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(57) 1. Спосіб зниження надмірної ваги, що поля-

гає в призначенні низькокалорійної дієти з викори-
станням препаратів рослинного походження, який 
відрізняється тим, що спосіб здійснюють у два 

етапи, при цьому як на першому, так і на другому 
етапах розробляють програму харчування, що 
включає використання продуктів зі зниженим вміс-
том жирів і глікемічним індексом не більше 45 з 
урахуванням індивідуальності пацієнта з подаль-
шим призначенням одноразової комфортної порції 
їжі в межах 250-450 г з сумарною кількістю жиру, 
що надходить з їжею, від 16 до 21 г і обов'язковим 
зважуванням порції їжі, що вживається, а також 
прописують щоденне споживання води в кількості 
від 1 до 2,5 л на добу, тривалість першого етапу 
обмежують 3-5 тижнями і інтервалом прийому їжі з 
високим вмістом клітковини від 2 до 4 годин на 
добу з поступовим переходом на порцію в 350 г, 
при цьому як препарат рослинного походження 
використовують настій збору рослинних компонен-
тів, направлений на поліпшення моторики кишеч-
ника, регуляцію нервового стану людини, поліп-
шення відтоку рідини, зменшення рівня 
холестерину, зниження апетиту, від 1 до 3 стаканів 
в день, на другому етапі у раціон харчування вво-
дять продукти, що мають нейтралізуючий ефект, а 
також продукти з високим вмістом білка, з можли-
вістю поєднання останніх з овочами з високим 
вмістом клітковини у другій половині дня, а їжу 
приймають у 5-6 прийомів, як препарат рослинного 
походження використовують настій вітамінізуючого 
збору рослинних компонентів, направлений на 
поліпшення роботи імунної системи, крім того, 
призначають фізичні навантаження, як статичні 
так і динамічні, щодня тривалістю від 30 до 50 хв. 
2. Спосіб за п. 1, який відрізняється тим, що на 

першому етапі дозволяють повторне вживання їжі 
через 20 хв. після попереднього. 

3. Спосіб за п. 1, який відрізняється тим, що як 

збір для настою, направленого на поліпшення мо-
торики кишечника, регуляцію нервового стану лю-
дини, поліпшення відтоку рідини, зменшення рівня 
холестерину, зниження апетиту, використовують 
рослинні компоненти при наступному їх співвідно-
шенні: насіння льону - 10 г, листя брусниці - 30 г, 
барбарис - 30 г, ромашка - 50 г, меліса - 20 г, з 
розрахунку 10-15 г збору на 200 мл води. 
4. Спосіб за пп. 1, 3, який відрізняється тим, що 

згаданий настій призначають пацієнтам до 35 ро-
ків. 
5. Спосіб за п. 1, який відрізняється тим, що як 

збір для настою, направленого на поліпшення мо-
торики кишечника, регуляцію нервового стану лю-
дини, поліпшення відтоку рідини, зменшення рівня 
холестерину, зниження апетиту, використовують 
рослинні компоненти при наступному їх співвідно-
шенні: корінь алтеї - 30 г, польовий хвощ - 25 г, 
аніс - 20 г, кріп пахучий - 20 г, насіння фенхеля - 7-
10 г, глід - 30 г, з розрахунку 10-15 г збору на 200 
мл води. 
6. Спосіб за пп. 1, 5, який відрізняється тим, що 

згаданий настій призначають пацієнтам після 35 
років. 
7. Спосіб за п. 1, який відрізняється тим, що як 

збір для вітамінізуючого настою, направленого на 
поліпшення роботи імунної системи, використову-
ють рослинні компоненти при наступному їх спів-
відношенні: кропива - 20 г, листя волоського горіха 
- 20 г, плоди шипшини - 20 г, лимонник китайський 
- 30 г, з розрахунку 10-15 г збору на 200 мл води. 
8. Спосіб за пп. 1, 7, який відрізняється тим, що 

згаданий настій призначають пацієнтам після 40 
років. 
9. Спосіб за п. 1, який відрізняється тим, що як 

