.nestlenutrition-institute.org (на английском языке).

ОБЩЕСТВЕННАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ 

"ОБЩЕСТВО ПЧЕЛОВОДОВ НИЖЕГОРОДСКОЙ ОБЛАСТИ"

ИНН 5260036110, ОГРН 1025200020262, 

Адрес: 603139 Нижний Новгород ул. Гаугеля 34-9. 

Телефон 8-920-250-79-15, 

www.pasekann.ru.

Председатель Правления Голованов Аркадий Львович

Наша организация существует с 1973 года и объединяет на сегодняшний день порядка 250 пчеловодов - членов общества. Собрания проходят в зимний период, в университете им Лобачевскоко 1 корп., каждое 2 и 4 воскресение месяца. Организованы лекции и практические занятия для начинающих пчеловодов. 

С заинтересованными организациями заключаем договора на поставку экологически чистых продуктов пчеловодства (мёд в ассортименте, перга, пыльца, маточное молочко, прополис). 

ООО «ПИК-ФАРМА»
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Дибикор®
Препарат выпускается в таблетках по 0,25г № 60 

ПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ: 

1. сердечно-сосудистая недостаточность различной этиологии; 

2. интоксикация, вызванная сердечными гликозидами; 

3. сахарный диабет 1 типа; 

4. сахарный диабет  2 типа,   в том числе  с умеренной гиперхолестеринемией.

СПОСОБ ПРИМЕНЕНИЯ И ДОЗЫ: При сердечной недостаточности Дибикор принимают внутрь по 0,25-0,5 г 2 раза в день за 20 минут до еды, курс лечения - 30 дней. Доза может быть увеличена до 2-3 г в сутки или уменьшена до 0,125 г на прием. При  сахарном диабете 2 типа - по 0,5 г 2 раза в день в качестве монотерапии или в сочетании с другими таблетированными сахароснижающими средствами. При  сахарном диабете  1 типа - по 0,5 г 2 раза в день в сочетании с инсулинотерапией в течение 3-6 месяцев.

Отпускается по рецепту врача

Препарат Дибикор показал себя как средство, которое улучшает углеводный и липидный обмен, т.е., понижает общий холестерин, триглицериды, уровень глюкозы в крови и моче. Многоцентровые испытания препарата показало, что добавление Дибикора к традиционной  сахароснижающей терапии (диабетон, метформин и т.д.) улучшает эффективность лечения. 

При значениях сахара крови, соответствующих норме, у людей, не страдающих сахарным диабетом, Дибикор не влияет на этот показатель. При понижении уровня глюкозы на фоне сахароснижающих препаратов, рекомендуется снизить дозу последних,  при СД типа 1 – дозу вводимого инсулина. 

Препарат не накапливается в организме и выводится в течение суток. Клинический опыт показывает, что его эффекты исчезают в течение недели, поэтому длительное или постоянное применение препарата при сахарном диабете желательно. Через некоторое время можно переходить на поддерживающую терапию, уменьшив дозу Дибикора.

Дибикор не относится к гипотензивным препаратам, но в процессе лечения достоверно снижает систолическое и диастолическое артериальное давление, а также суточную вариабельность АД.

Действующее вещество Дибикора – таурин представляет собой естественный метаболит. Таурин, обладая антиоксидантными и детоксицирующими свойствами, устраняет последствия передозировки сердечных гликозидов, бета-блокаторов, цитостатиков и других препаратов.

	
[image: image1]
	На фоне приёма Дибикора  следует уменьшать дозу сердечных гликозидов иногда в 2 раза, в зависимости от чувствительности пациентов к сердечным гликозидам.

Субъективные ощущения при приёме Дибикора – улучшение общего самочувствия, работоспособности, уменьшение или исчезновение одышки и отёков.

Дибикор практически не обладает побочными эффектами и совместим со всеми препаратами.

Осторожно применять при псориазе, возможно обострение.




