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Винахід відноситься до медицини, насамперед
до ЛІКІВ і медикаментів для терапевтичних цілей,
що містять неорганічні активні інгредієнти, пере-
важно солі магнію та їхніх сполук, і може бути ви-
користаним в кардіологи, електротерапії тощо

З рівня техніки, що встановлений заявником,
не встановлено певної КІЛЬКОСТІ об'єктів-аналопв
щодо лікування синдрому пперкоагуляцм

Відомо лише використання в базисній терапії
синдрому пперкоагуляцм ацетилсаліцилової кис-
лоти, як дезагреганта [1]

Але патологічна реакція організму на ульцеро-
генність аспірину, недостатність впливу на біохімі-
чні механізми згортання крові часто обмежують
можливості його використання

В основу винаходу поставлено задачу розро-
бити такий засіб для лікування синдрому пперкоа-
гуляцм, який шляхом ппокоагуляцм крові підвищує
ефективність в переважній області використання
[7]

Вищезазначений технічний результат, у ВІДПО-
ВІДНОСТІ з винаходом, досягається використанням
відомої форетичної форми 15-25% розсолу бішо-
фіта при лікуванні гіпертонічної хвороби [2] впер-
ше, як засобу для лікування синдрому пперкоагу-
ляцм

Як свідчить масив відібраної документації, мі-
неральна структура та деякі властивості бішофіту
були давно ВІДОМІ з медицини, а його фармаколо-
гопчна активність часто пов'язувалась з протиза-
пальними, протимікробними, спазмолітичними,
знеболюючими та імуномодуліруючими властиво-
стями [6] Проте в лікуванні синдрому пперкоагу-
ляцм, з-поза відсутності певних уявлень про утилі-
тарні властивості, цей природній мінерал ще не
застосовувався

Дія бішофіту за новим призначенням покращує
стан дезагрегантів та зберігає штактність впливу
на дії з боку засобів базисної терапії основного
захворювання Присутність кальцію в його складі
покращує згортання крові, утворення та активіза-
цію кров'яного тромбобластину, що набуває ваги
спочатку перетворення протромбіну в тромбін, а
фібриногену в фібрин, активує процеси перетво-
рення проакцелірину в акцелірін, тобто плазмено-
го Ac-глобуліну в сироваточний, а про-конвертину
в конвертин Дослідження Шмідта-Моравіца [3]
дозволяють дійти висновку, що іони кальцію поси-
люють дію плазмених та сироваточних прокоагу-
лянтів, коагулянтів, а також тромбоцитарних, ери-
троцитарних та лейкоцитарних факторів [4], а від
того, активують біохімічні механізми згортання
крові Макроелементарний рівень присутнього
магнію, протилежного до дії кальцію [3,5], цілком
виправдовує використання бішофіту в лікуванні
синдрому пперкоагуляцм, насамперед при гипер-
ТОНІЧНІЙ хворобі Решта інших макроелементів
бішофіту, покращує ппокоагуляцію, функції окис-
лювально-відновних процесів, тканинного дихан-
ня, стимулює реакції переамшування, декарбокси-
лірування, компенсує негативний баланс МІДІ, ЩО
зумовлений ендогенним дефіцитом останньої [5]

При цьому, використання бішофіту у відомому
вигляді виключає за новим призначенням необхід-
ність залучення ацетилсаліцилової кислоти, як
дезагреганта, чим запобігає виникненню патологі-
чних реакцій організму на ульцерогенність аспіри-
ну

В тім, застосування бішофіту у форетичній
формі, з 15-25% концентрацією в розсолі, забез-
печує вплив на розвиток відхилень зовсім іншого
генезу, а від того розширює межі використання

1
СО
^ -
о
(О



60437
базового об'єкта, без погіршення гіпертонічного
стану

Отже, запропоноване рішення задачі відпові-
дає умовам «новизна» та «винахідницький рі-
вень»