збір для вітамінізуючого настою, направленого на 
поліпшення роботи імунної системи, використову-
ють рослинні компоненти при наступному їх спів-
відношенні: радіола рожева - 30 г, меліса - 30 г, 
листя чорної смородини - 30 г, корінь женьшеня - 
15 г, з розрахунку 10-15 г збору на 200 мл води. 
10. Спосіб за пп. 1, 9, який відрізняється тим, що 

згаданий настій призначають пацієнтам до 40 ро-
ків. 
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Корисна модель належить до медицини і може 
бути використана для корекції (зниження) надмір-
ної ваги людини. 

Проблема надмірної ваги і ожиріння стосуєть-
ся широких верств населення з різним рівнем до-
ходу в економічно розвинених країнах та країнах, 
що розвиваються. Збиток для здоров'я, що нано-
ситься ожирінням, зіставимий з шкодою від куріння 
і вживання алкоголю. Надмірна вага збільшує ри-
зик розвитку серцево-судинних захворювань, діа-
бету другого типу, захворювань органів травлення, 
печінки і підшлункової залози, погіршує якість жит-
тя, знижує самооцінку і негативно впливає на три-
валість життя. 

Поширеність органічних розладів, що викли-
кають надмірну вагу при нормальній харчовій по-
ведінці, незначна і не перевищує 1-2 % від загаль-
ного числа людей з надмірною вагою. Основними 
причинами ожиріння є надмірне харчування і ма-
лорухливий спосіб життя. 

Найбільш важливою мішенню для терапії ожи-
ріння і корекції надмірної ваги є спосіб життя і не-
раціональна харчова поведінка, зокрема, компуль-
сивна харчова поведінка, хронічне переїдання, 
незбалансоване по калорійності і по компонентно-
му складу харчування. 

Відомий спосіб корекції ваги тіла людини (па-
тент РФ №2019996, А61М21/00, 1993), суть якого 
полягає в поєднанні одноразової психотерапевти-
чної дії з дієтотерапією протягом двох місяців, при 
цьому спочатку пацієнтів формують в групи за 
ознакою ідентичної навіюваності, здійснюють раці-
ональну психотерапію в стані неспання, потім на 
тлі релаксації, що посилюється, здійснюють гете-
росугестивну дію з установкою на вироблення не-
гативних емоцій до зловживання їжею з підвище-
ною енергетичною цінністю. 

Відомий "Способ Тукаєва Р.Д. лікування алі-
ментарного ожиріння" (патент РФ №2008028, 
А61М21/00, 1992). Лікування досягається шляхом 
проведення психотерапії в стані медитації з пода-
льшим виведенням пацієнта з цього стану, який 
відрізняється тим, що заздалегідь проводять пси-
хотерапію в стані неспання, при цьому за допомо-
гою вербального навіювання підкріплюють і підси-
люють мотивацію зниження ваги, потім вводять 
пацієнта в стан медитації, здійснюють гетеросуге-
стивну дію з установкою на вироблення негатив-
них емоцій до зловживання їжею з підвищеною 
енергетичною цінністю. 

Основними недоліками згаданих способів є: 
- відсутність індивідуального підходу до хворо-

го ожирінням, що, зокрема, виключає можливість 
психоаналізу причин ожиріння конкретного пацієн-
та; 

- спрямованість психотерапії в основному на 
дотримання дієти, що є лише одним з багатьох 
чинників ожиріння; 

- не всі хворі ожирінням піддаються навіюван-
ню. 