ООО «ПРИВОЛЖСКИЙ ЦЕНТР ОЗДОРОВИТЕЛЬНОГО ПИТАНИЯ»
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                     г.Н.Новгород,  603002, ул. Вокзальная, 20/11, 

т/ф. (831) 277-68-33, 415-43-19, 277-68-47

E - mail: office@opitanii.ru
http://opitanii.ru
Разработка и производство новых функциональных продуктов питания, пищевых концентратов, разработка и реализация программ по здоровому питанию, организация и проведение конференций, семинаров, оптовая продажа функциональных, оздоровительных продуктов, БАД к пище, витаминных премиксов, оценка пищевого статуса, обучение специалистов по нутрициологии.
Приволжский Центр оздоровительного питания  приглашает к сотрудничеству:

Специалистов (врачей, фармацевтов, биологов): 

· образовательные программы; 

· курсы повышения квалификации по нутрициологии; 

· консультации по нормативным документам в области питания, 

· помощь в разработке оздоровительных программ;

· организация поставок профилактической продукции ведущих российских предприятий;

· трудоустройство обученных специалистов в системе Центров оздоровительного питания;

· участие в работе секций и рабочих групп Координационно-экспертного совета ПФЦОП.

Лечебно-профилактические учреждения: 

· научно-методическая помощь (в т.ч. - в выполнении Приказов МЗиСР по диетологии; 

· подготовка наглядной агитации по здоровому питанию и здоровому образу жизни; 

· организация лекций, конференций, круглых столов с приглашением ведущих специалистов – диетологов и нутрициологов;

· организация поставок продуктов функционального питания, СПП и БАД к пище;

· реализация программ эндоэкологической реабилитации;

· проведение клинических исследований СПП и БАД.

Детские дошкольные и школьные учреждения: 

· помощь в организации обогащения рациона питания учащихся витаминами и минералами;
· помощь в составлении меню, разработке технологических карт;
· проведение лекций и семинаров для детей, родителей и педагогического состава по здоровому образу жизни, уроков правильного питания;

· обеспечение пищеблоков ДОУ, школьных кафе продуктами оздоровительного питания в соответствии с санитарно-гигиеническими и эпидемиологическими требованиями безопасности к продуктам детского питания, 

· организация научной экспертизы рациона питания детей.

Промышленные предприятия: 

· разработка комплексных программ профилактики профзаболеваний, реабилитации и оздоровления;

· создание кабинетов и уголков здорового питания и профилактики;

· обеспечение продукцией здорового питания и средствами обогащения рациона питания сотрудников;

· поставка профилактической (диетической продукции) для выдачи рабочим взамен молока.

Сотрудников и консультантов Центров Здоровья, представителей сетевых компаний и дистрибьюторских центров, предприятий торговли продуктами питания и БАД: 

· помощь в создании и аккредитация Центров оздоровительного питания в регионе;

· проведение лекций и семинаров для дистрибьюторов и работников Центров по правилам и нормам, соблюдению законодательства в области оборота СПП и БАД;

· обеспечение нормативной документацией и научно-методической литературой;

· разработка методических рекомендаций по ассортименту представляемой продукции;

· проведение совместных программ, акций, организация мониторинга среди дистрибьюторов и клиентов. 

Население: 

· консультации специалистов в Центрах оздоровительного питания (ЦОП), диетологов и нутрициологов города и области по здоровому образу жизни, рациональному питанию, профилактике заболеваний, применению СПП и БАД к пище;

· организация лекций, семинаров и оздоровительных мероприятий;

· проведение диагностики и оценки пищевого статуса человека;

· разработка индивидуальных программ коррекции рациона питания и оздоровления;

· предложение широкого ассортимента оздоровительной продукции и услуг в ЦОП;

· работа Школы похудания, Школ пациента с артериальной гипертонией, сахарным диабетом;

ОАО «ПРОГРЕСС» 
Детское питание «ФрутоНяня», «МАЛЫШАМ»

ОАО «ПРОГРЕСС» - динамично развивающаяся российская производственная компания. 

Завод «ПРОГРЕСС» оснащен самым современным оборудованием ведущих мировых производителей. Компания производит высококачественное детское питание под брендами «ФрутоНяня», «Малышам». Ассортимент продуктов включает соки, фруктовые, овощные и мясные пюре, каши, морсы и десерты для детей,  соки для беременных и кормящих грудью женщин. 

