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 «Человек создан не для того, чтобы терпеть поражения.
 Его можно уничтожить, но нельзя победить»

Э..Хемингуэй «Старик и море»

Человек с момента своего рождения познает окружающий себя мир, который не всегда добр и справедлив к нему. Однако, человек рожден не для того, чтобы быть несчастным и страдать недугами. У новорожденного ребенка и человека преклонных лет колоссальный запас жизненных сил и возможностей противостоять несчастьям.
Современная цивилизация имеет жесткий, строго выверенный импульс развития, который не допускает для человека передышки и требует необыкновенной отдачи физических и духовных сил. Между тем, древняя китайская мудрость говорит, что далеко идет только тот, кто мягко ступает.
В 21 веке, в эпоху невиданных доселе научно-технических достижений, человек не может гарантировать себе здоровье и долголетие посредством применения лекарственных средств. И это не является противоречием. Лекарства лечат болезнь, но не делают человека здоровым. Нам всем, рано или поздно, необходимо понять, что природа, давшая нам жизнь, наделила нас так же умением управлять своим здоровьем. Сегодня наша компания готова поделиться своими достижениями на этом непростом пути.
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Для Сибирского центра фармакологии и биотехнологии 2005-2006 годы стали годами взросления и становления в качес​тве современной инновационной компании. Вначале была идея: из разработки акаде​мических институтов Сибирского отделения Российской Академии наук создать конкурентоспособный рыночный продукт. Вначале, как всегда, перспективы казались радужными, а многие трудности просто не замечались. Для того времени, кстати, доволь​но типичным было излишне оптимистичное представление о перспективах инновационного бизнеса. Было много слов о том, что на полках институтов еще с советских времен хранится множество гениальных изобретений, не востребованных старой экономической системой, и требуются лишь минимальные инвестиции и предпринимательская инициати​ва, чтобы страна встала на инновационный путь развития и утерла нос всем силиконовым долинам вместе взятым.
Шло время, а прорывных технологий в форме рыночных продуктов так и не появлялось. Не смогли мы создать ни новый Интернет, ни альтернативу мобильной связи. По-прежнему передовые товары и технологии приобретаются за границей, а в обратном направлении качается нефть и газ. Поубавилось оптимизма и у тех, кто поначалу ринулся инвестировать в сферу новых технологий. Дело это оказалось не таким уж простым, во всяком случае, сложнее, чем торговать китайскими кроссовками в период первоначального накопления капитала.
Однако, совершенно понятно, даже не очень посвященным людям, что есть направления деятельности, таящие в себе поистине фан​тастические рыночные перспективы. Одним из таких направлений являются биотехнологии в медицине. 21 век по праву считается веком биотехнологий и наук о человеке, а сектор здравоохранения - одним из самых перспективных рыночных сегментов.
Задачей Сибирского центра фармакологии и биотехнологии изначально было, используя технологию электронно-лучевой иммобилизации, создавать новые медицинские продукты и, в общем случае, продукты для здоровья. Технология электронно-лучевой стабилизации, разработанная совместно атомными физиками и биологами на стыке наук, в теории позволяет создать поистине конвейер принципиально новых продуктов, обладающих иными свойствами, на базе уже опробованных активных органических соединений. Однако, теория теорией, а практическая реализация подобных проектов представляет собой рискованный инновационный бизнес. За первые 4 года произошел период становления компании и теперь многие перспективы обретают реальную форму.
Благодаря тому, что используемая технология позволяет добиваться значительного увеличения усвоения сложных органических соединений из желудочно-кишечного тракта, была создана линейка биологически активных добавок на базе нуклеиновых кислот, необходимых при питании людей, испытывающих ряд дефицитов. Необходимость обогащения рациона питания нуклеиновыми кислотами известна уже более 100 лет, однако проблемой всегда была низкая доступность этих соединений при приеме с пищей. Специалистам СЦФБ удалось создать линейку продуктов «ДИЭНАЙ», в которых принципиально решена проблема усвоения нуклеиновых кислот организмом.
В направлении создания медицинских продуктов важным достиже​нием стало появление тромболитика нового поколения «Тромбовазим». Опять же, используя технологию иммобилизации, удалось достичь эффекта полной безопасности (отсутствие токсических проявлений и аллергий) для таких важнейших продуктов, как протеолитические ферменты или энзимы. Данные вещества могут быть использованы напрямую для растворения тромбов и других лишних белковых образований в сосудах без иных нежелательных побочных действий. Для инъекционной формы «Тромбовазима» уже закончена 1-я стадия III национальной  фазы  клинических  испытаний.  Для  таблетированной  формы  «Тромбовазима», 
являющегося прекрасным профилактическим средством закончена II национальная фаза клинических исследований. Клинические испытания показали эффективность и безопасность данного препарата и, если бы, не неповоротливость и бюрократизм московских разрешительных инстанций, таблет​ку для профилактики инсультов и инфарктов уже давно можно было бы купить в обычной аптеке.
Об отношении отечественной бюрократии к новым технологиям хочется  сказать отдельно.  С высоких трибун  сказано огромное количество речей о переводе страны на инновационный путь разви​тия. Принимаются огромные национальные проекты. Кстати, один из национальных проектов посвящен непосредственно здоровью. Руководители страны картинно хватаются за голову, произнося действительно страшные цифры - 35 тысяч гибнущих на дорогах страны от последствий дорожно-транспортных происшествий. А при этом тихонечко дома и в больницах ежегодно умирают более мил​лиона россиян от последствий сердечно-сосудистых заболеваний, которые, как и везде в мире, являются причиной смертности 1, обгоняя и рак, и СПИД, и несчастные случаи при дорожно-транспортных происшествиях. При этом кучка энтузиастов из Сибири пытается создать и довести до потребителей средство профилактики этих самых сердечно-сосудистых заболеваний, выслушивая в кабинетах московских чиновников все, что положено выслушать любому, кто отважится на подобные действия, и отражая постоянные атаки тех, кому бы хотелось потихоньку растащить созданную за эти годы интеллектуальную собственность.
Теперь хотелось бы рассказать о планах компании на ближайшее бу​дущее. Мы планируем расширять и развивать линейку биологически активных добавок, источников нуклеиновых кислот, биофлавоноидов и полезных веществ океанического происхождения. Ни для кого не секрет, что многие из данных веществ жизненно необходимы в питании здорового человека. Однако, мало кто отдает себе отчет в том, что для того, чтобы обеспечить суточные нормы данных веществ с помощью простой диеты, необходимо потреблять фрукты, овощи и дары моря килограммами, тоннами, а для некоторых веществ и вагонами. В наших руках технология, которая решает эту проблему, и мы просто обязаны дать возможность людям ей воспользоваться. Другая задача - довести до аптек таблетированную форму «Тромбовазима» - препарата системной энзимотерапии и профилактики сердечно-сосудистых заболеваний. Еще одна большая задача - это определить фокус исследований на ближайшую перспективу. Из множества объектов, иммобилизация которых могла бы привести к созданию конечного продукта, необходимо выделить приоритетные с точки зрения рыночных перспектив и возможности наиболее быстрой реализации, в том числе с позиции сертификации и клинических испытаний.
Но, пожалуй, главный этап развития компании уже пройден. Мы доказали возможности технологии, показали, что с ее помощью можем создавать готовые продукты, а главное, что можем продавать эти продукты на рынке. У нас есть коллектив, способный решать поставленные задачи и огромный интеллектуальный и технологический задел. Поэтому компания с уверенностью смотрит в будущее и приглашает к взаимовыгодному сотрудничеству партнеров и друзей.

