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Клиническое исследование БАД «Нефролептин» проводилось в феврале 2003 года на базе Научного центра 

клинической и экспериментальной медицины СО РАМН у больных хроническим пиелонефритом, циститом.  

Дизайн исследования предполагал исследовать влияние БАД «Нефролептин», применяемой на фоне 

общепринятой терапии, на динамику клинических симптомов, содержание электролитов в сыворотке крови 

(калий и натрий), суточный диурез у больных хроническим пиелонефритом и хроническим циститом.  

На момент начала исследования исследуемая группа (получавшая Нефролептин) и группа сравнения (только 

общепринятая терапия) имели сходные клинические проявления. При поступлении в стационар пациенты 

предъявляли жалобы на боли, рези при мочеиспускании, боли в поясничной области, полиурию. Суточный 

диурез у всех больных в обеих группах был положительным +150 - + 300 мл. 

При определении содержания калия и натрия в сыворотке крови установлено, что средние значения этих 

электролитов не отличались от нормальных величин и составили: калий в исследуемой группе 4,5 ± 0,51 

ммоль/л, натрий – 140 ± 2,21 ммоль/л, а в контроле – 4,3 ± 0,72 ммоль/л и 138 ± 3,33 ммоль/л соответственно.  

Через 4 недели были проведены контрольные исследования вышеуказанных клинических и лабораторных 

параметров. Все пациенты отмечали улучшение общего самочувствия, тем не менее, группа, получавшая 

Нефролептин, продемонстрировала лучшую динамику клинической картины – см. рисунок ниже. 

 

На основании проведенного исследования были сделаны следующие выводы 

1. Применение в комплексной терапии больных хроническим пиелонефритом и хроническим циститом 

БАД “Нефролептин” оказывает положительное влияние на общее самочувствие и на динамику 

клинических проявлений. 

2. Применение БАД не вызывает развития электролитного дисбаланса в сыворотке крови у больных 

хроническим пиелонефритом и хроническим циститом. 

3. На фоне применения БАД «Нефролептин» суточный диурез остается адекватным. 

Проведенные клинические исследования позволяют рекомендовать прием БАД «Нефролептин» в 

комплексной терапии больных хроническим пиелонефритом и циститом. 

 