Продукты изготовлены с использованием инновационных технологий, с учетом современных достижений нутрициологии. 
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При производстве продуктов прикорма основной акцент сделан на натуральность: только натуральные компоненты, отсутствие красителей, ароматизаторов, загустителей и искусственных добавок. Все продукты прикорма «ФрутоНяня» проходят клинические исследования в ведущих научных педиатрических центрах России. Разработка продуктов осуществляется в сотрудничестве с ведущими детскими диетологами и педиатрами, в соответствии с их рекомендациями.  

Продукты детского питания «ФрутоНяня» получили положительную оценку Союзом Педиатров России. Результаты мультицентровых клинических исследований продуктов «ФрутоНяня», по заключению Союза Педиатров России, позволили высоко оценить их качество и безопасность, хорошую переносимость и высокую терапевтическую эффективность. 

Овощные пюре «ФрутоНяня» разработаны в соответствии с физиологическими особенностями ребенка первого года жизни, в их составе присутствуют только овощи и незначительное количество воды. Фруктовые пюре «ФрутоНяня» также изготовлены без добавления загустителей, красителей, ароматизаторов. Среди фруктовых пюре присутствуют моно-, поликомпонентные продукты, а также фруктовые пюре с творогом и со сливками. Соки, нектары, напитки, морсы «ФрутоНяня» включают большой ассортимент, позволяющий подобрать продукт с учетом индивидуальных особенностей ребенка. Каши «ФрутоНяня» - это различные виды каш: сухие, густые, а также жидкие молочные кашки. В состав данных продуктов включены полезные компоненты, в частности, инулин, который оказывает доказанное положительное действие на организм ребенка и состояние его здоровья (жидкие молочные кашки «ФрутоНяня», 4 вида сухих каш «ФрутоНяня»).  Мясные пюре «ФрутоНяня» не содержат бульона, соли, специй, соевого белка, костной муки. Для беременных и кормящих грудью женщин разработаны специализированные продукты питания – соки, которые дополнительно обогащены витаминами и минералами (кальций, железо) с учетом потребностей в пищевых веществах этой категории женщин. 

Одним из направлений деятельности компании является производство детской питьевой воды «ФрутоНяня» и минеральной воды «Липецкий бювет». 
КОМПАНИЯ "СИБИРСКОЕ ЗДОРОВЬЕ" 

ИП БУБНОВА ЕЛЕНА ГЕОРГИЕВНА
Тел.8-920 254 48 76

Компания «Сибирское здоровье» - более 14 лет на службе здоровья.

Наши главные научные преимущества:
- беспрецедентный опыт работы среди российских компаний в области разработки и производства биологически активных добавок.
- Собственное производство с 1999 года.
- Собственный научно-инновационный центр с 2001 года.
- Заготовительные базы в нетронутых уголках Горного Алтая и Прибайкалья.
- Сочетание принципов традиционной народной медицины и самых современных научных достижений.
- Развитие самых современных научных направлений: хронобиология, эндоэкология, адаптационная медицина.
- Сеть официальных представительств в более чем 10 странах.
- Собственная, научно обоснованная система оздоровления.
- Запатентованные научные разработки.
- Продукты с 25-летней историей.
- Система профессионального обучения клиентов и консультантов.

ИП СОКОЛОВСКИЙ Ю.А.

Тел.8-915 949 74 69

Пропаганда и реализация оздоровительной продукции:

· Быстрорастворимые напитки «Гармония» с приятным вкусом, укрепляющие иммунитет,  рекомендованы Институтом гриппа РАМН, удостоены бронзовой медали «Лучший продукт тылу вооруженных сил».

· Уникальная пищевая голубая кембрийская глина служит для восстановления обмена веществ (атеросклероз, сахарный диабет, остеопороз), является мощным сорбентом, очень полезна для людей любого возраста.

· Замечательные крема отечественных производителей от мышечной и суставной боли, пролежней и трофических язв, угревой сыпи, для ухода за кожей лица и тела. 

· Очень эффективный стимулятор роста волос, прекрасное средство от выпадения волос и облысения.   Шампуни для всех типов волос.   

· Крем от ногтевого грибка. 

Высочайшее качество всей продукции от отечественных производителей по ценам, доступным каждому.