БИОФЛАВОНОИДЫ: ЧТО? ГДЕ? КОГДА?     
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Давно известно во всем мире, что Франция стоит на первом месте по потреблению алкоголя, а именно - виноградного красного вина. Кроме того, французы - известные гурманы, не даром французская кухня так славится во всех странах.
Но вот парадокс - врачи давно установили, что французы гораздо менее подвержены сердечно-сосудистым заболеваниям, чем население большинства стран, за исключением тех, где основной рацион питания - рыба и морепродукты, например Япония. Так, кардиологические заболевания у французов встречаются гораздо реже, чем в других странах, даже по сравнению с США, где здоровье стало культом, - в 2 раза. Именно исходя из этого феномена врачи считают полезным и рекомендуют включать в ежедневный рацион бокал хорошего красного виноградного вина.
Теперь известно, что причина такого чудесного эффекта – биофлавоноиды. Антиоксидантные свойства биофлавоноидов изучаются в Европе и США в течение многих лет, начиная с 1969 года. Установлено, что биофлавоноиды  из косточек красного винограда обезвреживают более широкий спектр свободных радикалов, чем известные своей антиоксидантной активностью селен, цинк, витамины А, Е, С, бета-каротин. Биофлавоноиды, в том числе ресвератрол, в 50 раз превосходят такой мощный антиоксидант, как витамин Е, в 20 раз – витамин С. Более того биофлавоноиды защищают все витамины от разрушительного действия свободных радикалов. Однако это никоим образом не означает, что биофлавоноиды могут заменять их. Напротив, совместное применение биофлавоноидов с селеном, цинком и витаминами позволяет усилить их лечебные эффекты многократно. Кроме экстракта косточек красного винограда, биофлавоноиды (к ним относится рутин, кверцетин и его производные) содержатся в косточках цитрусовых, коре и древесине хвойных деревьев, в семенах и листьях злаков. Значительное их количество (флавоны, антоцианидины, халконы и др.) содержат специально приготовленные экстракты гамамелиса, календулы и мальвы, конского каштана, хвоща, розмарина, мелиссы и шалфея, ромашки, тысячелистника, резеды, толокнянки и петрушки.
На чем же основан поразительный эффект биофлавоноидов? Прежде всего, биофлавоноиды действуют как мощный антиоксидант. Свободные радикалы (СР) являются агрессивными реактивными соединениями, которые можно считать виновниками большинства заболеваний у современного человека. СР способны уничтожать клетки путем разрушения их мембран, что приводит к ускоренному процессу старения из-за постоянной потери клеток тканями различных органов.
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Кроме того, СР вступают в реакцию с ДНК-основным архитектурным материалом, создающим структуру нашего тела, носителем наследственной информации, в результате чего выделяются ферменты-мутанты, и воспроизводство здоровых клеток становится невозможным, процессы преждевременного старения еще более ускоряются. Нередко это приводит к развитию опухолей. СР способны также объединять, склеивать молекулы в тканях разных органов (например - белка кожи, вследствие чего кожа стремительно начинает терять эластичность, упругость, становясь грубой, вялой и сморщенной). Еще одним серьезным проявлением свободнорадикального процес​са является резкое падение уровня иммунитета. В настоящее время науке известно антиоксидантное действие целого ряда веществ, способных нейтрализовать СР.
Влияние ресвератрола на злокачественные опухоли было изучено в Университете штата Иллинойс (США). Было установлено, что он подавляет очаг ракового заболевания, уничтожая злокачественные клетки, но не нанося вреда здоровым. Исследованиями во многих американских медицинских центрах подтверждено, что "Vigor Rousing" (ресвератрол) может не только предотвратить рак, но и уничтожить раковые клетки, стимулирует рост и жизнеспособность здоровых клеток. Данные об этом научном открытии были обнародованы по многим телеканалам США. Эффективность при раке молочной железы составила 43-47%, раке печени 37-48%, раке желудка 34-41%, рост здоровых клеток составил 9-18%.
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Не менее важным является свойство биофлавоноидов из косточек красного винограда снижать риск развития атеросклероза и даже способность при длительном приеме растворять холестериновые бляшки.
Виновником атеросклероза является не весь холестерин, а целый комплекс: так называемый холестерин низкой плотности, триглицериды, липопротеины (белки, которые участвуют в транспорте холестерина).
Именно холестерин низкой плотности откладывается на стенках сосудов в виде бляшек и становится причиной инфарктов, инсультов, ухудшения памяти и т.д.
Благодаря исследованиям ученых США, Франции, Китая и других стран, установлено, что красное виноградное вино, столь любимое французами, и входящий в него ресвератрол значительно уменьшают концентрацию в крови холестерина низкой плотности, одновременно повышая содержание холестерина высокой плотности.
В ходе исследования ресвератрола, проведенного в Гигиено-профилактическом Центре Тяньцзиня на лабораторных животных, которых кормили пищей с большим количеством жиров, было показано, что применение экстракта косточек красного винограда в течение одного месяца значительно снижало уровень холестерина и триглицеридов.
Механизмы действия, лечебный и оздоровительный эффект биофлавоноидов:
· выраженное антиоксидантное действие;
· выраженное антиканцерогенное действие;
· выраженное антиатеросклеротическое действие;
· снижает агрегацию тромбоцитов (процесс образования сгустков крови) и риск тромбообразования, укрепляет стенку сосудов и капилляров, снижает риск кровоизлияний и варикоза, уменьшает хрупкость сосудов у диабетиков и при других заболеваниях;
· является эффективным косметическим средством; поддерживает гладкость и эластичность кожи, предотвращая ее преждевременное старение, а также, обладая способностью восстанавливать и стимулировать рост коллагеновых волокон, восстанавливает молодость увядающей кожи;
· оказывает противовоспалительное воздействие при артритах, ге​патитах и других воспалительных заболеваниях, а также при болезнях, связанных с аллергией, нейтрализуя выделение гистамина;
· способен повышать эластичность суставов (восстановление коллагеновых волокон);
· весьма эффективен при ретинопатии (поражение сетчатки глаза) у больных диабетом и гипертонической болезнью, а также улучшает остроту зрения;
· улучшает память, повышает устойчивость организма к стрессам.
Обогащение пищи биофлавоноидами показано при следующим заболеваниях и состояниях:
1. Профилактика и лечение лучевой болезни, а также в период радиотерапии;
2. Профилактика и лечение (в сочетании с методами официальной медицины) онкологических заболеваний;
3. Профилактика и лечение сердечно-сосудистых заболеваний,  в т.ч. инфаркта, инсульта (в сочетании с методами официальной медицины);
4. Профилактика и лечение атеросклероза, контроль уровня холестерина крови;
5. Варикозное расширение вен и тромбофлебиты;
6. Аллергические заболевания различного происхождения;
7. Профилактика и лечение ретинопатии (поражение сетчатки глаза) при диабете, гипертонической болезни и других глазных болезнях;
8. Для улучшения памяти, особенно у страдающих атеросклерозом сосудов мозга, для замедления процессов старения;
9. Устранение последствий перенесенного стресса любой этиологии, повышение устойчивости к стрессам;
10. Прекрасное косметическое средство, позволяющее длительно поддерживать молодость кожи, а также восстановление увядающей кожи.

Таким образом, очевидно, что регулярное использование биофлавоноидов имеет такой же неоспоримый положительный эффект, как и употребление витамина С и полиминеральных добавок. Противопоказаний для обогащения диеты биофлавоноидами не выявлено.
Есть, однако, обстоятельства, существенно ограничивающее позитивный эффект. По существу, это законы природы:
Для усвоения биофлавоноидов из растительного сырья необходима глубокая переработка. Это может быть экстракция, может быть микронизация, может быть ферментация. Важно то, что простое употребление в пищу растительного сырья в сотни раз менее эффективно по сравнению с использованием специально переработанных добавок.
Кроме того, значительное количество биофлавоноидов (ресвертин,  кверцетин, рутин) содержится в косточках винограда и цитрусовых, коре деревьев, древесине хвойных пород, т.е.  тех продуктах, которые мы, как правило, не используем.
Наиболее эффективно использование биофлавоноидов с продуктами, усиливающими всасывание флавоноидов в кишечнике. Наилучший эффект получен при совместном использовании с ферментными препаратами - трипсин, панкреатин, вобэнзим, либо с ферментными препаратами нового поколения. Это так называемые иммобилизированные ферменты, т.е. ферменты, связанные со специальным носителем. Благодаря этому увеличивается срок жизни этих ферментов, они начинают всасываться в кишечнике, и обладают самостоятельным выраженным лечебным действием.
Успешным примером такого препарата является «ТРОМБОВАЗИМ», созданный учеными Новосибирского научного центра. Самостоя​тельное  действие  биофлавоноидов многократно  усиливается в  присутствие «ТРОМБОВАЗИМА». При этом антитромботический эффект «ТРОМБОВАЗИМА» также многократно усиливается биофлавоноидами из косточек красного винограда за счет их воздействия на сосудистую стенку.
Таким образом, наибольшего эффекта можно ожидать при использовании глубоко переработанного исходного сырья, концентрированных экстрактов, в комплексе с ферментными препаратами нового поколения.
Одним из таких препаратов является «ВЕНОМАКС», созданный специалистами «Сибирского центра фармакологии и биотехноло​гии». Препарат предназначен для лечения и профилактики венозной и артериальной недостаточности, склонности к тромбозам, варикозной болезни вен, геморроя, а также реабилитации после инфаркта миокарда или инсульта.

ИММУНИТЕТ И ИММУНОСТИМУЛЯТОРЫ: ПРАВДА И ВЫМЫСЕЛ
1. КОСТНЫЙ МОЗГ - ОБЪЕКТ №1
Стимуляторам иммунитета, их положительному влиянию на защиту от болезней или течение болезней посвящено огромное количество научных и около научных работ. Однако международные многоцентровые исследования однозначно подтвердили, иммуностимуляторы  не влияют на течение болезней, а поддержание иммунитета происходит не за счет стимуляции. Напротив, стимуляция клеток, отвечающих за сохранение внутренней среды, приводит к их быстрой гибели! Например, нейтрофил в норме, даже без стимуляции, живет не более 7 часов. А среди лейкоцитов больше всего именно нейтрофилов. Любой стимулятор сокращает срок жизни этой клетки в десятки раз! Стимуляция лимфоцита, отвечающего за тонкие механизмы иммунитета, без конкретного задания и определения цели также ведет к его гибели по механизму «программированной смерти» или апоптоза. И это необходимый механизм защиты от аутоиммунных заболеваний, чтобы лимфоциты не атаковали собственные ткани.
Таким образом, стимуляция ради стимуляции исключительно вредна. Какой выход из этого тупика? Можно ли поддержать иммунную систему на протяжении всей жизни? Ведь не секрет, что большинство заболеваний имеет инфекционную природу. Даже синдром хронической усталости и потеря интереса к жизни также является вирусным заболеванием.
Огромный опыт использования иммуномодуляторов показал, что наилучшие результаты получены там, где использовались препараты, усиливающие работу костного мозга. Именно в костном мозге происходит
 образование ключевых клеток, отвечающих за иммунитет и защиту внутренней среды - лимфоцитов, нейтрофилов, макрофагов. Наконец, в костном мозге находятся стволовые клетки, способные превращаться в любые клетки организма и давать начало миллиардам других клеток. Поэтому старение костного мозга, истощение его резервов и замещение жировой тканью приводит к постепенному старению всего организма. Итак, объект 1 известен, это костный мозг. Однако просто стимуляция его приводит к быстрому истощению и таким же нежелательным результатам, как и стимуляция иммунитета! Опять тупик, и нет выхода?
2. накормить, разгрузить, ПОДТОЛКНУТЬ
Известный кардиолог, читая лекцию для врачей о болезнях сердца, сравнивал изношенное сердце с загнанной лошадью. Лошадь везет в гору большой груз, и в определенный момент встала. У нее осталось сил только на то, чтобы удержать груз и не упасть самой. Неопытный погонщик продолжает хлестать ее. Кстати, слово «стимул» на латинском языке означает палку с заостренным концом. Точно также безудержная стимуляция костного мозга бессмысленна и опасна. Первое, что действительно имеет смысл - это обеспечить костный мозг необходимыми веществами. И самое главное - это нуклеиновые кислоты. Синтез нуклеиновых кислот в костном мозге идет с чудовищной скоростью. И по объему затрат энергии и пластических веществ он стоит на первом месте. Именно синтез нуклеиновых кислот ограничивает работу костного мозга. А также и восстановление собственных ресурсов. Нуклеиновые кислоты настолько ценный материал, что все клетки моментально стараются захватить части ДНК ил и  РН К, появляющиеся после распада отживших клеток. Захватывают и вставляют в свою структуру даже без разбора на составные части. Этот механизм хорошо исследован на бактериях, которые обмениваются генетической информацией с помощью выделенных фрагментов ДНК также, как мы рукопожатием. Но в таком механизме кроется опасность, ведь эти фрагменты образовались в результате гибели клеток от различных патологических процессов, и их использование новыми клетками может привести к тому, что информация о болезни сохранится и заболевание перейдет в хроническую фазу.
Правда, в норме в крови все-таки есть небольшое количество «хороших» нуклеиновых кислот и их составных частей. Пока организм молод, он способен поддерживать определенный уровень нуклеиновых кислот в крови. Однако с возрастом крайне затратное производство нуклеиновых кислот становится непосильной ношей, и первым начинает страдать костный мозг. Следовательно, важнейшая задача в поддержании молодости и здоровья - внести в организм нуклеиновые кислоты. Но какие? И как? При приеме внутрь, проходя через кишечник, остатки нуклеиновых кислот подвергаются необратимому повреждению, и могут быть использованы только как первичный строительный материал. Необратимо теряется и информация, и энергия, заключенная в этих молекулах. Выход один - вводить внутримышечно или внутривенно. Действительно, использование высокоочищенных фрагментов ДНК, годных для внутримышечного введения, показало потрясающую эффективность в лечении таких хронических заболеваний, как язвенная болезнь желудка, сахарный диабет, сердечная недостаточность, цирроз печени. Высокая эффективность отмечена в лечении инфекционных, в том числе, вирусных, заболеваний. Препараты ДНК оказывалось, эффективны там, где все другие средства не работали, однако их применение ограничено побочным и реакциям и при их инъекционном введении. Остается вопрос - какую ДНК лучше использовать?
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Наиболее впечатляющие эффекты были получены от препаратов, использующих нуклеиновые кислоты древних рыб, таких, например, как осетр и лосось.
Напротив, ДНК животных, трески, нуклеиновые кислоты приматов оказались мало эффективны, и используются в основном в косметологии в виде мазей, причем лечебным эффектом не обладают.
3. ДНК  ДРЕВНИХ  РЫБ
При анализе генотипа человека было обнаружено, что ряд генов активируется практически при любых событиях. Это древнейшие гены, кодирующие ключевую информацию. Функция этих генов описана в учебниках и понятна даже школьникам. Но здесь мы сталкиваемся с необычным явлением - определенные фрагменты нуклеиновых кислот, попав в кровь, начинают вести самостоятельную жизнь, действуя уже как гормоны, управляющие обменом веществ. Почему же самый лучший эффект получен именно от ДНК древних рыб? Оказывается, определенные последовательности нуклеиновых кислот действительно действуют как гормоны, как ключи, управляющие жизненными функциями. Уже известны и описаны десятки клеточных рецепторов, которые распознают определенные последовательности ДНК.
Совершенно очевидно, что фрагменты древней ДНК играли такую же роль в регуляции обмена веществ и поведении, какую сегодня играют всем известные гормоны - инсулин, тестостерон, и другие.
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Самыми эффективными оказались фрагменты 
нуклеиновых кислот именно древних рыб, то есть, 
фрагменты самых древних генов, доставшиеся 
нам от динозавров и гигантских акул, 
проверенные миллионами лет.

