Определение вашей индивидуальной чувствительности к продуктам питания
Показатели: 
Определение антител к продуктам питания: иммуноглобулины G и Е для 109 видов комбинированной и растительной пищи. Иммуноглобулины G и Е на 24 наиболее распространенные специи. 
Зачем необходим этот тест? 

Повышение общей антигенной нагрузки, вызванное аллергенами пищи  приводит ко многим  нарушениям, затрагивающими  каждую часть нашего организма –  от головной боли и синдрома хронической усталости  до тяжёлой  иммунной  и хронической воспалительной патологии.   

 Последствия пищевой непереносимости:
Желудочно-кишечные расстройства
Хронические воспалительный  процесс 
Аутоиммунные заболевания
Синдром хронической усталости
Депрессия, тревожность, повышенная раздражительность
Увеличение массы тела  

По результатам теста составляется индивидуальная медицинская циклическая диета “Тру Рилиф®”, которая  позволяет значительно снизить общую антигенную нагрузку на организм. Данное исследование дает врачу возможность разработать специализированную программу лечения, направленную на снижение уровня антител и облегчение симптомов, связанных с аллергенами пищевых продуктов и окружающей среды. 

  

    

 
 

  

Оценка эффективности работы желудочно-кишечного тракта. CDSA
Дорога к здоровью выстлана здоровым кишечником!
Хорошее состояние здоровья невозможно без адекватного пищеварения и всасывания питательных веществ. Без нормального пищеварения мало помогает даже диета с высоким содержанием нужных питательных компонентов.
Кроме того, что пищеварительная система обеспечивает всасывание нужных питательных веществ, она также выполняет важнейшую работу по предупреждению попадания токсических молекул в организм. Нарушение функционирования любой части этой системы приводит к развитию заболевания. Снимая желудочно-кишечные симптомы антацидными, слабительными или противопоносными средствами, мы только маскируем проблему и не устраняем причину нарушения.
К сожалению, заболевания желудочно-кишечного тракта самые трудно диагностируемые, вследствие недостаточной аналитической базы.

Уникальный тест  развернутого анализ кала позволяет полностью оценить состояние всей пищеварительной системы,  точно определить имеющиеся нарушения и провести адекватное лечение. 
  

Анализ позволяет получить важную клиническую информацию о: 
 

· нарушении пищеварения, которое может проявляться в таких желудочно-кишечных симптомах, как метеоризм и вспучивание, боли в животе, понос или запор;  

· хроническом дисбактериозе (изменение кишечной экологии) и воспалении, которые могут ухудшать всасывание, приводить к недостатку питательных веществ, белков, углеводов, жиров и вызывать системные аутоиммунные реакции;  

· чрезмерной бактериальной ферментной активности в кишечнике, которая может усиливать канцерогенез, нарушения гормонального баланса и раздражение желудочно-кишечного тракта;  

· неадекватности короткоцепочных жирных кислот, связываемой с увеличением вероятности рака толстой кишки и язвенного колита;  

· усиленном размножении бактерий и грибков, являющемся причиной желудочно-кишечных симптомов, хронической усталости, психических сдвигов и ослабления иммунной функции;  

· хронической пищеварительной дисфункции, которая может являться этапом повышения проницаемости кишечника, пищевой аллергии, токсической нагрузки и раздражения кишечника. 
· широком спектре паразитарных инфекций, связанных с желудочно-кишечными и системными состояниями, идентифицируемых посредством трихромного окрашивания, компьютерной микроскопии и методик оптимизированного восстановления паразитов;
· Хорошее здоровье желудочно-кишечной системы обеспечивает нормальное состояние организма и психики человека. 
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     Образец анализа: 
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Оценка проницаемости кишечника 

Оценка проницаемости кишечника представляет собой мощный и неинвазивный метод оценки всасывающей и барьерной функции кишечника. Как нарушение всасывания, так и повышенная проницаемость кишечника связаны с хроническим желудочно-кишечным дисбалансом и многими системными нарушениями.  
 Зачем необходимо проводить это исследование? 
Тонкий кишечник выполняет две  функции. Он является органом пищеварения и всасывания, и вместе с тем мощным иммунным и механическим барьером, защищающим от чрезмерного всасывания бактерий, пищевых антигенов и других макромолекул. Повышение проницаемости этого барьера может привести к недопустимому увеличению количества соединений, проникающих в кровяное русло, включая бактериальные антигены, способные вступать в перекрестные реакции с тканями организма-хозяина. Усиленное проникновение токсических соединений может превысить возможности детоксикационной системы печени, а также привести к повышенной нагрузке на иммунную систему. Увеличение проницаемости кишечника наблюдается при широком спектре таких нарушений, как воспаление толстой кишки, пищевая аллергия, воспалительное поражение суставов и хронические дерматологические нарушения, аутоиммунные заболевания.  