ООО «ТОРГОВЫЙ ДОМ СЛАЩЁВА» 
Торговая марка «БАБУШКИНО ЛУКОШКО»
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ООО «Торговый Дом СЛАЩЁВА»

Почтовый адрес: 143005, Московская обл., 
г. Одинцово, ул. Луговая, д.14

Тел.: (495)-933-59-95 

Факс: (495)-933-59-96

E-mail: babyfood@sivma.ru
www.blukoshko.ru 

Детское питание под торговой маркой «Бабушкино Лукошко» производится на российском рынке с 1998 года. Продукты питания « Бабушкино Лукошко» разработаны совместно с ГУ НИИ Питания РАМН и ВНИ рыбнго хозяйства и океанологии, соответствует требованиям СанПиН, ГОСТ и техническому регламенту по безопасности детского питания.

Ассортимент более 100 наименований, в том числе: специальная вода для детского питания, соки и нектары, овощные и фруктовые монопюре, овощные, фруктовые, мясные и рыбные пюре, травяные чаи для детей раннего возраста и кормящих женщин, заменители грудного молока, которые имеют сертификат независимой европейской организации ECOCERT о соответствии требованиям БИО-органического производства. 

Продукция под маркой «Бабушкино Лукошко» не содержит красителей, ароматизаторов, консервантов, ГМО и полностью готово к употреблению, удостоена Знака Качества Национальной Программы «Лучшее – детям». Широкий ассортимент позволяет подобрать питание  не только здоровому ребенку, но и малышам с проблемами со здоровьем.

ООО "ТЕЛЕЦ"
606910 Нижегородская обл., 
г.Шахунья, ул.Белинского, 48

ИНН 5239006089 ОКВЕД 15.13.1

Тел/факс (83152) 2 21 31

Директор Казаков Сергей Витальевич

ООО «Телец» на российском рынке уже более 15 лет. Оно организовано одним из первых в 1985 году на севере Нижегородской области, в Шахунском районе.

На предприятии работают 115 человек, занимающихся переработкой мясных продуктов, начиная с убоя скота и заканчивая выпуском колбасных изделий, деликатесов, а также полуфабрикатов.

ЗАО ФП «ТЕХНОМЕДСЕРВИС»
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105318, г. Москва, ул. Мироновская, 33
Тел. (495) 739-50-52

Internet: www.derinat.ru
E-mail: info@derinat.ru
Иммуномодулятор ДЕРИНАТ – это высокомолекулярное физиологически активное вещество природного происхождения – вытяжка из молок осетровых или лососевых рыб, а, именно, натриевая соль высокоочищенной деполимеризованной нативной дезоксирибонуклеиновой кислоты (низкомолекулярной) с молекулярной массой 270-500 kD. По своему действию Деринат является уникальным лекарственным средством, сочетающим в себе как свойства иммуномодулятора, способного помимо прочего оптимизировать течение воспалительной реакции, свойства мощного репаранта и цитопротектора. 

Выпускается в двух лекарственных формах: стерильные растворы ДНК Na 0,25% и 1,5% в 0,1% водном растворе натрия хлорида. Препарат Деринат разрешен к медицинскому применению у детей с 1-го дня жизни и взрослых (Применение препарата Деринат у детей с первого дня жизни и взрослых предусмотрено инструкцией, утвержденной Фармкомитетом МЗ РФ от 18.08.2008 г.).

ДЕРИНАТ – иммуномодулятор с высокой противовирусной и репаративной активностью

ДЕРИНАТ – эффективное средство для профилактики и лечения ОРВИ, гриппа и других вирусных инфекций, а также для реабилитации ослабленных м часто болеющих пациентов

ДЕРИНАТ не только гипоаллергенен, но и применяется у детей с аллергопатологией

ДЕРИНАТ полностью совместим с любым курсом лечения

ДЕРИНАТ безопасен: не выявлено побочных эффектов и аллергических реакций

ДЕРИНАТ удобно дозировать и принимать

ДЕРИНАТ производится в соответствии с международными стандартами качества (GMP).
ПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ: 

· Лечение гриппа и других ОРВИ у детей, в т.ч. осложненных бактериальными инфекциями
· Профилактика респираторных инфекций и их осложнений в период эпидемии гриппа, при контакте с больными

· Лечение гриппа и других ОРВИ у детей из группы риска, страдающих аллергическими заболеваниями, бронхиальной астмой и другими хроническими заболеваниями бронхолегочной системы, а также хронической воспалительной патологией ЛОР-органов

· Реабилитация детей из группы часто и длительно болеющих дошкольного и младшего школьного возраста

· Подготовка детей к началу посещения организованных коллективов, к поступлению в стационар для обследования и лечения.