Можно с уверенностью утверждать, что у хладнокровных - акул, динозавров и их потомков - фрагменты ДНК играли ключевую роль в обмене веществ, как гормоны. У теплокровных в связи с ускорением обмена веществ этот путь сохранился, но потерял значение, поскольку фрагменты ДНК стали ценнейшим строительным материалом, потребность в котором превышает предложение. Однако нескольких дней достаточно организму, чтобы «вспомнить» этот древний механизм. И тогда на клетках появляются в изобилии рецепторы, специфические к этим старым «ключам». И запускаются процессы, которые ставят ученых в тупик. Это те процессы, которые защищают древних обитателей нашей планеты от рака, от шока, от вирусных инфекций. Ведь не секрет, что наиболее древние обитатели - акулы и моллюски - практически не болеют инфекционными и онкологическими заболеваниями. Это поразительно, если учесть, в какой среде приходится жить моллюскам в устье Амура или Миссисипи!
Давно обратившие на это внимание врачи пытаются использовать хрящи акул и вытяжки из моллюсков в лечебных целях. Сибирские ученые пошли по пути использования фрагментов древней ДНК, и этот путь оказался верным.
4. СОВРЕМЕННЫЕ ТЕХНОЛОГИИ ЗДОРОВЬЯ
Сибирский центр фармакологии и биотехнологии приступил к выпуску линии препаратов, на основе электронно-лучевой технологии разработанной в новосибирском Академгородке. Данная технология не используется больше нигде в мире, она позволяет создавать препараты с заданными свойствами, безопасные и высокоэффективные. Первым продуктом СЦФБ стал «Диэнай», который содержит сбалансированные фрагменты ДНК и при приеме внутрь обладает массой удивительных лечебных свойств, что поз​волило рекомендовать его при многих заболеваниях: ишемической болезни сердца, инфарктах, варикозе, гинекологических и других заболеваниях. К выпуску готовится еще группа препаратов, также не имеющих аналогов по механизму и силе лечебного действия на организм.
Самое главное состоит в том, что уникальная технология и препараты, которые по ней созданы, являются плодом сотрудничества крупнейших фундаментальных научных центров Новосибирска. Это наш ответ тем скептикам, которые говорят о преждевременной кончине фармакологической отрасли в России.