Відомий спосіб зниження вага, при якому за-
здалегідь з'ясовують причини, що привели пацієн-
та до ожиріння, і мотиви, що спонукали його за-
йнятися схудненням. На підставі цих відомостей 
знаходять індивідуальні психологічні установки 
для проведення психотерапії і складання формул 
для аутогенного тренування. Проводять 3-10 сеа-
нсів психотерапії по 30 хв., при цьому навіювання 
здійснюють в стані неспання і в стані медитації. 
Під час сеансу психотерапії здійснюють пасові 
кругові рухи рукою в області головного і спинного 
мозку. Рухи починають в області голови і закінчу-
ють круговими рухами навколо кожного хребця 
зверху вниз по хребту. Одночасно вселяють, що 
відбувається активація імунної системи і віднов-
люється саморегуляція. Проводять щоденне зва-
жування і при зниженні початкової ваги на 7-10 % 
протягом подальших 25-35 днів призначають низь-
кокалорійну дієту, прийом лікарських препаратів 
рослинного походження, поліпшуючих обмінні 
процеси, проводять міостимуляцію і виконують 
фізичні вправи на тренажерах не менше трьох 
занять на тиждень по 30 хв. (патент RU, МПК 
А61М21/00, А61К35/78, А61N1/18, А61N1/26). 

Відомий спосіб лікування ожиріння шляхом ді-
єтотерапії зниженої калорійності з обмеженням 
вуглеводовмісних продуктів і жирів. Для цього 
знижують калорійність харчування до 1200 ккал, 
включаючи в раціон вуглеводовмісні продукти з 
глікемічним індексом менше 40. При зниженні по-
чаткової маси тіла на 5 % і стабілізації ваги протя-
гом 3 місяців збільшують калорійність до розраху-
нкової величини, визначуваної по формулі 
розрахунку добової калорійності, рекомендованої 
ВІЗ, з урахуванням статі, віку, ваги і фізичної акти-
вності. При цьому в раціон харчування вводять 
вуглеводовмісні продукти з глікемічним індексом 
40-69 до зниження ваги до заданого рівня (патент 
RU №2258533 МПК А61К47/26). До недоліків спо-
собу слід віднести те, що згаданий спосіб в основ-
ному заснований на використанні дієтичного хар-
чування, яке не закріплює у людини стійкої звички 
харчуватися правильною і здоровою їжею. 

Відома безліч композицій фіточаїв, так з пате-
нту RU №2172589 відома композиція фіточаю 
"Схудни", що містить комірник, кріп пахучий, куль-
бабу, левзею, жостір ольховидний, бадан товсто-
листий, подорожник, шипшину, ромашку аптечну, 
солянку холмову в певних вагових співвідношен-
нях. 

Відомий також фіточай, розкритий в патенті 
RU №2162644, що містить суміш квіток гібіскуса і 
листя касії (сенни) в кількості 97,0-99,6 мас. % і 
рослинні домішки-добавки в кількості 0,4-3,0 
мас. %. 

Згадані фіточаї використовують для зниження 
ваги, проте вони в основному мають послаблюючу 
дію, і їх ефективність відносно зниження ваги є 
невисокою. 

Відомий спосіб зниження ваги по патенту 
України № 41776, МПК А61М 21/00, який полягає в 
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тому, що спочатку виявляють причину ожиріння і 
мотивацію для зниження ваги, на основі чого зна-
ходять індивідуально-психологічні настанови для 
проведення психотерапії з використанням методів 
аутогенного тренування у стані неспання і медита-
ції, індивідуально підбирають низькокалорійну діє-
ту та фізичні навантаження. Визначають психоло-
гічний тип пацієнта, за яким вибирають методи 
навіювання, самонавіювання і афірмації для ауто-
генного тренування, виробляють і закріплюють 
стійкі навички правильного харчування, низькока-
лорійна дієта полягає в збалансованому харчу-
ванні на основі високоенергетичних та вітамінних 
продуктів з регуляцію водного балансу, а як фізич-
ні навантаження застосовують комплекси вправ, 
що поєднують статичні та динамічні навантаження 
м'язів, і дихальні вправи, які спрямовані на зніман-
ня стресу, причому процес корекції ваги здійсню-
ють протягом 3-4 місяців при постійному індивіду-
альному контролі дій кожного пацієнта за 
допомогою мобільного зв'язку і індивідуального 
графіка роботи з використанням зворотного зв'язку 
кожного пацієнта з інструктором (прототип). 