ФАРМАКОЛОГИЧЕСКОЕ ДЕЙСТВИЕ:

· Эффективно справляется с вирусной и бактериальной инфекцией, предупреждает развитие осложнений

· Стимулирует регенерацию и репаративные процессы

· Действует непосредственно в воротах инфекции – где происходит внедрение вируса

· Активирует противовирусную и антибактериальную защиту на местном и системном уровне

· Применяется в комплексе с антибиотиками и противовирусными препаратами, при этом уменьшает их побочные действия и сокращает сроки лечения.

Схемы применения препарата Деринат в педиатрии

	№
	Нозология
	Лекарственная форма
	Путь

введения
	Объем на 1 введение
	Интервал / кратность
	Кол-во инъекций / продолжи-тельность курса

	1
	Грипп
	0,25% р-р
	Эндоназально
	2 капли
	4-6-8 раз в день
	До 10 дней

	2
	ОРВИ
	0,25% р-р
	Эндоназально
	2 капли
	4-6 раз в день
	5-7 дней

	3
	Острый бронхит
	0,25% р-р
	Эндоназально
	2 капли
	4-6 раз в день
	5-7 дней

	4
	Пневмония внебольничная, легкая форма
	0,25% р-р
	Эндоназально
	2-4 капли
	6-8 раз в день
	7-10 дней

	5
	Пневмония внебольничная, средней степени тяжести
	1,5%р-р
+
0,25% р-р

	В/м
Эндоназально
	5 мл

2-4 капли
	Ч/з* 24 часа
4-6-8 раз в день
	№ 5 инъекций
Курс 2-4 недели

	6
	Аллергический ринит
	0,25% р-р
	Эндоназально
	2 капли
	4-6-8 раз в день
	До 2 недель

	7
	Бронхиальная астма, преимущественно аллергическая форма

1 вариант терапии
	0,25% р-р
	Эндоназально
	2 капли
	4-6 раза в день
	Курс 2-4 недели

	8
	Бронхиальная астма, преимущественно аллергическая форма

2 вариант терапии
	1,5%р-р
+
0,25% р-р

	В/м
Эндоназально
	5 мл

2 капли
	Ч/з* 24 часа
4-6-8 раз в день

	№ 5 инъекций
Курс 2- 4 недели

	9
	Хронический риносинусит, обострение
	0,25% р-р, в разведении 1:3
	Промывание синусов
	
	Ч/з* 48 часов
	№5

	10
	Хронический тонзиллит, обострение           
	0,25% р-р, в разведении 1:3 
	Полоскание
	
	Ч/з * 8 часов
	quantum satis

	11
	Острый стоматит
	0,25% р-р, в разведении 1:3
	Полоскание
	
	Ч/з * 4-8 часов
	quantum satis

	12
	ЧБД (бронхиты, синуситы, затяжные формы пневмоний)
	0,25% р-р
	Эндоназально
	2 капли
	4-6 раз в день
	Курс 2 месяца

	13
	Эрозивный гастродуоденит, ЯБДПК
	1,5%р-р

	В/м

	5 мл


	Ч/з* 48-72 часа

	№ 5 инъекций


	14
	Артриты реактивные и хронические
	1,5%р-р

	В/м

	0,5 мл / год жизни
	Ч/з* 48 часов

	№ 10 инъекций


	15
	Острая хирургическая патология с выраженным эндотоксикозом
	1,5%р-р


	В/м


	5 мл


	Ч/з* 24 часов

	№ 5 инъекций



	16
	Ожоги, токсический эпидермальный некролиз
	1,5% р-р

+

0,25%р-р

+

0,25% р-р 
	В/м

Аппликации на кожу

Эндоназально
	5 мл

2-4 капли
	Ч/з* 24 часа

1-2 раза в сутки

До 10 раз в сутки


	№5 инъекций
quantum satis

quantum satis

	17
	Пиелонефриты, обострение
	1,5%р-р 

	В/м

	5 мл


	Ч/з* 48-72 часа
	№ 5 инъекций


КОМПАНИЯ " ФЕНИКС "
ИП МЕДВЕДЕВА М.Г.
Телефон для связи 8-910-392-33-23 
Медведева Марина Григорьевна. 