ДИЭНАЙ: новый подход к профилактике  атеросклероза
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Подавляющее количество известных медицине заболеваний преследовало человечество с момента его возникновения. Исключением являются атеросклероз и диабет. В конце 19 века знаменитый Боткин -личный врач царской семьи, описывал симптомы этих заболеваний в разделе «Казуистика», то есть редкие случаи. Но уже в середине 20 века в цивилизованных странах атеросклероз приобрел широкое распространение, а в наше время стал киллером номер 1. По данным Всемирной Организации Здравоохранения ежегодно в мире от атеросклероза умирает около 50 млн. человек. Из них только в России - 2 млн.! Несмотря на широкое применение гиполипидемических, антиатерогенных препаратов и медицинских средств к 2015 году прогнозируется увеличение смертности от атеросклероза еще на 10%. Грозными осложнениями развития атеросклероза сосудов, который до поры до времени протекает бессимптомно, являются инфаркты миокарда, инсульты и развитие гангрены ног. Атеросклероз можно сравнить с мясорубкой по перемалыванию здоровых работоспособных людей в калек.
Китай - похороненная армия здоровых мужчин
Что же особенного принесло развитие цивилизации за последние десятки лет, что так круто изменило ситуацию и привело к возникновению эпидемии атеросклероза? Прежде всего, изменение питания. Давайте задумаемся о современном рационе и сравним его с более древним рационом. Рафинированных, то есть очищенных продуктов, таких как сахар, топленое молоко и сыр, пропитанные холестерином и его окислами, консервов и колбас с синтетическими добавками не было в помине. О вкусных булочках, сосисках в тесте, гамбургерах с майонезом, жаренных хоть и на растительном масле мясных блюд, которые содержат ядовитые гидроперекиси, легко образующиеся при
 термической обработке растительного и рыбьего жира, в те времена даже не мечтали. Можно написать целую книгу о так называемой вкусной и здоровой пище, способствующей развитию атеросклероза у современного человека. На ранних этапах развития цивилизации человек не мог позволить себе такие излишества. На протяжении миллиона лет его диету составляла растительная пища, рыба и редко мясо, но все свежее.
В древнем Израиле и Греции обычной пищей были лепешки, фрукты, оливковое масло и красное вино. Рацион содержал пищевые волокна, растительные флавоноиды и терпены, обладающие многочисленными полезными свойствами. Может быть, поэтому библейские Моисей и Сара прожили более 300 лет. В бывшем СССР долгожителя ми считались кавказские народы, среди которых первое место занимали абхазцы. Абхазцы, являясь потомками древних греков, сохранили старые добрые традиции. В их рацион входит около 200 растительных приправ, из которых мы можем узнать, пожалуй только, петрушку, сельдерей и кинзу, а также форель, отварная козлятина и конечно 
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красное вино. Горный воздух и физическая нагрузка при хождении по горным тропам довершали свое доброе дело. Исследования показали, что как только абхазцы перебирались в города, поближе к цивилизации, их рацион изменялся, и долгожительство исчезало. Что же делать? Поголовно всему человечеству перейти на абхазскую диету? Нобелевские лауреаты в области физиологии Голдстейн и Браун доказали, что коренные изменения пищевых привычек в цивилизованном мире невозможны. И это связано не с тем, что человек
не может отказаться от вкусных, пропитанных жиром, гамбургеров, сметаны, сыра или печени гусей, перекормленных орехами. Всем известно, что содержание холестерина и жира в этих продуктах в десятки раз превышают физиологическую потребность. Но это невозможно в силу социального взрыва, который может разразиться в результате разорения фермеров и индустрии сельского хозяйства. Увы, так уж устроена современная экономика.
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Где же выход? Выход был найден в создании принципиально новых концентрированных пищевых добавок серии «ДИЭНАЙ», снижающих уровень холестерина и триглицеридов в крови и обладающих иммуномодулирующими свойствами. Причем здесь иммунология? - спросите вы. А дело в том, что атеросклероз - это не только драматическое накопление холестерина и его эфиров в сосудах, но и развитие хронического аутоиммунного процесса в атеросклеротических бляшках. Лекарственное действие экстракта виноградных косточек, «ВЕНОМАКС» включает антиоксидантные и гиполипидемические свойства растительных флавоноидов и терпе​нов. Экспериментальные и клинические исследования показали, что эти соединения обладают способностью эффективно «умиротворять» агрессивные радикалы кислорода, повреждающие сосудистые клетки, снижать синтез холестерина, активировать биологическое окисление жирных кислот и подавлять воспалительный процесс в сосудах. Последнее является весьма важным, поскольку в результате воспаления атеросклеротическая бляшка становится нестабильной и в любой момент может наступить ее разрыв, чреватый образованием тромба и развитием инфаркта миокарда. Я участвовал в работе конференции Международного общества кардиологов на Сицилии, которое ежегодно собирается в местах действующих вулканов, символизирующих разрыв атеросклеротической бляшки и послед​ствия этого «извержения». На этой конференции были представлены доказательства, что инфаркты молодых людей особенно опасны в силу выраженного иммунного ответа на внедрение в сосуд липопротеидных частиц крови, которые являются переносчиком холестерина. Отсюда сделаем вывод, что «ДИЭНАЙ», как гаси​тель «вулканической» деятельности, необходимо принимать с 30-летнего возраста для профилактики этого грозного заболевания.
Совершенно новым, революционным подходом противоатеросклеротического действия «ДИЭНАЙ» является наличие в препарате ДНК древних рыб. Оказывается, ДНК - это не только носитель генетичес​кой информации, но и полимер, обладающий иммунными и репаративными, т.е. восстанавливающими клеточные функции, свойствами. В последние годы ДНК используют в качестве вакцин, например от туберкулеза и вирусных инфекций. ДНК-вакцины проявляют свойства активации иммунных клеток и, прежде всего, клеток, открытых нашим соотечественником И.И. Мечниковым -макрофагов. Эти клетки выполняют роль биологических дворников, очищающих организм от мусора, и в том числе, от «помойных свалок», образующихся в атеросклеротических бляшках сосудов. Фактором, активирующим эти клетки-уборщики, является макрофаг-колониестимулирующий фактор (М-КСФ), который стимулирует производство этих клеток в костном мозге. Исследования американских ученых из Калифорнии на кроликах, обезьянах и пациентах с повышенным уровнем холестерина в крови и прогрессирующим атеросклерозом показали, что введение М-КСФ не только снижает концентрацию холестерина в крови, но и активирует его обратный транспорт из атеросклеротической бляшки, то есть вызывает ее «рассасывание». ДНК лосося и осетра в составе «ДИЭНАЙ» в силу эволюционной «отдаленности», и поэтому
 обладающая свойствами стимулятора М-КСФ, вызывает размножение и активацию макрофагов. Макрофаги захватывают частицы липопротеинов, содержащие холестерин, и синтезируют белки, транспортирующие его из бляшек в печень. Клинические испытания «ДИЭНАЙ» показали, что уровень холестерина и триглицеридов в крови снижается на 25-30% в отличии от фармакологических препаратов статинов, оказывающих прямой подавляющий эффект на синтез холестерина, отмена приема «ДИЭНАЙ» не вызывает резкого обратного действия, то есть еще более высокого повышения уровня холестерина. «ДИЭНАЙ» можно и нужно принимать с традиционными гиполипидемическими препаратами, так как механизмы его антиатерогенного действия отличаются, а следовательно, дополняют и делают комплексным лечение мультифактериального атеросклероза. Теперь подведем итоги и сделаем выводы:
«ДИЭНАЙ», как базовый препарат, и «ВЕНОМАКС» следует принимать с 30-летнего возраста для профилактики развития атеросклероза. Особенно это касается мужчин.
Если в анамнезе есть ишемическая болезнь сердца, боли за грудиной, отдышка, возбудимость нервной системы, гипертония, повышенная масса тела то прием «ВЕНОМАКС» становится обязательным.
Перенесенный инфаркт миокарда, инсульт, эндертериит, диабет 1-го или 2-го типа диктует прием «ВЕНОМАКСа» в дополнение с фармакологическими препаратами, рекомендованными врачами.
И, наконец, общий вывод. Хотите быть здоровыми и долго жить -включите в свой рацион питания за 30 мин до еды «ВЕНОМАКС» и вычеркните из своей жизни атеросклероз.
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ДИЭНАЙ - вопросы и ответы
Впервые услышали  о  нашем новом препарате «Диэнай»? Его название -  это неологизм,  образованный от английской аббревиатуры DNA, что означает молекулу ДНК. ДНК является основным носителем  генетической информации. Со времен 60-х, когда впервые был открыт наследственный код ДНК, многие ученые безуспешно пытались использовать эту уникальную молекулу для лечения различных заболеваний.  Причина неудач оказалась простой. Молекула ДНК имеет огромную молекулярную массу в десятки миллионов Дальтон, и поэтому она не может проникать в организм человека при приеме внутрь.  «Диэнай» решает эту проблему быстро и эффективно.
как мы теряем здоровье?
Обмен веществ представляет собой сложный процесс превращения химических элементов в организме, обеспечивающих его рост, развитие и жизнедеятельность в целом. В живом организме постоянно расходуется энергия, причем не только во время физической и умственной работы, а даже при полном покое. В здоровых и, особенно, больных клетках нашего организма постоянно осуществляется синтез компонентов ДНК из углеводов и аминокислот. Этот синтез требует больших энергетических затрат и не всегда своевременно устраняет нарушения, возникающие вследствие различных заболеваний.
С возрастом обмен веществ замедляется, отражая естественные процессы  старения.  Неблагоприятные факторы  внешней  среды, стрессы, эмоциональные и физические перегрузки, вредные привычки также нарушают обмен веществ. Наступает определенный предел, когда собственные резервы организма исчерпаны и требуется помощь извне. Возникает нарушение метаболизма и снижается синтез компонентов ДНК. Поначалу эти нарушения носят преходящий характер. Появление немотивированной усталости, снижение работоспособности - это лишь первые сигналы неблагополучия. Если не помочь, то функциональные нарушения метаболизма могут привести к развитию органических заболеваний, таких как атеросклероз, гипертония, диабет, заболевания суставов, позвоночника, и потребуется гораздо больше усилий, чтобы остановить патологический процесс.
      Как и чем мы лечимся?

Среди десятков тысяч лекарств очень сложно найти препараты, устраняющие причину заболевания. Если с острыми заболеваниями человечество научилось как-то бороться, то с лечением хронических заболеваний дело обстоит намного хуже. Современная медицина может предложить широкий спектр достаточно мощных препаратов, которые способны, к сожалению, устранять лишь симптомы болезни. Ни один из этих препаратов не разрывает порочный круг хронической патологии, а со временем даже может его усугубить.

     «Диэнай»- от создания до выпуска

История создания препарата насчитывает более 20 лет биохимических и клинических исследований. Безопасность компонентов препарата подтверждена в Научно-исследовательском институте фармакологии (г. Томск), Тихоокеанском научно-исследовательском центре (г.Владивосток). Клиническая эффективность препарата «Диэнай» исследована в Научно-исследовательском институте лимфологии Сибирского отделения Российской Академии медицинских наук, Новосибирской областной клинической больнице, Государственном институте усовершенствования врачей (г.Новокузнецк). В результате клинических исследований была подтверждена высокая эффективность препарата «Диэнай» в комплексном лечении различных заболеваний, в том числе: варикозной болезни, венозной недостаточности, ишемической болез-

ни сердца, стенокардии, хронических гепатитов, полиартритов, сахарного диабета, анемий. В соответствии с Федеральным законом от 30 марта 1999 года 52-ФЗ «0 санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» «Диэнай» прошел государственную регистрацию, внесен в государственный реестр и разрешен к производству и обороту на территории Российской Федерации (свидетельство о государственной регистрации 77.99.23.3.У.14294.12.06 от 26.12.2006 г.)
Как работает «Диэнай»?
Медицине давно известно о большом значении ферментов и фрагментов ДНК в регуляции метаболизма. Ферменты обеспечивают нормальное протекание биохимических реакций в клетках. Интенсивность обмена ферментов чрезвычайно высока, скорость их обновления удивляет - некоторые ферменты полностью обновляются в течение часа.
Протеазы - одна из наиболее важных групп ферментов. Эти вещества разрушают крупные белки до мелких фрагментов - пептидов и аминокислот. Протеазы участвуют в процессе пищеварения, однако значение этих ферментов гораздо шире. Контролируя чистоту внутренней среды, удаляя тромбы, нерастворимые молекулы, вызывающие воспаление, протеазы обеспечивают «очищение» органов и тканей от нежизнеспособных клеток. Их дефицит приводит к развитию хронических воспалений, тромбозов, аутоиммунных заболеваний, нарушению питания органов и тканей.
Фрагментированная ДНК является ценным пластическим материа​лом для нормальной функции клеток и восстановления поврежден​ных структур. При хроническом заболевании протеазы и фрагменты ДНК действуют совместно, при этом запускается механизм естественного самовосстановления поврежденных клеток. Особенно эффективен этот механизм в пожилом возрасте, когда синтез нуклеиновых кислот и белков значительно снижен.
Нужен ли «Диэнай» здоровым?
Безусловно - да, особенно в условиях повышенной физической и умственной нагрузки, при стрессовых ситуациях и в условиях неблагоприятной экологической обстановки. Препарат безопасен и эффективен, а его компоненты являются ценнейшим пластическим материалом для восстановления и поддержания нормальной функции всех клеток организма.
Когда и как применять «Диэнай». Формула здоровья
Все просто. Ваша формула здоровья - «дважды два»! «Диэнай» применяется по две капсулы два раза в день через 2 часа до или после еды. Продолжительность курса - две недели. Повторные курсы рекомендуется проводить два раза в год.

