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Воспалительные заболевания почек и мочевыводящих путей являются основной причиной нарушения их функций. Несмотря на широкий выбор антибактериальных препаратов, до сих пор не решена проблема эффективной терапии этих заболеваний [1,2]. По этой причине происходит хронизация процесса, развивается мочекаменная болезнь и хроническая почечная недостаточность [4].

«Агрессивная терапия» кортикостероидами и цитостатиками иммуновоспалительных заболеваний приводит к возникновению тяжелых осложнений и усугублению имеющегося иммунодефицита. Поиск новых методов лечения, способных мобилизовать защитные силы организма, становится все более актуальным в наше время [3].

Грибные препараты, как естественные иммуномодуляторы, активизируют клеточный и гуморальный иммунитет, стимулируют функции надпочечников, способствуют  выработке собственных гормонов [5, 6].

Поливалентная флора, которая все чаще встречается в структуре заболеваний почек и мочевыделительной системы, затрудняет лечение таких пациентов [7]. Широкий антимикробный спектр воздействия  фунго-препаратов на бактериальную флору (хламидий, кандид, герпеса, цитомегаловирусов), позволяет купировать воспалительный процесс, а в сочетании с фитотерапией, обеспечить достаточный диуретический эффект. Улучшение реологических свойств крови приводит к активизации почечного кровотока и стабилизации артериального давления [9, 10].

Сорбционное действие, стимуляция гемопоэза может способствовать уменьшению явления интоксикации и анемии на фоне хронической почечной недостаточности.

Назначаемые фунго- и фитопрепараты способны не только потенцировать действие медикаментозных средств, но и ослаблять их токсическое воздействие, оказывать противорецидивный эффект [8, 10].

Схема применения зависит от возраста пациента и стадии процесса, клинических проявлений, наличия сопутствующих патологий и данных обследования.

В момент обострения назначаются препараты с наиболее выраженным противовоспалительным, антимикробным и нефропротекторным действием. Возможно сочетание с медикаментозными средствами.

«Шиитаке  водорастворимый » - 1 саше. 1 раз в день утром натощак или 2 капсулы в день (4 месяца)

«Веселка» 1 капсула 2 раза в день (1-2 месяца). В зависимости от тяжести состояния и клинических проявлений, лечение может быть дополнено препаратами «Рейши» (1 капсула 2 раза в день) или «Кордицепс» (1 капсула 2 раза в день), а также «Дождевик» (2 капсулы в день 1-2 месяца).

Одновременно подключаются лекарственные растения, корректирующие проявления мочевого и гипертензивного синдромов, нормализующие отток мочи, поскольку в условиях воспаления почечные канальцы не чувствительны к действию синтетических мочегонных средств. Рекомендуется назначать: березы лист, почечный чай, кукурузные рыльца, укроп, корень одуванчика и др. 

Курсовое лечение проводится до нормализации клинических и лабораторных данных (4 месяца).

Противорецидивное лечение включает в себя санацию хронических очагов инфекций, нормализацию диуреза, коррекцию иммунологических нарушений. Используются препараты на основе «Шиитаке», «Веселки», «Кордицепса» и «Рейши». Сроки применения и виды препаратов подбираются индивидуально. Подключается фитотерапия, в виде официальных сборов (бруснивер, элекасол, уракам, канифрон) или отдельных лекарственных трав на 7-10 дней в месяц под контролем общего анализа мочи, посева на флору и чувствительность к антибиотикам 1 раз в 4 месяца. 

С учетом особенностей течения инфекций мочевыводящих путей, у женщин в пред- и климатерическом периоде лечение дополняется препаратами, нормализующими гормональный фон. «Мейтаке» 1-2 капсулы в день, боровая матка, красная щетка, солодка, хмель и т. д. Месячный курс с перерывом.

Случай из практики:

Девочка 14 лет, диагноз  рецидивирующий хронический пиелоцистит на протяжении последних двух лет с частыми простудными заболеваниями в анамнезе, дискинезией желчевыводящих путей, дисбиозом кишечника клинически. Параллельно, при обследовании был выявлен лямблиоз. В анализе крови: нв — 116гр/л, L-4,6, соэ — 22, л — 22. В анализе мочи: белок - 0,066 мм/л, L скопление до 20-40, оксалурия. Неоднократно проводились посевы мочи, но результатов она не знает. Длительный прием антибактериальных средств, не дал желаемого результата.

В данном случае, речь идет о хронизации процесса у ослабленного ребенка. Длительный прием антибактериальных препаратов способствовал развитию дисбиоза и усугублению имеющегося иммунодефицита.

Был назначен курс грибных препаратов в сочетании с фитотерапией:

«Шиитаке водорастворимый» - 1 саше 1раз в день (4 месяца) и «Веселка» 1 капсула 2 раза в день (2 месяца) с 2-х недельным перерывом. «Лисички» 2 капсулы в день, «Серебрянная вода» 1 дес. ложка 2 раза в день (2 недели).

Сбор трав (по 10 дней каждый):

Грушанка, исландский мох, солодка, зверобой, золотарник

Боровая матка, береза, кукурузные рыльца, подорожник

Курильский чай, брусника, корень лопуха, укроп.

Через две недели — уменьшение дизурических и диспепсических явлений.

Через 2 месяца — улучшение самочувствия, в ан. крови нв — 128, L — 5,4, л — 48, соэ — 12 мм в час. В анализе мочи L – 1,4, в поле зрения белок — 0. Рекомендовано продолжить курс грибных препаратов «Шиитаке», «Трутовик» 2 капсулы в день, затем «Дождевик» - 2 капсулы, «Канефрон» по 20 капель 3 раза в день 1 месяц, препараты расторопши, «Серебряная вода».

Противорецидивный курс в октябре-ноябре - «Шиитаке», «Веселка», «Кордицепс», растительные адаптогены — курильский чай, эхинацея, адаптогены группы женьшеня, чага, сок подорожника и цыгапан. Так же, сборы трав с уросептическим действием.

Заключение:

Таким образом, с учетом особенностей течения инфекций мочевыводящих путей, назначение курсов фунго- фитотерапии способствуют санации хронических очагов инфекции, нормализации диуреза и коррекции иммунологических нарушений.

Резюме:

Указаны основные причины нарушений функций почек и мочевыводящих путей и предложены схемы фунго- фитотерапии, оказывающие противорецидивный эффект и ослабляющее токсическое действие медикаментозных средств.