Основатель фармацевтической биологии профессор Александр Чирк сказал: " Когда медицина основательно испортит себе желудок, применяя лекарства химического синтеза , и перепробует все органы животного, она возвратится к древнейшим лечебным средствам человечества - лекарственным растениям и снадобьям".

1.Компания "ФЕНИКС" занимается разработкой и производством оздоровительной продукции, используемой как в лечебных, так в профилактических целях. Вся продукция  натуральная , не имеет противопоказаний и имеет очевидный, явный, быстрый эффект. Востребована во многих странах  и городах России, потому что люди значительно улучшили свое здоровье. 

2.Продукция предназначена для мужчин и женщин , для детей любого возраста, а также для беременных женщин.

3.Компания выпускает продукцию, которая  чистит- восстанавливает- регулирует все системы организма и влияет на иммунитет человека.  

4.Корпорация имеет современные производства и собственный НИИ, возглавляемый известным на Востоке ученым, занимает лидирующие  позиции в области технологии изготовления как нанотехнология, так и совсем новая- лиофилизация .Свыше 20 патентов на изобретения новых препаратов для здорового питания (для пожилых, для детей, для мужчин и женщин) находятся на регистрации.

5.В ассортимент выпускаемой натуральной продукции входят также препараты омоложения, удостоенные премий Нобелевским комитетом. 

6.Для восстановления здоровья и получения дополнительной энергии организмом  есть фарадотерапевтические воротники для шеи, пояса и наколенники, которые заменяют 3 процедуры физиокабинетов лечебных учреждений и применяются для любого члена семьи, если вы в пути, дома  или на отдыхе.

7. Женщинам предлагается корректирующее  энергетическое белье, защищающее от всех видов излучения, средства личной гигиены, а также препараты оздоровления женских органов.  

8. Для лечения проблем десен и зубов, а также в профилактических целях имеется уникальная зубная паста, которая используется  также при ожогах, порезах, укусах насекомых. 

ИП ФРОЛОВА ГАЛИНА АНАТОЛЬЕВНА 
(СЕТЬ МАГАЗИНОВ "АЮРВЕДА")

ИНН 525602052925 

ОГРН 308525615800048
Адрес офиса пр.Кирова 2а тел. 2955681 

Индийские специи, натуральные масла, лечебная косметика.

Региональный представитель Новосибирского научно-производственного объединения «Компас здоровья»

Только натуральные продукты из льна:

льняная мука, живая клетчатка с травами, зерновое чудо «Талкан», льняные эликсиры, каши льняные, семена и масло льна.


ЦЕНТР ОЗДОРОВИТЕЛЬНОГО ПИТАНИЯ "СОДЕЙСТВИЕ"
(ИП РОМАНОВ А.А.)
Адрес: 603081 г. Н.Новгород, ул. Сурикова, д.4, оф.23

тел/факс: (831) 212-51-84

E - mail: alla_gladkova@mail.ru

Директор: Гладкова Алла Владимировна
ЦЕНТР ОЗДОРОВИТЕЛЬНОГО ПИТАНИЯ " MIRRA "

(ИП ТУРЕНТИНОВА Л.И.)
Адрес: 603094 г. Н.Новгород, ул. Горького, д.184, оф.9

тел/факс: (831) 419-61-41, 418-64-47

E - mail: kolt@sandy.ru  

Директор: Турентинова Людмила Ивановна

ЦЕНТР ОЗДОРОВИТЕЛЬНОГО ПИТАНИЯ «ФИТОЦЕНТР»

(КОМПАНИЯ "АВРОРА")

Адрес: 603163 г. Н.Новгород, ул. Полтавская, д.14

[image: image18.wmf]тел/факс: (831) 432-20-56

E - mail: forward@sandy.ru
Директор: Хамедбаева Капиталина Геннадиевна

www.avrora-hit.ru
Клуб «Аврора» занимается вопросами рационального питания, коррекции веса и фигуры на основе собственной оригинальной методики. Девиз клуба: «К стройной фигуре – просто, доступно, увлекательно».