Рекомендации по применению
Компания «СЦФБ» рекомендует принимать биологически-активную добавку «Диэнай» как вспомогательное средство при различных заболеваниях, таких как: ишемическая болезнь сердца (стенокардия, инфаркт), варикозная болезнь, полиартриты, гепатиты, сахарный диабет, тромбозы различной локализации, анемии, состояние после лучевой и химиотерапии, при тяжелой умственной и физической нагрузке, острых и хронических интоксикациях (алкоголизм, наркомания).
ОПЫТ ПРИМЕНЕНИЯ «ДИЭНАЙ» ПРИ ЗАБОЛЕВАНИЯХ ПЕЧЕНИ
Краткий отчет об исследовании эффективности биологически-активной добавки «Диэнай».
Исследование проводилось в отделении гастроэнтерологии у пациентов с заболеваниями печени.
Цель исследования
1. Оценка влияния препарата на клиническое течение заболевания
2. Оценка влияния препарата на биохимические показатели крови
3. Оценка переносимости
Все пациенты принадлежали к европеоидной расе, мужской пол составил 90%, женский - 10%. Возраст больных от 36 до 62 лет.
Диагноз был поставлен на основании клинических симптомов, лабораторных и ультразвуковых исследований.
Перед началом исследования и после его окончания (день 0 и день 21) оценивались клинические признаки и общее физическое состояние пациентов, а также проводилось ультразвуковое исследование органов брюшной полости. Проводился общий и биохимический анализ крови, а также анализ на билирубин, АлТ и АсТ, гамма-глютамил-транс-пептидазу щелочную фосфатазу, на общий холестерин, липопротеины высокой и низкой плотности, а также на триглицериды.
В группе больных у 3-х человек отмечали многолетнее значительное употребление алкоголя, у 2-х пациентов сочетание вирусного гепатита С и алкогольного поражения печени, 5 пациентов страдали только вирусным гепатитом С.
Все больные при поступлении предъявляли жалобы на общую слабость, утомляемость, у  многих больных отмечались нарушение сна, аппетита, астенический синдром имел разную степень выраженности, но отмечался у всех больных. Среди других жалоб у всех пациентов отмечался «синдром правого подреберья» - чувство тяжести, боли и дискомфорт в правом подреберье. Диспепсический синдром был выявлен у всех больных. Преобладали жалобы на горечь во рту
сухость. Желтуха отмечена у 2-х пациентов. Значение АлТ было 62-1,2 ед., количество холестерина крови составляло 7,8+0,6 ммоль/л (при норме 3,5-5,7ммоль/л).
Курс лечения составил 30 дней, прием по 1 капсуле 3 раза в день. Динамика клинической картины на фоне лечения представлена в таблице:

	Жалобы
	До лечения
	После лечения

	
	
	остались
	уменьшились или исчезли

	Астеновегетативный синдром
	10
	2
	8

	Болевой синдром
	4
	1
	3

	Диспепсический синдром
	10
	3
	7

	Желтуха
	2
	0
	2


После курсового назначения «Диэнай» активность АЛТ нормализовалась и составляла 26 + 0,8 ед., холестерин уменьшился до 5,8 ± 0.45 ммоль/л. Ни у одного больного за период лечения, не отмечено, каких либо побочных эффектов. Препарат хорошо переносился больными.
Выводы:
1. Препарат «Диэнай» является эффективным средством в лечении диффузных заболеваний печени.
2. Применение «Диэнай» снижает выраженность цитолитического и холестатического синдромов, исчезают или значительно уменьшаются по интенсивности клинические симптомы, что свидетельствует об улучшении антитоксической функции печени и гепатопротективном действии препарата.
3. В проведенном нами исследовании подтверждены гепатопротективное, антитоксическое и гипохолестеринемическое дей​ствие «Диэнай», что позволяет широко использовать этот препарат в клинической практике.
БИОСИНОЛ - новый парафармацевтик  Сибирского Центра  
фармакологии  и биотехнологии
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«Биосинол», созданный по уникальной электронно-лучевой технологии, разработанной в Новосибирском. Научном Центре, относится к группе пищевых доба​вок - парафармацевтиков, - с гепатопротекторным, желчегонным и мягким противопаразитарным дейст​вием. В его составе - натуральные биологически-активные экстракты из морепродуктов и растений.
Фармакологические эффекты экстракта коры осины, входящего в состав «Биосинола», определяются комплексом биологически активных веществ. Так, его противопаразитарное действие обусловлено фенолгликозидами, производными салигенина - салицином, популином, тремулоидином, тремулацином, саликортином. Входящие в состав экстракта дубильные вещества, органические кислоты (бензойная, яблочная, аскорбиновая), горечи, эфирные масла, фермент саликоза обеспечивают желчегонный, выраженный противовоспалительный, бактерицидный, спазмолитический эффекты препарата, улучшают аппетит.
Фрагментированная ДНК и протеазы, также входящие в состав «Биосинола», обладают мощным противовоспалительным и восстановительным действием, обеспечивают отсутствие токсич​ности и аллергенности, повышают эффективность экстракта коры осины, увеличивают уровень гемоглобина крови, уменьшают интоксикационный синдром.
Противоописторхозная активность экстракта коры осины детально изучена в Сибирском Государственном медицинском университете (г. Томск). Экстракт в опытах in vitro проникал через кутикулу и нарушал структуру гельминта, вызывая его гибель. На модели хронического описторхоза у золотистых хомячков, 
зараженных метацеркариями описторхов, показатель эффективности экстракта коры осины составил 73,5-83%.
Препарат предназначен для лечения хронических заболеваний пече​ни и желчевыводящих путей. Назначается в режиме диетического фона. При курсовом использовании происходит постепенное улучшение желчеотделения, удаление длительно живущих в орга​низме паразитов и простейших (описторхи и лямблии). Одновремен​но значительно увеличивается число и активность лимфоцитов крови и фагоцитирующих клеток (т.е. улучшается иммунный ответ).
Присутствие специфических ферментов - протеаз - устраняет хроническое воспаление.
Препарат относится к 4 классу «малоопасные вещества» по ГОСТ 12.1.007-76. При экспериментальном внутрижелудочном введении препарата в дозах, превышающих терапевтические в сотни раз, каких-либо токсических и побочных эффектов у животных не выявлено. Основные показания к применению: хронические воспалительные заболевания желчевыводящих путей различной этиологии: холангиты, холециститы, дискинезии желчевыводящих путей, паразитар​ные заболевания, в качестве вспомогательного средства при лечении вирусных гепатитов и хронической венозной недостаточности.
Способ применения и дозы: внутрь через 30-40 минут после еды по 2 капсулы 2 раза (утром и вечером). Курс лечения - 15-20 дней. После перерыва в 1 неделю возможно повторение курса.
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Возможность использования НУКЛЕИНОВЫХ КИСЛОТ как лекарственного средства
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 Роль нуклеиновых кислот в организме и питании

Управляй здоровьем
Дезоксирибонуклеиновая кислота (ДНК) - основная молекула, из которой состоит геном. Ее зеркальная ко​пия, но состоящая из одной цепочки - рибонуклеиновая кислота (РНК). Именно с РНК считываются, как с матрицы, структуры будущих белков. Минимальные информационные фрагменты этих нуклеиновых кислот - нуклеотиды, состоящие из основания, сахара и группы фосфора, нуклеиновые кислоты играют важную структурную роль в клетке, являются компонентами рибосом, митохондрий и других внутриклеточных структур.
Синтез фрагментов нуклеиновых кислот – нуклеотидов - один из наиболее активных процессов в клетке и уступает по активности только синтезу белка. Воспроизводство нуклеотидов требует значительное количество пластических веществ - аминокислот, углеводов и фосфатов. По затратам энергии этот процесс относится к крайне напряженным. Фрагменты нуклеиновых кислот могут в критических состояниях выступать посредниками или субстратами в энергетическом объеме, что крайне не желательно (напрашивается аналогия - топить печень книгами). Интерес к нуклеиновой кислоте, как лекарственному средству, по протяженности укладывается в столетний период. Публикации  об  особой  способности нуклеиновой кислоты повышать общую сопротивляемость организма стали появляться в 1892 году. Горбачевский в 1883 г., и Морек в 1894 г., использовали нуклеиновую кислоту для лечения волчанки. А. Косеель сообщил, что нуклеиновая кислота обладает выраженным бактерицидным действием, поэтому играет основную роль в борьбе с заразным началом. Г. Воген в 1894 г., Е. Вард в 1910 г., Б и Ф.Г.Буткевич в 1912 г., успешно лечили легочный и костный туберкулез, впрыскивая под кожу нуклеиново-кислый натрий. Исаев в 1894 г., Милке в 1904., Лейн в 1909 г., Писарев в 1910 г., Абелуа и Бадье в 1910 г., расценивали нуклеиновую кислоту как специфичес​ки действующее вещество в процессе сопротивляемости организма против таких вредных бактерий, как холерный вибрион, кишечная и бугорчатая палочки, стафилококк, стрептококк, диплококк, сибирская язва, а также против дифтерии и столбнячного токсинов. С. Штерн заменил ртутное лечение сифилиса лечением нуклеиновой кислотой и достиг у больных полного исчезновения всех проявлений сифилиса.
Н. Юрман в 1911 г. сообщил о приобретении больными прогрессив​ным параличом прежней работоспособности в 50% случаев при их лечении нуклеиновой кислотой. Лепине в 1909-1910 г.г. получил блестящие результаты при лечении душевнобольных нуклеиновой кислотой. Из 8 больных - 7 человек избавились от острых и подострых душевных расстройств, и у одного больного наблюдалось улучшение состояния. Из 13 больных с маниакально-депрессивным психозом выздоровление наблюдалось у 8, у 3 - улучшение состояния и лишь у 2 больных улучшение не наступило. Большое значение нуклеиновой кислоте придавалось, как профилактическому средству, в хирургической и акушерской практике.
Микулевич в 1904 г., Панков в 1905 г., Ганиес в 1905 г., Реннер в 1906 г. использовали нуклеиновую кислоту за 12 часов до операции или родов в виде подкожных впрыскиваний и отмечали ее весьма благоприятное влияние - гладкое послеоперационное течение, уменьшение послеродовых осложнений и снижение процента смертности.
Кроме указанных состояний, достоверный эффект от применения нуклеотидов был получен при болезни Альцгеймера, преждевремен​ном старении, сексуальной дисфункции, истощении, депрессии, кожных заболеваниях.
Было показано, что проникновение поступающей извне ДНК в различные виды клеток различно. Полимерная ДНК поглощается клеткой намного больше, чем гидролизованная (расщепленная на мелкие фрагменты), причем длительное время ДНК остается в первоначальной форме, не разрушаясь.
Данные большинства исследователей 70-х годов прошлого столетия убеждают, что введенные внутрь организма нуклеиновые кислоты могут быть доставлены к клетке без разрушения. Р.Л. Либензон и Г.Г. Русинова показали, что активно размножающиеся ткани (костный мозг, эпителий тонкого кишечника, селезенка) интенсивно поглощают извне ДНК. Клетки и ткани органов, попадающие в чрезвычайные стрессовые условия, захватывают ДНК чрезвычайно активно. При этом, терапевтическая эффективность экзогенной ДНК связана с сохранением ее полимерной структуры. Мелкие фрагменты - олиго- или мононуклеотиды гораздо менее эффективны.
Работами зарубежных ученых было показано, что ДНК - натриевая соль с молекулярной массой 500 кД не несет генетической информации, но обладает терапевтической активностью. Наиболее высокая терапевтическая активность нативной натриевой соли ДНК была установлена в интервале молекулярной массы 200-500 килодальтон.
В последующем, открытие роли ДНК, как главного носителя генетической информации, надолго отвлекло исследователей от дальнейшего исследования нуклеиновых кислот как лекарственных средств. Кроме того, недооценка интенсивности обмена нуклеиновых кислот привела к тому, что длительное время нуклеиновые кислоты и нуклеотиды вообще не рассматривались как незаменимые питательные вещества, или нутриенты. Считалось, что организм способен самостоятельно синтезировать необходимое количество нуклеотидов для физиологических потребностей.
Новые научные данные свидетельствуют о том, что это не совсем корректно. В ряде случаев, при интенсивном росте, стрессе, ограниченном питании потребности организма могут значительно превосходить возможности синтеза нуклеотидов.