Відомі способи корекції надмірної ваги не при-
водять до довготривалого ефекту, причому меди-
каментозні і хірургічні методи лікування небезпеч-
ні, а застосування інтенсивних фізичних 
навантажень протипоказане при багатьох хроніч-
них захворюваннях, в літньому і похилому віці, всі 
вони однобокі як в плані підходу до виникнення 
ожиріння, так і в плані вирішення проблеми ліку-
вання ожиріння знову-таки кожного окремого узя-
того пацієнта; більш того, як правило, пацієнта 
націлюють на швидке схуднення (що само по собі 
небезпечно ускладненнями для пацієнта) без на-
лежної орієнтації на зміну всього подальшого спо-
собу життя, що включає багато сфер життєдіяль-
ності людини: харчування, фізичні навантаження, 
соціальну адаптацію і таке інше, крім того, засто-
сування психотерапевтичних методів має деякі 
обмеження, оскільки не всі пацієнти піддаються 
навіюванню. 

У основу корисної моделі поставлено задачу 
удосконалення відомого методу зниження ваги 
шляхом розробки індивідуальної для кожного паці-
єнта програми харчування, яка включає викорис-
тання рослинних компонентів, що забезпечує зміну 
і/або вироблення правильних харчових звичок і не 
супроводжується внутрішнім дискомфортом. 

Поставлена задача вирішується тим, що у ві-
домому способі зниження надмірної ваги, який 
полягає в призначенні низькокалорійної дієти з 
використанням препаратів рослинного походжен-
ня, згідно із корисною моделлю, спосіб здійснюють 
у два етапи, при цьому як на першому, так і на 
другому етапах розробляють програму харчуван-
ня, що включає використання продуктів зі зниже-
ним вмістом жирів і глікемічним індексом не біль-
ше 45 з урахуванням індивідуальності пацієнта з 
подальшим призначенням одноразової комфорт-
ної порції їжі у межах 250-450 г з сумарною кількіс-
тю жиру, що надходить з їжею, від 16 до 21 г і обо-
в'язковим зважуванням порції їжі, що вживається, 
а також прописують щоденне споживання води в 
кількості від 1 до 2.5 л на добу, тривалість першого 

етапу обмежують 3-5 тижнями і інтервалом при-
йому їжі з високим вмістом клітковини від 2 до 4 
годин на добу з поступовим переходом на порцію 
в 350 г, при цьому як препарат рослинного похо-
дження використовують настій збору рослинних 
компонентів, що сприяє поліпшенню моторики ки-
шечника, регуляції нервового стану людини, по-
ліпшенню відтоку рідини, зменшенню рівня холес-
терину, зниженню апетиту, від одного до трьох 
стаканів в день, на другому етапі у раціон харчу-
вання вводять продукти, що мають нейтралізую-
чий ефект, а також продукти з високим вмістом 
білка, з можливістю поєднання останніх з овочами 
з високим вмістом клітковини, у другій половині 
дня, а їжу приймають у 5-6 прийомів, як препарат 
рослинного походження використовують настій 
вітамінізуючого збору рослинних компонентів, який 
сприяє поліпшенню роботи імунної системи, крім 
того, призначають фізичні навантаження як стати-
чні, так і динамічні, щодня тривалістю від 30 до 50 
хв. 

Крім того, на першому етапі дозволяють по-
вторне вживання їжі через 20хв. після попередньо-
го. 

Крім того, як збір, що сприяє поліпшенню мо-
торики кишечника, регуляції нервового стану лю-
дини, поліпшенню відтоку рідини, зменшенню рів-
ня холестерину, зниженню апетиту, 
використовують рослинні компоненти при наступ-
ному їх співвідношенні: насіння льону - 10 г; листя 
брусниці - 30 г; барбарис - 30 г; ромашка - 50 г; 
меліса - 20 г, з розрахунку 10-15 г збору на 200 мл 
води. 

Крім того, згаданий настій призначають паціє-
нтам до 35 років. 