Работа проводится на базе Центров оздоровительного питания, аккредитованных Приволжским Федеральным центром. 

Индивидуальная диагностика состава тела и пищевого статуса позволяет подобрать 3-х, 6-ти, 9-ти месячные программы, которые включают: психологическую поддержку, рекомендации физической нагрузки по типам фигуры, анализ и подбор рациона. Дополнительно питание дополняется белковыми коктейлями, БАДами на основе олигосахаридов хитозана. 

Клуб осуществляет поддержку на всех этапах: снижение веса, удержание результата, формирование пропорциональной гармоничной фигуры. Основной задачей клуба является объединение всех, кому необходимо общение с единомышленниками и взаимная поддержка друг друга по различным вопросам питания и оздоровления.

ЗАО "ЯГОДНОЕ"- ЕДИНСТВЕННЫЙ В РОССИИ ПРОИЗВОДИТЕЛЬ БИОЛОГИЧЕСКИ АКТИВНОЙ ДОБАВКИ "РЕКИЦЕН- РД "
14 лет на рынке Российской Федерации и стран ближнего зарубежья.

Юридический и почтовый адрес: 610051, г. Киров, д. Югрино

                                                         Т.(8332) 55-10-80, т/ф.55-11-77, e-mail: zao@yagodnoe.kirov.ru

          www.rekicen.ru, www.yagodnoe.ru

Генеральный директор: Кулемин Леонид Михайлович

«Рекицен-РД» - биотехнологический продукт XXI века. Является источником ферментированных растворимых и нерастворимых пищевых волокон.

Использование «Рекицена-РД» позволяет устранить интоксикацию микробного, алкогольного, лучевого, лекарственного и экологического происхождения. Ферментированные пищевые волокна, входящие в его состав, помогают восстановить стул (при диареях и запорах), улучшить пищеварение, нормализовать микрофлору кишечника при дисбактериозах, обладают противовоспалительным  и кроветворным действием. «Рекицен-РД»- единственная в стране биологически активная добавка, входящая в программу «100 лучших товаров России»  по итогам 2001-2010г.г; награжденная двенадцатью медалями Международных российских выставок, в  том числе  золотой медалью Американо- Российской торгово- промышленной палаты за высокую клиническую эффективность.

   «Рекицен-РД» выполняет две взаимодополняющих друг друга функции - проводит эффективную глубокую очистку организма  и одновременно насыщает организм большим количеством ценнейших биологически активных веществ, входящих в его состав, которые являются селективным питанием для нормальной микрофлоры кишечника. Препарат восстанавливает пищеварение при заболеваниях печени, желудка и кишечника, нормализует стул, устраняет явления изжоги. Действие препарата обусловлено тем, что он связывает и выводит из организма токсины различного происхождения и нормализует консистенцию стула.

В настоящее время выпускается  «Рекицен-РД» в таблетках.  Особенностью нового продукта является то, что в его состав входит более широкий спектр пищевых волокон, в частности олигофруктоза, получаемая  из корней известного лекарственного растения цикория.

Новая продукция: «Рекицен-РД» - с добавлением сухих экстрактов  боярышника, календулы, расторопши, солодки.

Все три вида продукции служат для глубокой очистки организма от «шлаков», способствуют нормализации пищеварения, восстановлению иммунитета.

Список компаний - участников выставки «Продукты здорового питания» 
и Первой межрегиональной научно-практической конференции ПФО
«Актуальные вопросы питания населения» 15-16 марта  2011 г.
	№ п/п
	Название компании, ТМ
	Форма участия
	Регион

	1. 
	 IPSEN Pharma
	Стенд 2x2 
	

	2. 
	«Арнебия», ЗАО
	Стенд 2x2 
	

	3. 
	«Аюрведа», сеть салонов (ИП Фролова)
	Стенд 2x1 
	г.Н.Новгород

	4. 
	«БИОНОРИКА, ООО»
	Стенд 2x2 
	

	5. 
	«Валетек Продимпекс», ЗАО
	Стенд 2х3 

главный спонсор
	г.Москва

	6. 
	«Вивако», ООО
	Заочное участие
	г.Н.Новгород

	7. 
	«Витан-Аква», ООО
	Стенд 2x1 
	г.Н.Новгород

	8. 
	«Гамми», ЗАО
	Стенд 2x2 
официальный спонсор
	г.Н.Новгород

	9. 
	 «Гордарика-1», ООО
	Стенд 2x2 
	г.Москва (РФ-Хорватия)