Каковы же главные источники нуклеотидов? Их три:
1. Нуклеотиды в составе пищи.
2. Утилизация нуклеотидов, высвобождаемых в процессах внутри​клеточного метаболизма.
3.  Синтез необходимых нуклеотидов из аминокислот и углеводов.
Наиболее чувствительны к дефициту нуклеотидов быстро делящиеся клетки - эпителий, клетки кишечника, печени и лимфоидная ткань, отвечающая за иммунитет и детоксикацию. Нуклеотиды необходимы для поддержания иммунного ответа, так как они активируют макрофаги и Т - лимфоциты. Отчетливый эффект отмечается на костный мозг, причем идет активация всех кроветворных ростков, поскольку увеличивается содержание эритроцитов, тромбоцитов и лейкоцитов. Это свидетельствует о том, что нуклеотиды воздействуют на стволовые клетки костного мозга. Механизм этого воздействия связан с активацией клеток через рецепторный аппарат. Некоторые из таких рецепторов, такие как toll-like receptors, идентифицированы и хорошо изучены, другие интенсивно изучаются в настоящее время. Однако, несомненно одно - нуклеотиды не только строительный материал для интенсивно работающих клеток, они являются регуляторами обмена веществ и деления клеток. И что действительно удивительно - нуклеотиды способны воздействовать на стволовые клетки, увеличивая интенсивность их деления. Следовательно, через использование фрагментов ДНК лежит путь к восстановлению органов и обновлению организма.
История вопроca
После долгого перерыва вновь началось исследование возможности использования экзогенной ДНК для лечения различных патологий. Так, еще в 1959 году Каназир с сотрудниками опубликовали работу по увеличению выживаемости облученных крыс при введении им изологичной натриевой соли ДНК, полученной из селезенки и печени. При этом выживаемость облученных животных возрастала от 2,6% в контроле до 30-40% в опытной группе.
В последующие десятилетия интерес исследователей к исполь​зованию экзогенной ДНК-Na в качестве лекарственного средства концентрировался, в основном, в области противолучевой проблемы. Однако в 1980 году была опубликована работа, в которой описывались результаты использования экзогенной ДНК-Na для ускорения заживления вялотекущих инфицированных ран. При этом показано, что использование экзогенной ДНК - Na в виде местных аппликаций заметно ускоряет процесс очищения раны от гноя и грануляцию.
В 1984-1991 гг. опубликованы сообщения об успешном использовании экзогенной ДНК-Na для лечения экспериментальных язв желудка. При этом было отмечено, что структура новообразований ткани
значительно ближе к нормальной, чем при использовании известного стимулятора заживления язв - «Солкосерила». Серьезное внимание исследователи экзогенной ДНК-Na, как возможного лекарственного средства уделили влиянию ее на систему кроветворения. При этом большинство исследователей отмечает благотворное влияние экзогенной ДНК - Na на функцию кроветворения, колониеобразующие свойства стволовых клеток, картину периферической крови. Высказывалось мнение о том, что обнаруженное противолучевое лечебное действие экзогенной ДНК -Na обусловлено ранней стимуляцией кроветворения и нормализацией состава периферической крови у облученных животных.
В 1967 году опубликовано сообщение Викарта и Вендрели об использовании экзогенной ДНК - Na, получен-