С другой стороны, ослабление проницаемости является основной причиной недостаточного всасывания и, следовательно, дефицита питательных веществ и неудовлетворительного развития организма.   
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Определение чрезмерного бактериального роста в кишечнике

Этот простой и неинвазивный анализ позволяет обнаружить чрезмерный бактериальный рост в тонкой кишке – распространенное состояние, которое часто лежит в основе хронических симптомов нарушения пищеварения и всасывания, включая метеоризм, понос, вспучивание и боли в животе, нерегулярный стул. 

Зачем необходимо проводить это исследование? 

Чрезмерный бактериальный рост в тонком кишечнике является серьезным пищеварительным расстройством, которое может тормозить всасывание питательных веществ и вызывать разнообразные нарушения здоровья. При значительном росте этот процесс часто оказывается неожиданной причиной хронических нарушений толстой кишки и непереносимости углеводов, поскольку эти симптомы часто маскируются другими расстройствами. 

Анализ на чрезмерный бактериальный рост предназначен для пациентов, страдающих необъяснимыми желудочно-кишечными симптомами, непереносимостью сладкой и крахмалистой пищи, волокон и полезных для микрофлоры пищевых добавок. Этот анализ также имеет большое значение для выяснения причины синдрома раздраженной толстой кишки – наиболее часто диагностируемого желудочно-кишечного нарушения, которым страдает почти 20% общей популяции населения. Хроническая бактериальная ферментация и нарушении всасывания,  может являться этапом развития многих системных расстройств, включая изменение кишечной проницаемости, анемию и снижение массы тела. Иммунные и воспалительные заболевания, прогрессирующий остеопороз,  а также недостаточное поступление питательных веществ. 
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Определение состава клеточных мембран 

Анализ метаболических и незаменимых жирных кислот позволяет оценить уровни жирных кислот в оболочке эритроцитов. Дисбаланс жирных кислот может оказывать серьезное влияние на воспалительные процессы, сердечно-сосудистые заболевания, беременность, депрессию и многие другие состояния.  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Жирные кислоты являются наиболее важными питательными веществами человеческого рациона, и определяют структуру клеточной оболочки, что обеспечивает оптимальное функционирование любой клетки.  

  Анализ определяет:  

· баланс омега_6 и омега_3 жирных кислот, а также их метаболитов, который может играть важную роль в воспалительных состояниях, психических нарушениях, неврологических заболеваниях и экземе; 

 

· уровень полиненасыщенных жирных кислот, мононенасыщенных, насыщенных и транс - жирных кислот, которые могут влиять на сердечно-сосудистые заболевания, воспалительные заболевания суставов. 

 

· полноценность пищевого рациона беременных и кормящих женщин, что  предупреждает такие осложнения, как диабет беременных, преэкслампсия, послеродовая депрессия; 

 

· доступность незаменимых строительных элементов для клеток, что обеспечивает правильное развитие мозга и нервов у плода и новорожденного и оптимизирует поведенческую и познавательную функцию у детей.  

  Анализ жирных кислот (RBC)
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Анализ незаменимых аминокислот

Анализ аминокислот  является важным средством оценки достаточности и усвоения пищевого белка, а также метаболического дисбаланса, лежащего в основе многих хронических нарушений. За счет получения точных результатов и всестороннего обоснования становятся возможными точная идентификация и корректировка дефицита питательных веществ, метаболических нарушений и отклонений транспорта аминокислот.  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Жизнь без аминокислот невозможна. В свободной форме или в связанном виде как белки они играют важную роль в таких процессах, как передача нервного импульса,  метаболизм холестерина, контроль боли, детоксикация и контроль воспалительных процессов. Аминокислоты являются строительными блоками всех гормонов и структурных тканей организма. Поскольку все эти соединения получаются или строятся из аминокислот, то оценка поступления “незаменимых” аминокислот с пищей, их достаточности, правильности баланса между ними и их преобразующей способности имеют основополагающее значение для предотвращения заболеваний и выяснения исходной причины многих хронических нарушений. 

