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        Нарушения кровотока могут проявляться головной болью, головокружением, 

шумом в голове, тяжестью и отёками ног. Для оценки нужны не только жалобы, но 

и методы, показывающие кровенаполнение сосудов, их тонус, сопротивление и 

венозный отток.    

         Целью работы была оценка эффективности и безопасности комбинации 

«Реотон Комплекс», «Брейн Бустер» и «АнтиОксидант Комплекс» в отношении 

сосудов головного мозга и нижних конечностей.  

         Проведено открытое проспективное исследование без контрольной группы с 

участием 50 взрослых; наблюдение продолжалось в среднем 91,3 дня. Участники 

принимали утром «Реотон Комплекс» и «Брейн Бустер» по 5 мл, вечером — эти 

продукты и «АнтиОксидант Комплекс» по 5 мл. Оценивали давление, пульс, 

липидный профиль, реоэнцефалографию — исследование кровотока в сосудах 

головы, реовазографию сосудов ног, жалобы и переносимость. Кровенаполнение 

сосудов головного мозга улучшилось на 63,6% в каротидном бассейне и на 66,5% 

в вертебробазилярном бассейне. У пациентов с исходными отклонениями 

показатели вернулись к норме в 72,2% и 64,1% случаев соответственно. Тонус 

магистральных артерий улучшился на 55,5–61,2%, периферическое сосудистое 

сопротивление — на 58,4%, венозный отток — на 67,9%. В сосудах ног наиболее 

выраженная динамика отмечена по периферическому сопротивлению — 57,3%; 

кровенаполнение улучшилось на 42,7%, венозный отток — на 44,1%. 

Выраженность головной боли, головокружения, шума в голове и «мушек» перед 

глазами уменьшилась на 45–53%. Изменения давления, пульса и липидного 

обмена не превышали 5% и в отчёте не признаны клинически значимыми.  

    Таким образом, трёхмесячный курс сопровождался улучшением 

инструментальных показателей мозгового и периферического кровотока 

(кровенаполнение сосудов головного мозга в каротидном и вертебробазилярном 



бассейнах, тонус магистральных артерий, периферическое сосудистое 

сопротивление и венозный отток); в сосудах ног наиболее выраженная динамика 

отмечена по периферическому сопротивлению, кровенаполнению и венозному 

оттоку, а выраженность головной боли, головокружения, шума в голове и «мушек» 

перед глазами уменьшилась. 

 

 