ной из тимуса теленка, для стимуляции гемопоэза онкологических больных в период проведения им интенсивной полихимио - и лучевой терапии. Ежедневные в течение 4-х дней внутримышечные инъекции ДНК -Na в дозе 125-500 мг дали возможность продолжать специфическое лечение лейкопений или предупреждать их развитие.
Работ, посвященных механизму действия экзогенной ДНК - Na, немного. При этом, наиболее подробно исследован вопрос усвоения ДНК - Na и распределения по органам и тканям в зависимости от молекулярной массы. В частности, было показано, что поступающие в организм ДНК - Na накапливается, в основном, в костном мозге, селезенке и эпителии тонкого кишечника.
Воздействие на кроветворение
Стимуляторам иммунитета, их положительному влиянию на защиту от болезней, или течение болезней посвящено огромное количество научных и около научных работ. Однако международные многоцентровые исследования однозначно подтвердили иммуностимуляторы не влияют на течение болезней, а поддержание иммунитета происходит не за счет стимуляции. Напротив, стимуляция клеток, отвечающих за сохранение внутренней среды, приводит к их быстрой гибели! Например, нейтрофил в норме, даже без стимуляции, живет не более 7 часов. А среди лейкоцитов больше всего именно нейтрофилов. Любой стимулятор сокращает срок жизни этой клетки в десятки раз! Стимуляция лимфоцита, отвечающего за тонкие механизмы иммунитета, без конкретного задания и определения цели также ведет к его гибели по механизму «программированной смерти», или апоптоза. И это необходимый механизм защиты от аутоиммунных заболеваний, чтобы лимфоциты не атаковали собственной ткани.
Таким образом, стимуляция ради стимуляции исключительно вредна. Какой выход из этого тупика? Можно ли поддержать иммунную систему на протяжении всей жизни? Ведь не секрет, что большинство заболеваний имеет инфекционную природу. Даже синдром хронической усталости является вирусным заболеванием.
Огромный опыт использования иммуномодуляторов показал, что наилучшие результаты получены там, где использовались препараты, усиливающие работу костного мозга. Именно в костном мозге происходит образование ключевых клеток, отвечающих за иммунитет и защиту внутренней среды - лимфоцитов, нейтрофилов, макрофагов. Наконец, в костном мозге находятся стволовые клетки, способные превращаться в любые клетки организма и давать начало миллиардам других клеток. Поэтому старение костного мозга, истощение его резервов и замещение жировой тканью приводит к постепенному старению всего организма.
Однако просто стимуляция приводит к его быстрому истощению, и таким же нежелательным результатам, как стимуляция иммунитета! Первое, что действительно имеет смысл - это обеспечить костный мозг необходимыми веществами. И самое главное - это нуклеиновые кислоты. Синтез нуклеиновых кислот в костном мозге идет с большой скоростью, однако во время стресса или инфекционного заболевания клетки костного мозга зависят от притока нуклеотидов извне. Именно синтез нуклеиновых кислот ограничивает работу костного мозга. А также и восстановление собственных ресурсов.
Нуклеиновые кислоты настолько ценный материал, что все клетки моментально стараются захватить части ДНК или РНК, появляющиеся после распада отживших клеток. Захватывают, и вставляют в свою структуру даже без разбора на составные части. Этот механизм хорошо исследован на бактериях, которые обмениваются генетической информацией с помощью выделенных фрагментов ДНК и РНК.
С возрастом крайне затратное производство нуклеиновых кислот становится непосильной ношей, и первым начинает страдать костный мозг. Введение в рацион человека фрагментированной ДНК приводило к быстрому, в течение двух недель, восстановлению функции костного мозга, как у пожилых людей, так и при различных отравлениях, как например, при отравлениях парацетамолом. Быстрое восстановление эритроцитов, тромбоцитов и лейкоцитов свидетельствует о воздействии на стволовую клетку - предшественницу всех этих клеток. Более того, у пожилых людей формула крови начинает соответствовать крови детей первых лет жизни, что также подтверждает - костный мозг взрослых и пожилых людей находится в постоянном дефиците фрагментов ДНК, и этот дефицит сопровождается снижением функции костного мозга.
Использование нуклеиновых кислот и фрагментов ДНК в кардиологии
Несмотря на бурное развитие кардиохирургической помощи, патологические состояния, сопровождающиеся ишемией миокарда, зачастую требуют агрессивной медикаментозной коррекции. При этом арсенал эффективных лекарств ограничен, а существующие схемы лечения не способны до конца решить проблемы тяжелой стенокардии, аритмий и сердечной недостаточности. Апоптоз (греч. аро - отделение + ptosis - падение), «программированная смерть клеток», или «клеточный суицид» является важнейшим неспецифическим фактором развития многих заболеваний, а также процесса физиологического старения. При инфаркте миокарда нарушение кровоснабжения прилежащих к зоне некроза тканей запускает процесс программируемой гибели клеток сердца (апоптоз). Массовая гибель клеток сердечной мышцы в условиях ишемии приводит к снижению насосной функции сердца. Между тем, гибель клеток, находящихся в условиях ишемии, можно предотвратить, вовремя восстановив нормальное кровоснабжение. К сожалению, это не всегда возможно.
Высокая, но все еще недостаточная эффективность существующих схем лечения влечет за собой необходимость поиска альтернативных технологий, способных восстанавливать функцию миокарда, таких, например, как использование стволовых клеток. Перспективным представляется также разработка препаратов блокирующих процессы программируемой гибели клеток сердечной мышцы.
Высокий метаболизм клеток сердца делает их чрезвычайно уязвимыми при ишемии, в условиях дефицита энергетических и пластических субстратов. В моделях на животных было показано, что ишемия приводит к уменьшению содержания в сердечной мышце нуклеиновых кислот. Аналогичный дисбаланс нуклеотидов при ишемии отмечается в субэндокардиальных слоях человеческого сердца. Подтверждением тому является исследование Ludith L. соавт., которые изучили содержание нуклеотидов в биопсийных материалах, полученных во время операций на открытом сердце у пациентов, страдающих ишемической болезнью сердца. Ис​следователи обнаружили, что содержание нуклеиновых кислот в глубоких слоях миокарда было снижено на 20%. Они предположили, что восстановление баланса нуклеотидов с использованием препаратов ДНК и нуклеиновых кислот может оказать защитное влияние на клетки сердца и препятствовать развитию апоптоза.
Эта гипотеза была подтверждена японскими исследователями Satoh К. и соавт. в 1993 году в эксперименте на собаках. В опытах было показано значительное улучшение сократительной способнос​ти сердечной мышцы животных в условиях после внутривенного введения «коктейля» из нуклеиновых кислот. В экспериментах на животных препараты на основе натриевой соли ДНК показали эффективность при аритмиях, возникающих при восстановлении кровотока после ишемии.
Проведенные клинические испытания с препаратами на основе натриевой соли ДНК показали, что препараты способны улучшать клиническое состояние, уменьшать частоту, продолжительность и интенсивность приступов стенокардии, улучшать сократительную способность сердца, увеличивать переносимость физических нагрузок у пациентов, страдающих ишемической болезнью сердца. Несмотря на то, что в эти исследования было включено относительно небольшое количество пациентов, а многие из выявленных различий не имеют статической значимости, полученные данные позволяют предполагать, что исследование препаратов ДНК является перспективным направлением в кардиологии и требует проведения более масштабных клинических исследований.
Замедление процесса старение при помощи нуклеиновых кислот
Старение вызывается вырождением клеток. Наш организм построен из миллионов клеток, каждая из которых живет около двух лет или меньше. Но, прежде чем погибнуть, клетка воспроизводит себя. Почему мы не выглядим так же, как десять лет назад? Причина в том, что при каждом успешном воспроизводстве клетка претерпевает определенное изменение, в сущности, вырождение. Так что, по мере того, как наши клетки меняются или вырождаются, мы стареем.
Доктор Бенджамин С.Фрэнк, автор «Лечения старения и дегенеративных заболеваний нуклеиновой кислотой» (Нью-Йорк, Психологическая библиотека, 1969 г., пересмотрено в 1974 г.) обнаружил, что вырождающиеся клетки можно омолодить, снабдив их веществами, такими как нуклеиновые кислоты, которые напрямую питают их. Наши нуклеиновые кислоты - это ДНК (дезоксирибонуклеиновая кислота) и РНК (рибонуклеиновая кислота). ДНК- это, по сути, универсальный химический реактор для новых клеток. Он рассылает молекулы РНК, словно команду хорошо обученных рабочих, на формирование клеток. Когда ДНК прекращает давать команды РНК, прекращается построение новых клеток и сама жизнь.
Доктор Фрэнк обнаружил, что оказывая своему организму помощь в поддержании нормального количества нуклеиновых кислот, вы можете выглядеть на 6-12 лет моложе своего возраста. Согласно доктору Фрэнку, нам нужно 1-1,5 г. нуклеиновых кислот ежедневно. Хотя организм может сам синтезировать нуклеиновые кислоты, они слишком быстро распадаются на менее полезные составляющие и должны быть получены из внешних источников, если мы хотим замедлить или даже повернуть вспять процесс старения.
Продукты, богатые нуклеиновыми кислотами: завязь пшеницы, отруби, шпинат, спаржа, грибы, рыба (особенно сардины, лосось, анчоусы), печень цыпленка, овсянка и лук.
Доктор Фрэнк рекомендует диету, согласно которой морепродукты едятся семь раз в неделю, с двумя стаканами снятого молока, стаканом фруктового или овощного сока и четырьмя стаканами воды ежедневно. Уже после 2 месяцев дополнительного приема ДНК-РНК и диеты доктор Фрэнк обнаружил, что у пациентов появилось больше энергии, как свидетельство, значительно сократилось количество сладок и морщин, и кожа выглядела более здоровой, розовой и помолодевшей.
Одно из самых последних достижений в борьбе со старением - супероксид дисмутаза (СОД). Этот фермент защищает организм от натиска свободных радикалов, разрушительных молекул, которые ускоряют процесс старения, разрушая здоровые клетки и коллаген («цемент», который соединяет клетки между собой). С возрастом в нашем организме вырабатывается меньше СОД, поэтому употребляя добавки вместе с натуральной диетой, которая снижает образование свободных радикалов, Вы можете помочь увеличить период энергичной и продуктивной жизни.
Однако важно заметить, что СОД быстро теряет активность при отсутствии таких важных минеральных веществ как цинк, медь и марганец. Дегидроэпиандростерон (ДГЭА), натуральный гормон, вырабатываемый надпочечниками, сегодня тоже стал применяться против старения, так как одним из его свойств является способность «снижать возбуждение» в процессах в организме и, таким образом, замедлять образование способствующих старению жиров, гормонов и кислот.
Воздействие нуклеиновых кислот на кишечник
Действие нуклеиновых кислот на репарацию тканей, в частности печени после частичной ее резекции, хорошо изучено. Известно также, что нуклеотиды оказывают многостороннее защитное действие на слизистую кишечника и способствуют ее восстановлению. В экспериментах у крыс, получавших пищевые добавки, содержащие нуклеотиды, было обнаружено значительно большее содержание белка и ДНК в слизистой кишечника, увеличение активности ферментов, большая высота ворсинок и большая скорость размножения эпителия кишечника. Введение нуклеотидов мышам приводило к уменьшению заселения кишечника патогенными бактериями и быстрому восстановлению поврежденной стенки кишечника. Интересен и такой факт - при добавлении фрагментов ДНК/РНК к молочным смесям частота диареи у детей достоверно уменьшалась. При ОРЗ и энтеровирусной инфекции удаление вируса со слизистых происходит в 2-3 раза быстрее, если к питательным смесям добавлены нуклеотиды. Причина этого защитного действия неясна, обычно связывается с усилением размножения и созревания клеток кишечника, а также улучшением работы лимфоидной ткани кишечника.
Основная проблема в обмене нуклеотидов состоит в том, что нуклеиновые кислоты на 95-98% разрушаются в тонком кишечнике до пуриновых и пиримидиновых оснований. Однако некоторые клетки - клетки тонкого кишечника, лимфоидная ткань, печеночные клетки и мышечные клетки способные усваивать фрагменты РНК/ ДНК и встраивать их в собственные нуклеиновые кислот. Важно, что при стрессе, травме, усиленном росте кишечный барьер становится более «прозрачным» для фрагментов ДНК/РНК, и процент усвоения фрагментов нуклеиновых кислот может вырасти на порядок.
Использование нуклеотидов в гастроэнтерологии
Область применения нуклеотидов в гастроэнтерологии охватывает широкий спектр заболеваний, которые объединены общими патогенетическими звеньями: воспаление, когда имеется дефицит потребления клеток иммунной системы; дефекты эпителия, когда требуется репарация поврежденных тканей; гормональный дисба​ланс и интоксикационный синдром вследствие различных поражений печени, когда требуется пластический материал для восстановления клеток печени и их синтетической функции.
Очень активно фрагменты ДНК улучшают функцию печени, что проявляется в первую очередь повышением уровня защиты против повреждающего действия алкоголя и других бытовых интоксикаций. При назначении фрагментов нуклеиновых кислот у больных острым и хроническим гепатитом в течении нескольких дней происходит нормализация уровня биохимических показателей печени - снижается общий билирубин, АЛТ/АСТ, также происходит снижение уровня общего фибриногена, ведущего показателя
активности воспалительного процесса. Все это позволяет использовать препараты на основе сегментированной ДНК при различных заболеваниям гастроэнтерологического профиля с хорошими результатами. Обычно FDA рекомендует дозы от 0,5 до 1,% гр. в сутки в виде пищевых добавок или иммунопитания для больных. Не рекомендовано беременным и кормящим женщинам без строгих показаний. Противопоказаны нуклеотиды только при их индивидуальной непереносимости.
Нуклеотиды в питании больных, находящихся в критическом состоянии
Еще более впечатляюще выглядят результаты использования нуклеотидов у тяжелых больных - частота вторичных гнойных осложнений (пневмония, панкреатит, сепсис) снижается в 3 и более раз при добавлении к питательным смесям нуклеотидов и пробиотиков (бифидобактерий и/или лактобактерий). В настоящее время однозначно доказано, что именно повышение проницаемости кишечного барьера является причиной развития критических состояний. Повреждение слизистой оболочки кишки, снижение активности макрофагов и лимфоцитов в стенке кишки приводит к проникновению бактерий и токсинов в кровь и вызывает поражение жизненно важных органов. Отсутствие адекватного питания у тяжелых больных сопровождается высокой смертностью и увеличивает продолжительность госпитализации. Однако адекватным питанием считается не только удовлетворение потребности в калориях, жидкости и витаминах. Адекватное питание у тяжелых больных призвано решать следующие задачи:
•  Поддержание структуры и функции клеток кишечника (энтероцитов)
· Восстановление барьерной и иммунной функции кишки
· Снижение возможности проникновения патогенных бактерий и токсинов в кровь.
В настоящее время питание для больных, находящихся в критическом состоянии, должно включать пробиотики (бифидо- и лактобактерий), волокна, омега-жирные кислоты и нуклеотиды. Использование питания, обогащенного нуклеотидами, показано при следующих состояниях:
· Ожоги, травмы, большие операции
· Трансплантация костного мозга
· Инфекции/сепсис
· Воспалительные заболевания кишки
· Некротизирующий энтероколит
· Синдром короткой кишки
· Повреждение слизистой оболочки при критическом состоянии, а также при лучевой и химиотерапии
• Дисфункция иммунной системы, связанная с критическим состоянием, трансплантацией костного мозга.
Так, при использовании иммунопитания у больных с указанными заболеваниями наблюдалось:
• Значительное (в 2 раза) снижение частоты инфекционных осложнений
• Снижение продолжительности госпитализации, в среднем, на 3,86 дня
• Снижение летальности на 30%.