 Производится измерение более 40 показателей, что позволяет получить информацию о широком спектре нарушений обмена веществ и питания, включая: белковые отклонения, желудочно-кишечный дисбаланс, воспалительные реакции, ослабление детоксикации, хроническую усталость, сердечно-сосудистые заболевания, отравление аммиаком, аллергию на химические и пищевые вещества, депрессию и поведенческие отклонения (включая аутизм), неврологическую дисфункцию и врожденные нарушения метаболизма.  На основании полученного теста составляются индивидуальные аминокислотные комплексы для восполнения дисбаланса.
 Анализ определяет: 

·  дисбаланс незаменимых и полузаменимых аминокислот, который лежит в основе депрессии, бессонницы, нарушении пищеварения, дисбактериозе, ослаблении детоксикационной функции печени и многих других состояниях 

·  дефицит важных витаминов и минералов, участвующих в метаболизме аминокислот; 

·  предрасположенность к определённым заболеваниям или закономерность их развития. 
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Анализ микроэлементов волос
  

 При помощи этого анализа 

обнаруживается дисбаланс, возможно являющийся причиной таких состояний, как хроническая усталость, интоксикация, депрессия, сердечно-сосудистые заболевания и отклонения функции щитовидной железы.  

Показатели: 

· 12 токсических элементов: алюминий, сурьма, мышьяк, барий, висмут, кадмий, свинец, ртуть, никель, таллий, олово, уран. 

· 16 питательных элементов: кальций, магний, медь, цинк, марганец, хром, кобальт, молибден, бор, йод, литий, рубидий, селен, стронций, сера, ванадий. 

· 5 дополнительных элементов: железо, фосфор, калий, натрий, титан.  

 

Зачем необходимо проводить это исследование? 

 

Было доказано, что избыток или дефицит определённых элементов имеет сильное влияние на здоровье. Когда все большее количество токсических металлов попадает в окружающую среду при широком распространении дефицита питательных элементов, все большее значение приобретает оценка дисбаланса и избытка элементов у пациентов. Исследования подтвердили, что хроническое воздействие токсических элементов постепенно может ухудшать различные ферментативные и неврологические процессы, что приводит к разнообразным нарушениям состояния здоровья. Особенно подвержены влиянию токсических элементов желудочно-кишечная, нервная, сердечно-сосудистая и мочеполовая системы. 
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Профиль воздействия токсических элементов 
 Анализ определяет долговременное токсическое воздействие 20 токсических элементов, которые отражают распространенные риски для здоровья со стороны окружающей среды и в различных областях профессиональной деятельности. Результаты анализа включают комментарий, указывающий возможные источники воздействия, а также симптомы и состояния, связанные с высокими уровнями этих соединений. 

 Показатели: 

 Двадцать токсических элементов: алюминий, сурьма, мышьяк, барий, висмут, кадмий, медь, германий, галлий, свинец, ртуть, никель, палладий, платина, теллур, таллий, торий, олово, вольфрам, уран. 

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Многовекторное токсическое воздействие ежедневно происходит со стороны вдыхаемого воздуха, зубных пломб, кремов для кожи, красителей, батареек, морских продуктов, овощей, водопроводной воды и пищевых добавок. Большая часть этих вредных элементов долго сохраняется в окружающей среде и биологических средах человека.
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Растущая токсическая нагрузка может вызвать разнообразные физические и психические нарушения, включая депрессию, тревожность, ослабление памяти и утомляемость. Даже при относительно низких уровнях токсические элементы обладают разрушающей способностью по отношению к нервам и тканям. Имеются веские клинические доказательства их потенциальной роли в ранних аномалиях развития нервной системы, например, состояние слабой концентрации внимания при повышенной активности, а также при таких старческих нервно-дегенеративных состояниях, как болезни Паркинсона или Альцгеймера. С хроническим действием токсических элементов связаны заболевания сердца, недостаточность почечной функции, респираторные заболевания, ослабление иммунной функции, желудочно-кишечная дисфункция и повышенный риск развития рака. 