Крім того, як збір, що сприяє поліпшенню мо-
торики кишечника, регуляції нервового стану лю-
дини, поліпшенню відтоку рідини, зменшенню рів-
ня холестерину, зниженню апетиту, 
використовують рослинні компоненти при наступ-
ному їх співвідношенні: корінь алтеї - 30 г, польо-
вий хвощ - 25 г, аніс - 20 г, кріп пахучий - 20 г, на-
сіння фенхеля - 7-10 г, глід - 30 г, з розрахунку 10-
15 г збору на 200 мл води. 

Крім того, згаданий настій призначають паціє-
нтам після 35 років. 

Крім того, як збір для вітамінізуючого настою, 
направленого на поліпшення роботи імунної сис-
теми, використовують рослинні компоненти при 
наступному їх співвідношенні: кропива - 20 г, листя 
волоського горіха - 20 г, плоди шипшини - 20 г, 
лимонник китайський - 30 г, з розрахунку 10-15 г 
збору на 200 мл води. 

Крім того, згаданий настій призначають паціє-
нтам після 40 років. 

Крім того, як збір для вітамінізуючого настою, 
направленого на поліпшення роботи імунної сис-
теми, використовують рослинні компоненти при 
наступному їх співвідношенні: радіола рожева - 30 
г, меліса - 30 г, листя чорної смородини - 30 г, ко-
рінь женьшеня - 15 г, з розрахунку 10-15 г збору на 
200 мл води. 

Крім того, згаданий настій призначають паціє-
нтам до 40 років. 
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У основі методу лежить плавна зміна харчових 
звичок людини - продукти харчування, порція, ча-
совий режим харчування, смакові переваги і таке 
інше, що надалі приводить до скидання ваги.  

Процес скидання ваги супроводжується вжи-
ванням настоїв з рослинних компонентів, що до-
помагають налагодити роботу організму людини в 
даний період. 

Метод умовно можна поділити на 2 основних 
етапи: первинний ввідний етап програми і вторин-
ний - етап активного скидання ваги. При цьому 
тривалість першого етапу складає, як правило, від 
3 до 5 тижнів, тривалість же другого етапу зале-
жить від того, який кінцевий результат бажає 
отримати пацієнт. 

На першому етапі забезпечується плавний пе-
рехід від звичного харчування людини до прави-
льного, за рахунок програми харчування, розроб-
леної з урахуванням індивідуальності людини і 
його фізіологічних параметрів: віку, ваги, захворю-
вань, рівня харчової залежності, харчових звичок і 
переваг, рівня зайнятості і таке інше. У програмі 
враховуються всі особливості людини, що забез-
печує її проходження без стресу для організму і 
внутрішнього дискомфорту. 

На початку програми складаються плани хар-
чування на перші тижні для виявлення комфортної 
порції їжі для людини, яка спочатку може колива-
тися в межах 300-450 г з поступовим переходом на 
порцію в 350 г. 

У міру проходження програми необхідно до-
тримуватися наступних обов'язкових правил: 

- щоденне вживання води для збереження во-
дного балансу організму і очищення організму від 
продуктів розпаду, токсинів і шлаків, що накопичу-
ються в процесі зменшення жирової клітки, крім 
того, достатнє споживання води дозволяє поліп-
шити обмінні процеси організму, що прискорює 
процес скидання ваги. Кількість води, що вжива-
ється, прописується залежно від індивідуальних 
особливостей організму, захворювань і може ко-
ливатися від 1 до 2,5 л на добу. 

- обов'язкове зважування порції їжі, що вжива-
ється, в готовому вигляді для контролю необхідної 
фізіологічної порції. 

