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Древнейшая холистическая медицинская система 
Аюрведа подарила миру совершенные методы диагнос-
тики, профилактики и лечения заболеваний�� Широкое 
распространение знаний и методов аюрведической 
терапии сделало необходимой адаптацию методик и 
прописей к условиям страны, практикующей Аюрведу�� 
Практика Центра ведической медицины «Расаяна» 
и центра Махариши Аюрведы «Аюрведа 192» с 2005 
года позволила накопить опыт использования различ-
ных методов в терапии самых разных заболеваний�� На 
мастер-классе мы познакомили наших слушателей с та-
кими сообщениями:

А. В. Дмитриева «Терапия сопровождения онкологи-
ческих больных».

В. С. Мацишин «Особенности применения аюрве-
дических методик в практике невропатолога: бессо-

ница, синдром хронической усталости, синдром шей-
но-воротниковой дисфункции».

И. А. Лавринчук «Профилактика и лечение сосу-
дистых катастроф».

Л. А. Михальчук «Аюрведические подходы к лечению 
гастроэнтерологичской патологии».

Н. Котик «Аюрведическая послабливающая тера-
пия».

К. Яременко «Дыхание во время ходьбы».
Г. Охман «Йога в повседневной жизни».
Мы предоставили обязательную возможность слу-

шателям сделать короткие (5 минут) сообщения о сво-
их результатах, а также задать вопросы и обсудить 
предложенные вниманию участников сообщения��



Актуальність
Синдром хронічної втоми (СХВ) – нове захворюван-

ня з маловідомим етіопатогенезом, частота якого у світі 
й в Україні збільшується у відповідь на зростаючі темпи 
життя, хронічні стреси, несприятливе довкілля, неповно-
цінне харчування, десинхронози тощо�� Донині встановле-
но, що в основі СХВ лежать стійкі і глибокі метаболічні, 
імунні порушення, запалення, інтоксикація складного ґе-
незу, у зв’язку з чим зроблений акцент на пошук шляхів 
корекції зазначених відхилень�� Наразі немає усталених 
стандартів лікування СХВ��

Мета дослідження – підвищити ефективність ліку-
вання хворих на СХВ шляхом додаткового застосування 
засобу «Карлів»��

Матеріали і методи дослідження
Спостереження проведені у 23 хворих на СХВ (вік 

27-46 років, жінок – 16 осіб), які в попередні 2 роки 
лікувалися найбільш визнаними для цієї недуги засо-
бами за нашою участю�� Методи: клінічні, динамічні 
лабораторно-біохімічні, імунологічні, статистичні�� За-
сіб «Карлів» призначали по 2 капсули 2 рази на день 
упродовж 4-6 тижнів, а з досягненням покращання на 
50 % – по 2 капсули вранці упродовж ще одного міся-

ця�� Тривалість спостереження – один рік��

Результати
Встановлено, що з початком прийому карліва з 5-7-го 

дня помітно зменшились відчуття втоми, міалгій, арт-
ралгій, депресивного стану, покращувалися сон, настрій, 
працездатність, пам’ять, здатність концентрації уваги�� У 
18 (78,20 %) пацієнтів на 30-й день лікування покращився 
стан більш ніж на 50 %, що оцінено нами як стан непов-
ної ремісії, та дозволило перейти на режим підтримуючої 
терапії�� 30-денний курс лікування карлівом сприяв нор-
малізації периферичної картини крові, зменшенню рівня 
С-реактивного білка у 2,5 рази, покращанню показників 
імунограми за Т-ланкою та неспецифічної резистентності 
за кисневим резервом нейтрофілів, фагоцитарним чис-
лом�� Упродовж 2-2,5 місяців застосування карліву повної 
ремісії вдалося досягти в 16 (69,56 %) хворих, в інших 7 
пацієнтів зберігався стан неповної ремісії�� В них почат-
ково були тяжчі прояви СХВ, вік старше 40 років та була 
надмірна маса тіла або ожиріння І-ІІ ст�� За оцінкою ре-
зультатів лікування хворими цей курс терапії був успішні-
шим за попередні��

отримані результати можна пояснити дією складни-
ків карліву: L-карнітину (ефективний активатор утворен-
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Вовконіг європейський (Lycopus europaeus L.) 
справляє сечогінну і виражену заспокійливу дію, нор-
малізує діяльність щитовидної залози, особливо при 
її підвищеній функції�� Народна медицина рекомендує 
його при різних формах тиреотоксикозу, порушеннях 
ритму серця, пов’язаних з підвищеною функцією щи-
товидної залози, а також при безсонні, збудженому 
стані, ендокардитах�� Відвар вовконогу європейсько-
го разом з корінням використовується у народній ме-
дицині Сходу, де він відомий як сечогінний засіб від 
набряків, фурункульозу і порушеннях менструального 
циклу��

Рослина містить багато дубильних речовин, гліко-
зидів, смоли і ефірну олію�� основною групою діючих 
речовин є фенольні сполуки, зокрема кислота літоспер-
мова, завдяки наявності якої вовконіг використовують 
для лікування різних форм захворювань щитовидної 
залози��

Тому метою роботи було визначення фенольних 
сполук у вовконогу європейского траві методом високо-
ефективної рідинної хроматографії�� 

Хроматографування досліджуваних зразків про-
водили на рідинному хроматографі Shimadzu HPLC-
system, ser��20, обладнаному діодноматричним детекто-
ром в таких умовах: колонка Phenomenex Luna C18 (2), 
розміром 250 мм х 4,6 мм, розмір часток 5 мкм; тем-
пература колонки – 35 ºС; довжина хвилі детектуван-
ня – 330 нм (для гідроксикоричних кислот, глікозидів 

флавоноїдів), 350 нм (для агліконів флавоноїдів), 280 
нм (для дубильних речовин); швидкість потоку рухо-
мої фази – 1 мл/хв; об’єм проби, що вводився – 5 мкл; 
рухома фаза: елюент А: 0��1 % розчин трифтороцтової 
кислоти у воді; елюент Б: 0��1 % розчин трифтороцто-
вої кислоти в ацетонітрилі��

Ідентифікацію розділених речовин здійснювали порів-
нянням часу утримування основних піків на хроматограмі 
вовконогу європейського траві із часом утримування піків 
стандартних зразків та за відповідністю УФ-спектрів ре-
човинам-стандартам��

В результаті проведеного ВЕРХ-аналізу у вовконо-
га європейського траві було ідентифіковано 9 сполук 
фенольної природи (мг/г): хлорогенова кислота (0,446), 
кофейна кислота (0,046), гіперозид (0,312), рутин 
(0,136), апігенін (0,018), кверцитрин (0,260), кверцетин 
(0,326), розмаринова кислота (0,318), літоспермова кис-
лота (0,053)��

Таким чином, методом високоефективної рідинної 
хроматографії у вовконога європейського траві було 
ідентифіковано 9 сполук фенольної природи: 5 флаво-
ноїдів, 4 гідроксикоричних кислот. 

Отримані експериментальні дані розширюють ві-
домості щодо хімічного складу сировини вовконога 
європейського і можуть бути використані в подаль-
шому при проведенні комплексних фармакологічних 
досліджень.
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ня АТФ у клітинах м’язів, мозку, чинить нейро-, кардіо-, 
міопротективну дію, має антиоксидантні, детоксикаційні 
властивості), цинку (протизапальна, репаративна, іму-
номодулююча, антиоксидантна дії) та селену (імуномо-
дулююча, антиоксидантна, метаболітотропна, нейропро-
текторна дії)��

Упродовж річного терміну спостереження рецидиви 
СХВ відмічені у 5 (21,74 %) хворих�� За попередній рік 

спостереження при лікуванні найбільш визнаними для 
цієї хвороби засобами у тих же хворих рецидиви відмічені 
в 11 випадках (47,7 %) (P<0,05)��

Висновки
Біологічно активна добавка «Карлів» є ефектив-

ним засобом підвищення результативності лікування 
хворих із синдромом хронічної втоми.