Профиль клеточной энергии  

 Профиль оценивает органические кислоты, которые играют основную роль в выработке клеточной энергии. Этот анализ позволяет обнаруживать метаболические нарушения, связанные с генерализованной болью и утомляемостью, возникновение которых связывают с реакцией на токсическую нагрузку, дисбалансом питательных веществ, пищеварительной дисфункцией и другими факторами. 

Показатели: 

 Молочная кислота, пировиноградная кислота, щавелево-уксусная кислота, цис-аконитиновая кислота, лимонная кислота, изолимонная кислота, a-кетоглутаровая кислота, янтарная кислота, фумаровая кислота, яблочная кислота, адипиновая кислота, субериновая кислота, b-гидрокси-b-метил-глутаровая кислота, b-гидроксимасляная кислота. 

  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Растения вырабатывают и накапливают энергию солнца и питательных веществ. То, насколько эффективно человеческий организм способен выделять эту энергию из растений или травоядных животных, может заметно влиять на физиологические функции. В принципе, нормальное здоровье и самочувствие зависят от здорового функционирования клеток. В каждой клетке имеется митохондрия, необходимый элемент каждой клетки, работающий в качестве “электростанции”. 
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Основная функция митохондрии – эффективно производить энергию, требуемую для жизни всего живого.  

Дефекты метаболизма митохондрий связаны с широким спектром патологий и заболеваний. Данный анализ позволяет обнаруживать метаболические отклонения, которые могут быть следствием токсических воздействий, дефицита питательных веществ, дисбактериоза кишечника, патологического изменения содержания сахара в крови, окислительной нагрузки, плохого питания или других причин. Этот профиль может оказаться особенно полезным для пациентов с хроническим “недомоганием”, возможно, страдающих множественной аллергией на химические вещества, фибромиалгией, утомляемостью, недомоганием, нарушением кислотно-основного баланса, плохой переносимостью физических нагрузок, болями в мышцах или суставах, а также головной болью. 
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Полная оценка факторов риска сердечно-сосудистых заболеваний 

 

Полная сердечно-сосудистая панель представляет собой анализ крови на липидные маркеры, их соотношения и другие независимые факторы риска. Вместе эти маркеры обеспечивают всестороннюю оценку состояния сердечно – сосудистой системы, обнаруживают биохимическую среду, связанную с воспалением, отложениями липидов, дисфункцией эндотелия, тромбообразующими факторами и другими первичными механизмами, лежащими в основе сердечно-сосудистых заболеваний. 

 

  Зачем необходимо проводить это исследование? 

  Примерно 50% всех жертв сердечных приступов имели нормальные уровни традиционных маркеров раннего предупреждения сердечно-сосудистых заболеваний (ССЗ), например, холестерина. Поэтому потребовалась разработка более совершенного клинического средства для выявления пациентов с предрасположенностью к ССЗ, которым может помочь вовремя проведенное превентивное вмешательство. Предлагаемый анализ позволяет измерять абсолютно новые независимые маркеры, которые освещают полифакторный процесс ССЗ. 

  Уровень гомоцистеина – аминокислоты, функционирующей в качестве медиатора метионинового метаболизма, – может увеличиваться в ответ на дефицит поступления В12, фолата, В6 или бетаина. Высокие уровни гомоцистеина связаны с повреждением эндотелия, повышенной агрегацией тромбоцитов и образованием атеросклеротических поражений. Липопротеин (а) является маркером, тесно связанным с наследственностью. Установлена его причинная роль в атеротромбогенезе и тесная связь с ним как коронарных, так и периферических сосудистых заболеваний. Липопротеин (а) способствует отложению жиров, отходов и других соединений в атеросклеротических поражениях. 

 С-реактивный белок является важным независимым маркером воспалительного процесса. Высокие уровни этого белка отражают повышенную активность воспалительных цитокинов, связанных с поражением сосудистого эндотелия и коагуляцией. Полученные данные показывают, что предшествующее инфицирование  патогенами, как Chlamydia pneumoniae и Helicobacter pylori, может действовать в качестве инициатора подобных хронических воспалений. Возрастание уровня С-реактивного белка связано также с плохим отдаленным прогнозом у лиц, недавно перенесших сердечные события. 