Одноразова порція як для першого, так і для 
другого етапу становить 350 г (на початку першого 
етапу може досягати 450 г). Враховуючи, що об'єм 
шлунка складає близько 350 г, після надходження 
відповідної кількості їжі організм має відчуття си-
тості. Якщо ж цього не відбувається, можливий 
повтор порції в половинному або у тому ж об'ємі 
по закінченню 20 хвилин. Саме через 20 хвилин 
визначається, чи достатній рівень глюкози в крові 
для нормальної роботи організму в даних умовах. 
Харчування відбувається з інтервалом від 2 до 4 
годин, залежно від часу доби і порції. При цьому 
слід враховувати, що якщо в кров тривалий час не 
надходять живильні речовини, то організм сприй-
має це як сигнал про недостатню кількість їжі, і це 
приводить до збільшення жирової клітки при пер-
шому ж надходженні великої порції їжі. Перерви 
між їжею більше 4-х годин приводять до уповіль-
нення метаболізму, що істотно уповільнює процес 
скидання ваги. 

На першому етапі проходження програми з 
пацієнтом обговорюються продукти харчування, 
рекомендовані і не рекомендовані в даному спо-
собі скидання ваги. Рекомендовані продукти - про-
дукти із заниженим вмістом жирів, високим вміс-
том клітковини і глікемічним індексом не більше 
45, а також білкова їжа з низьким вмістом жиру 
(нежирні сорти м'яса, риби, яйця, нежирний сир). 
Рекомендована кількість жиру, що надходить з 
їжею, не повинна перевищувати 16-18 г на добу, 
максимальна кількість - до 21 г. Із списку рекомен-
дованих продуктів формують нові харчові звички 
людини. 

Решта продуктів харчування не є бажаною, 
але при великій прихильності до деяких з них ви-
значається допустима порція і кількість прийомів 
даного продукту в тиждень. Під час виконання про-
грами харчування може здійснюватись щоденний 
контроль людини в телефонному режимі, для пос-
тановки плану харчування, контролю прийняття 
їжі, корекція плану харчування залежно від життє-
вих обставин і ситуації, смакових переваг в даний 
момент і інших побажань людини. Також консуль-
танти надають допомогу в подоланні вечірнього 
апетиту і психологічну допомогу в стресових ситу-
аціях, для зняття неконтрольованого вживання їжі. 

Проходження первинного етапу супроводжу-
ється вживанням певних настоїв з рослинних ком-
понентів, направлених на поліпшення моторики 
кишечника, регуляцію нервового стану людини, 
поліпшення відтоку рідини, зменшення рівня холе-
стерину, пониження рівня апетиту. 

При цьому передбачається дві рецептури, які 
призначають в залежності від віку пацієнта. Так 
збір №1, що включає насіння льону - 10 г; листя 
брусниці - 30 г; барбарис - 30 г; ромашка - 50 г; 
меліса - 20 г, з розрахунку 10-15 г збору на 200 мл 
води призначають пацієнтам у віці до 35 років, 
оскільки він має більш м'яку дію, а збір № 2, що 
включає корінь алтеї - 30 г, польовий хвощ - 25 г, 
аніс - 20 г, кріп пахучий - 20 г, насіння фенхеля - 7-
10 г, глід - 30 г, з розрахунку 10-15 г збору на 200 
мл води - пацієнтам у віці після 35 років або з над-
мірною вагою більше 30 кг, як збір, що має поси-
лену дією. 

Для отримання настою як із збору №1, так і із 
збору №2, останні настоюють близько 5-7 хвилин. 
Початкова доза - 1 склянка в день з поступовим 
збільшенням до 3-х склянок в день. 

При використанні настоїв враховуються інди-
відуальні особливості людини, а також наявність 
протипоказань, в цьому випадку деякі компоненти 
можуть бути змінені. 

Другий етап заявленого способу направлений 
на інтенсивне скидання ваги. Тривалість залежить 
від мети встановленої людиною (бажана кількість 
кілограмів, що скидаються). Швидкість скидання 
ваги на даному етапі залежить від первинної над-
мірної ваги людини. При надмірній вазі менше 10 
кг швидкість скидання ваги коливається в межах 
від 0,7 до 1,2 кг в тиждень. При надмірній вазі від 
10 до 25 кг швидкість скидання ваги складає 0,9-
1,4 кг в тиждень. І при надмірній вазі більше 25 кг 
швидкість скидання ваги від 1,2 до 1,8 кг у тиж-
день. Дана швидкість скидання ваги дозволяє від-
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новити обмінні процеси організму, не впливаючи 
на стан здоров'я. 