ВІДОМОСТІ, ЯКІ підтверджують можливість вико-
ристання засобу для лікування синдрому пперкоа-
гуляцм, з досягненням вищезазначеного технічного
результату полягають в наступному

Для терапії синдрому пперкоагуляцм залуча-
ють засоби його базисної терапії, а за дорученням
фармакологічного комітету України «Про прове-
дення КЛІНІЧНИХ ІСПИТІВ розсолу бішофіту» (1995р)

- бішофіт Полтавського родовища та апарат для
здійснення електрофорезу типу «Потік» націона-
льного виробництва

Заздалегідь виготовляють розсіл бішофіту 15-
25% концентрації, як найбільш оптимальної На тлі
загальної терапії з позитивних електродів апарату
«Потік-1» впливають на комірцеву зону шиї розсо-
лом бішофіту, як форетичним агентом, а негативні
- накладають на поперекову зону Зниження кон-
центрації бішофіту у розсолі менше чим на 15%
погіршує патогенез, внаслідок зниження фармако-
активності препарату, а при збільшенні, наприклад
понад 25% - викликає подразнення шкіри, що
ускладнює лікування Форетична форма викорис-
тання мінерального розсолу, разом із впливом на
комірцеву зону шиї, прискорює проникнення ІОНІВ
кальцію та магнію усередину, оптимізує терапев-
тичний ефект Перенесення ІОНІВ фармакологічно
активних мінералів бішофіту підтримують силою
форетичного струму 8-10мА, тривалість впливу
витримують до 15-20 хвилин, а обсяг повного кур-
су лікування синдрому пперкоагуляцм при гіперто-
нічній хворобі доводять до 10-12 процедур Сила
струму, тривалість експозиції в процедурі, загаль-
на КІЛЬКІСТЬ останніх в курсі також визначені за
вищезазначених умов найбільш оптимальними,
що дозволяє використати відомий засіб у відомому
форетичному режимі [2]

Для перевірки ефективності дії засобу, під
спостереженнями заявника перебувало 24 хворих,
з вираженим синдромом пперкоагуляцм на фоні
гіпертонічної хворобі За даними коагулограм всі
хворі характеризувались підвищеним рівнем коа-
гуляції крові Введення бішофіту здійснювали фо-
ретичним шляхом, за допомогою пластин апарату
«Потік-1» Гідрофільну прокладку змочували у 15-
25% розсолі бішофіту та розташовували в комір-
цевій зоні, а негативні - над поперековою ділян-
кою Забезпечували електрофорез протягом 15-20
хвилин, при силі струму 8-1 ОмА Загальний курс
лікування становив 10-12 процедур Для контролю

досліджували хворих з аналогічним діагнозом, що
не підлягали форетичному впливу бішофітом На
завершення курсу контролювали стан згортання
крові За даними спостережень заявника, покра-
щення коагуляційних властивостей крові у пролі-
кованих хворих було кращім, ніж у контрольній
групі більше ніж у 95,5% випадків, що інформувало
про підвищення ефективності терапії

Тож, технічне рішення зумовленої задачі
сприяє отриманню стійкого і більш вираженого
технічного результату Наведені дані свідчать, що
використання відомої форетичної форми 15-25%
розсолу бішофіта як засобу для лікування синдро-
му пперкоагуляцм, а також в КЛІНІЦІ ТИХ захворю-
вань, що супроводжуються локалізацію тромбозів,
зміною функції судинної стінки, сповільненням
течи крові, сприяє підвищенню ефективності, а
досягнення технічного результату ґрунтується на
відновленні коагуляційних властивостей крові і
набуває значення при звуженні просвіту судин,
утворенні бляшок атеросклеротичного походжен-
ня, гострих порушеннях кровообігу в різних басей-
нах судинної системи, особливо при гіпертонічній
хворобі, а його перевершення за допомогою відо-
мих на дату пріоритету засобів, дозволяє дійти
висновку про ВІДПОВІДНІСТЬ об'єкта критерію вина-
ходу «промислова придатність»
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