Таким образом, к настоящему времени накоплено большое количество данных, свидетельствующих об эффективности использования фрагментированной ДНК в качестве диетического компонента при самой разнообразной патологии. Имеются доказательства пользы от использования фрагментированной ДНК в качестве стимулятора гемопоэза и иммуномодулятора у пациентов с лучевой болезнью, а также у ослабленных больных. Использование фрагментированной ДНК способствует восстановлению барьерной и иммунной функции кишечника у пациентов, находящихся в критическом состоянии, что позволяет значительно снизить смертность у крайне тяжелых пациентов. Перспективным направлением является использование фрагментированной ДНК в гастроэнтерологии и кардиологии, что диктует необходимость проведения более крупных исследований в этих областях. Мечта о сохранении молодости не оставляла человечество с давних времен. Возможно, что нуклеиновые кислоты окажутся одним из таких «чудо-средств», способных замедлить процессы старения человеческого организма.

Верещагин Е.И. Профессор, д.м.н.

Что же предложили ученые сибирского Академгородка?
Не секрет, что большинство заболеваний имеют инфекционную природу. Пока наш организм молод, он способен поддерживать определенный уровень нуклеиновых кислот в крови. Со временем это сложнее делать, причем, в первую очередь, от этого страдает костный мозг. По мере старения наша иммунная система ослабевает. Известный факт: «раковые» клетки образуются в организме каждого человека, но заболевают только те люди, у которых иммунная система слаба и не способна противостоять их нашествию. Ученые, разработавшие «ДИЭНАЙ», использовали фрагменты ДНК древних пород рыб (лососевых или осетровых), которые, существуя миллионы лет, не подверглись мутации, и они наиболее близки и полезны для человека. Огромный опыт использования иммуномодуляторов показал, что наилучшие результаты были достигнуты там, где использовались препараты, усиливающие работу костного мозга. Как раз в костном мозге происходит образование ключевых клеток, отвечающих за иммунитет. А для питания костного мозга необходимы нуклеиновые кислоты.

Российские ученые с помощью электронно-лучевой технологии смогли «пришить» фрагменты ДНК к водорастворимому носителю, и теперь фрагменты ДНК легко всасываются в кровь при приеме внутрь, и нет необходимости вводить их внутривенно или внутримышечно (таким образом, полностью отсутствует опасность заражения такими болезнями, как СПИД, гепатит и пр.).

Опять же, благодаря инертному носителю, нуклеиновые кислоты, содержащиеся в «ДИЭНАЙ», не распадаются, а попадают в кровь. Благодаря этому открытию российских ученых, «ДИЭНАЙ» не имеет аналогов в мире. Препарат запатентован и производится в соответствии с международным стандартом качества и контроля (GMP).
Исследования компонентов, входящих в состав «ДИЭНАЙ», проводились в различных научных и клинических центрах: Институте цитологии и генетики СО РАН, НИИ клинической и экспериментальной лимфологии СО РАМН; Центральной научно-исследовательской лаборатории гемостаза г. Барнаула, Государственной област​ной клинической больнице и др.). Они подтвердили широкий спектр действия и следующие эффекты препарата: противовоспалительный, некролитический, тромболитический, муколитический, дезинтоксикационный, диуретический. Имеются уникальные случаи применения «ДИЭНАЙ»: отмена операции по коронарному шунтированию, коррекция бесплодия, связанного со спаечными процессами, значительное снижение сахара в крови при сахарном диабете, кардинальное улучшение состояния при сердечной недостаточности, язвенной болезни желудка, хронической лимфовенозной недостаточности, трофических язвах, диффузных заболеваниях печени, остеохондрозе, бронхитах, в спортивной медицине, проктологии, неврологии, ревматологии, гастроэнтерологии. Причем положительные результаты наблюдались уже через 7-15 дней после начала приема «ДИЭНАЙ». Будем честны, полностью вылечить ни одну хроническую болезнь невозможно, но «ДИЭНАЙ» позволяет восстановить и активизировать две главные составляющие нашего здоровья: процесс обмена веществ и иммунитет, что обеспечит в дальнейшем процесс саморегуляции в организме и поможет каждому из нас.

Использование «ДИЭНАЙ» в комплексном лечении болезней также позволяет снизить дозы традиционных базисных препаратов и значительно уменьшает их побочные действия. Обычные биостимуляторы лишь на время улучшают самочувствие, «подхлестывая» центральную нервную систему. «ДИЭНАЙ» же действует на первопричину болезни, что объясняет многообразие лечебных эффектов.
«ДИЭНАЙ» является базовым препаратом. В настоящее время производитель - компания «СЦФБ» разработала и представила еще целый ряд уникальных препаратов:
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«Биосинол» - высокоэффективное противоописторхозное средство комплексного лечения паразитарных инфекций с использованием экстракта коры осины, в  отличие от бильтрицида не являющееся токсичным;
«Хондромарин» - препарат, содержащий измельченный хрящ лососевых рыб, для лечения заболеваний опорно-двигательного аппарата (остеохондроз, спондилортроз, остеоартроз), а также онкологических заболеваний;
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«Веномакс» -  препарат для  коррекции хронических заболеваний сердечно-сосудистой системы с преимущественным влиянием на венозное и микроциркуляторное русло, содержащий экстракт косточек красного винограда;

«Мидивирин» - препарат, применяемый при хронических воспалительных и сосудистых заболеваниях нервной системы, в том числе, головного мозга, синдрома «хронической усталости»; рекомендуется вегетарианцам, а также при бытовой интоксикации, содержит природный таурин и обладает мощным противорадиационным действием.
В стадии завершения находятся разработки фармацевтических препаратов на базе диэнай
Помимо вышесказанного представлена фитолиния «Гербариум Медикум»: диетическая коррекция при заболеваниях органов пищеварения, снятие спазмов; при различных простудных и сосудистых заболеваниях, варикозной болезни; альтернатива транквилизаторам и снотворным средствам; специально для женщин: «Гербанорм», «Гербатоник», «Гербавит», «Гербасон».
Серия фиточаев разработана ЗАО «СЦФБ» и создана на основе зеленого чая и цветков каркадэ (суданская роза). С добавками различных плодов, цветков, листьев, семян, трав и корней шиповника, гибискуса, ноготков, ромашки, черной смородины, черники, крапивы, льна, зверобоя, хвоща, кукурузы, душицы, спорыша, аира, левзеи и солодки. Благодаря уникальной технологии сохранения эфирных масел, серия включена в Федеральный реестр БАД Министерства здравоохранения и социальной политики РФ. Сырье заготавливается вручную профессионалами на собственных плантациях в экологически чистых районах Горного Алтая и Саян.
Рецептура всех фиточаев разработана специалистами НИИ клинической и экспериментальной лимфологии СО РАН и имеет длительный срок апробации.
Хочется надеяться, что скоро мы, наконец, прекратим постоянно глотать и вводить себе лекарства, которые лишь облегчают на какое-то время состояние организма, убирая только внешние симптомы болезни, и перейдем на действительно эффективные отечественные препараты, которые будут заниматься починкой и настройкой такого сложного и уникального объекта, как организм человека. Таким образом, мы решаем главный принцип традиционной медицины, хорошо сформулированный Кацудзо Ниши: «необходимо не столько бороться с каждой болезнью в отдельности, сколько стараться восстановить состояние здоровья». Линейка биологически-активных добавок «ДИЭНАЙ» создана именно для решения этой задачи.



Клиническое исследование
Терапевтическая эффективность препарата ДИЭНАЙ 
в лечении пациентов с псориатической болезнью
Цель исследования:
Оценить влияние препарата на клиническое течение псориаза, продолжительность ремиссии, отдаленные результаты, переносимость, побочные эффекты.

Дизайн исследования:
Под наблюдением находилось 10 человек - б мужчин и 4 женщины в возрасте от 39 до 75 лет.
Продолжительность заболевания составила от 18 до 40 лет. У всех пациентов был диагностирован вульгарный псориаз, 8 пациентов находились в стационарной стадии болезни, 2 – в  прогрессивной.
У всех пациентов были выявлены соматические заболевания. У 4 - гипертоническая болезнь II Б ста-дии, у 1 - сахарный диабет, у 5 - варикозный симптомо-комплекс.
Все пациенты находились под наблюдением специалистов в зависимости от сопутствующей патологии.
Курс лечения препаратом «ДИЭНАЙ» составил 30 дней, в дозировке по 1 капсуле 3 раза в день, с одновременным лечением наружными средствами на очаги высыпаний (топические стероиды, кальцийпотриол, кремы с салициловой кислотой).
Всем пациентам проведено биохимическое исследование крови до и после лечения, которое включало исследование уровня общего холестерина, триглицеридов, сахара крови.

Результаты:
Все больные хорошо переносили препарат.
У 3 женщин в период лечения отмечалась повышенная потливость, особенно по ночам.
По окончании лечения препаратом «ДИЭНАЙ» псориатические бляшки стали значительно площе, шелушение на них стало меньше, подсыпания свежих элементов в этот период не наблюдалось.
У пациентов с варикозной болезнью уменьшились болевые ощущения и отечность в области нижних конечностей.
Биохимические показатели уровня холестерина снизились до 4,8 ммоль/л (при начальном 6,8-5,4 ммоль/л).
Интерес представляет тот факт, что при контрольном визите пациентов на прием спустя 2-2,5 мес. после окончания лечения псориатические бляшки продолжали регрессировать, и у 4 пациентов наступила ремиссия заболевания.

Выводы:
1. Препарат «ДИЭНАЙ» может быть рекомендован пациентам с вульгарным псориазом, отягощенным сосудистой патологией в комплексном лечении с наружными средствами.
2. «ДИЭНАЙ» оказывает гипохолестеринемическое действие, что позволят его использовать у пациентов с повышенным уровнем холестерина.
Исследователь: Д.м.н., профессор кафедры фундаментальной
 медицины медицинского факультета ИГУ
 Ю.М.Криницина

Наиболее эффективные комбинации препаратов линейки «Диэнай®» при различных заболеваниях
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+ умеренная активность, эффект развивается в течение продолжительного времени (10 и более дней). Может быть использован как вспомогательный препарат.
++  быстрый и выраженный эффект.
+++  быстрый, стойкий, максимальный эффект. Рекомендован как основной препарат.
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