На даному етапі разом з продуктами харчу-
вання, які передбачені на першому етапі, викорис-
товуються продукти, що мають нейтралізуючий 
ефект (кількість енергії витрачається на переробку 
даного продукту, більше ніж їх калорійність). На-
приклад: огірки, помідори, спаржа, петрушка, ко-
рінь селери, крес салат. Використання даних про-
дуктів дає можливість істотно знизити денний 
калораж, не зменшуючи порції. 

Як на першому так і на другому етапі в раціоні 
використовують вуглеводовмісні продукти з гліке-
мічним індексом не більше 45. За бажанням в план 
харчування людини можуть включатися продукти з 
середнім і високим глікемічним індексом, при цьо-
му чітко обговорюється порція, кількість їжі і спів-
відношення продуктів, щоб не уповільнити процес 
скидання ваги. 

На другому етапі, в другій половині дня план 
харчування побудований на продуктах з високим 
вмістом білка і зниженою жирністю (морепродукти, 
м'ясо нежирних сортів, риба, яйця). Поєднуються 
дані продукти з овочами з високим вмістом клітко-
вини. Дане поєднання продуктів дозволяє організ-
му витрачати велику кількість енергії на їх переро-
бку, що прискорює процес скидання ваги. 

План харчування складається з 5-6 прийомів 
їжі щоденно (розмір порції від 250 до 350 гр.), в 
кожному прийомі їжі слід чітко дотримуватись по-
єднання продуктів. Поєднання білків і простих вуг-
леводів в уранішній час не допустимо. Іноді за 
побажанням людини дане поєднання можливе в 
обідній або вечірній час з використанням продук-
тів, що містять велику кількість клітковини. 

На другому етапі збільшують фізичну актив-
ність людини за рахунок додавання фізичного на-
вантаження. Фізичні навантаження поділяються на 

два типи - статичні, направлені на розтягання, ди-
хальні вправи, які сприяють нормалізації обмінних 
процесів і еластичності м'язів і шкіри, і динамічні - 
направлені на активізацію м'язової системи, а та-
кож сприяють корекції фігури. Програма фізичних 
навантажень змінюється з періодичністю 1 раз в 
один або два тижні і направлена на розробку всіх 
груп м'язів організму. Вправи виконуються щодня, 
тривалість від 30 до 50 хв. 

Проходження другого етапу супроводжується 
вживанням вітамінізуючих настоїв, направлених на 
поліпшення роботи імунної системи, як і на пер-
шому етапі використовують настої із збору рос-
линних компонентів двох видів, а саме - кропива - 
20 г, листя волоського горіха - 20 г, плоди шипши-
ни - 20 г, лимонник китайський - 30 г, з розрахунку 
10-15 г збору на 200 мл води (збір № 3), радіола 
рожева - 30 г, меліса - 30 г, листя чорної смороди-
ни - 30 г, корінь женьшеню - 15 г, з розрахунку 10-
15 г збору на 200 мл води (збір № 4). 

Для отримання настою як із збору № 3, так і із 
збору № 4, останні настоюють близько 5-7 хвилин. 
Початкова доза - 1 склянка в день з поступовим 
збільшенням до 3-х склянок в день. 

Збір № 3 рекомендований пацієнтам після 40 
років, як збір посиленої дії, збір № 4 рекомендова-
ний пацієнтам до 35-40 років і з невеликою надмі-
рною вагою, як збір полегшеної дії. 

Даний метод направлений на зміну харчових 
звичок людини, зміну смакових переваг і придбан-
ня індивідуального стилю харчування. 

Ефективність даного способу полягає в тому, 
що програма харчування розроблена індивідуаль-
но під кожну людину з його участю не викликає 
внутрішнього дискомфорту і не складна у викорис-
танні. Щоденний контроль з боку консультанта 
підсилює усвідомлення процесу і допомагає досяг-
ти результату в запланований період. 
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