	10. 
	«Грандэ», ООО  (ООО «Сантевилль»)
	Стенд 2х4

генеральный спонсор
	г.Н.Новгород

	11. 
	«Декос», ПКФ, ООО 
	Стенд 2x2 
	г.Москва

	12. 
	Курносова Н.Н., ИП
	Стенд 2x1
	г.Н.Новгород

	13. 
	«Литораль», УНИК, ООО
	Стенд 2x1
	г. С.Петербург

	14. 
	Межрегиональный Центр клинического питания, ООО                             (Диссо Нутринор)
	Участник конференции

официальный спонсор
	г.Москва

	15. 
	«МИРРА-М», ЗАО
	Стенд 2x1
	г.Москва

	16. 
	«Мир Фармации и Медицины», газета
	Стенд 2x1 
	г.Н.Новгород

	17. 
	МУЗ «Молочная кухня»   (ООО «Медикамфарм»)
	Стенд 2x1
	г.Н.Новгород - С.Петербург

	18. 
	«НЕСТЛЕ РОССИЯ», ООО 
	Стенд 2x2 
	

	19. 
	НижГМА Росздрава, ГОУ ВПО
	Участник конференции

(без стенда)
	г.Н.Новгород

	20. 
	«Нутриция», ООО
	Стенд 2x2 
	

	21. 
	Общество пчеловодов Ниж. Области, ОО
	Стенд 2x1
	Нижегород. обл

	22. 
	«Пик-Фарма, ООО                                  (Дибикор)
	Стенд 2x2
	

	23. 
	Приволжский Центр 

оздоровительного питания, ООО
	Стенд 2х4

главный спонсор
	г.Н.Новгород

	24. 
	«Прогресс», ОАО                                (ФрутоНяня)
	Стенд 2x2
	

	25. 
	РУДН, кафедра эндоэкологии
	Стенд 2x1
	г.Москва

	26. 
	Соколовский, ИП
	Стенд 2x1 
	Нижегород. обл

	27. 
	Сибирское здоровье (ИП Бубнова)
	Стенд 2x1 
	г.Н.Новгород

	28. 
	«Старый пекарь», ООО 
	Стенд 2x1 
	Нижегород. обл

	29. 
	«Телец», ООО
	Стенд 2x1
	Нижегород. обл

	30. 
	«ТМС-Поволжье», ООО                         (Деринат)
	Стенд 2x2
	Респ. Мордовия,  

г. Саранск

	31. 
	«Торговый Дом Беллакт», ООО
	Стенд 2x2
	Беларусь-РФ

	32. 
	«Торговый Дом «Дивеевский продукт»
	Стенд 2x2
	Нижегород. обл

	33. 
	«Торговый Дом Слащева», ООО                                        

                                                   (Бабушкино лукошко)
	Стенд 2x2
	г.Москва

	34. 
	Феникс (ИП Медведева)
	Стенд 2x1
	г.Н.Новгород

	35. 
	ФГУП   ВНИРО          
	Стенд 2x1
	г.Москва

	36. 
	«Ферросан Интернейшнл А/С» 
	Стенд 2x2
	Дания

	37. 
	«Хлеб», ОАО                                 (Сормовский хлеб)
	Стенд 2х4
	г.Н.Новгород

	38. 
	Центр биотической медицины, АНО
	Стенд 2x1
	г.Москва

	39. 
	ЦОП «MIRRA»
	Стенд 2x1
	г.Н.Новгород

	40. 
	ЦОП «Содействие»
	Стенд 2x1
	г.Н.Новгород

	41. 
	ЦОП «Фитоцентр»
	Стенд 2x1
	г.Н.Новгород

	42. 
	«Ягодное», ЗАО                        (Рекицен-РД)
	Стенд 2x2
	Кировская обл.
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