 Фибриноген играет основную роль в окклюзии артерии, т.к. способствует образованию тромбов, травме эндотелия и повышению вязкости крови. Уровень триглицеридов может возрастать вследствие содержания в пище излишнего количества насыщенных жиров или углеводов, и эти излишки могут косвенно способствовать прогрессированию как коронарного, так и периферического атеросклероза. Измерение холестерина высокой и низкой плотности, аполипопротеина А-1, аполипопротеина В, общего холестерина и их соотношений позволяет оценить специфическую динамику липидного метаболизма и его потенциальное влияние на ССЗ. 

  
 Развернутый кардиоваскулярный профиль 
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Профиль детоксикации 

 Одним из основных механизмов самозащиты организма являются нейтрализация метаболических продуктов и токсинов и преобразование их в растворимые и безопасные побочные продукты, которые затем выводятся с мочой или желчью. 

   При избыточном попадании токсинов или при недостатке питательных соединений, необходимых для детоксикации, печень с детоксикацией не справляется, и эти химические вещества остаются в организме, приводя к развитию заболеваний. 

Ослабленная детоксикация неявно способствует развитию разнообразных заболеваний, например, болезни Паркинсона, рассеянного склероза, бокового амиотрофического склероза, синдрома Жильбера, и возникновению неожиданных побочных действий медикаментов. Было выдвинуто предположение, что синдром хронической усталости и множественная аллергия на химические вещества частично являются результатом ухудшения детоксикации и соответствующего увеличения окислительной нагрузки на клеточные оболочки и митохондрии. 

 

   Предлагаемый лабораторией “GSDL” профиль детоксикации оценивает способность организма поддерживать фазы I и II детоксикации за счет исследования функциональных реакций на провокационные пробы кофеина, ацетаминофена и салицилата. 

 Анализ оценивает активность цитохрома Р450 (фаза I) путем измерения скорости выведения кофеина по двум взятым в разные моменты времени образцам слюны. 

 Пути II фазы метаболизма конъюгации с глутатионом, сульфатами, глюкуроновой кислотой и глицином оцениваются измерением метаболитов салицилата и ацетаминофена в образцах 10-часовой мочи. Профиль явно показывает критические нарушения баланса в различных метаболических путях, позволяя врачу выработать индивидуальную программу лечения с назначением нужных аминокислот, витаминов, минералов для конкретной пораженной области. 
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Анализ оксидантного стресса

Профиль представляет собой чувствительную оценку с помощью провокационной пробы аспирином для оценки состояния окислительной нагрузки на организм и антиоксидантных резервов. Этот анализ может помочь врачу определить постоянные факторы и причины, лежащие в основе многих нарушений, и разработать индивидуальную программу лечения. 

  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Имеется все больше данных, свидетельствующих о влиянии свободных радикалов на патогенез заболеваний человека и его старение. Свободные радикалы могут попадать в организм в результате воздействия загрязняющих окружающую среду веществ, курения, приема лекарств и радиации, но также они образуются при протекании разнообразнейших нормальных физиологических функций, включая детоксикацию в печени, производство энергии и реакции иммунной системы на посторонние агенты. Большинство свободных радикалов представляет собой нестабильные молекулы, которые могут забирать электрон из соседних молекул, что в итоге способствует появлению повреждений. Пищевые антиоксиданты, а также эндогенные антиоксидантные ферменты супероксиддисмутаза и пероксидаза глутатиона обеспечивают защиту от повреждений, вызванных свободными радикалами. 

 Окислительная нагрузка возрастает, когда это хрупкое равновесие между прооксидантами и антиоксидантами смещается в пользу прооксидантного состояния. 
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Диагностика потери плотности костной ткани 

 Оценка костной резорбции обеспечивает точный анализ скорости перерождения костей человека, что дает врачу возможность выявить лиц, предрасположенных к развитию остеопороза, и начать вмешательство до того, как произойдет значительное снижение костной массы, а также наблюдать эффективность назначенной терапевтической схемы. 

 Показатели: 

 Пиридин и дезоксипиридинолин.  

 

Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Всемирная организация здравоохранения объявила остеопороз вторым крупнейшим глобальным нарушением здоровья после сердечно-сосудистых заболеваний. Вследствие остеопороза возникает до 1,5 миллионов переломов в год; более 50% здоровых женщин в возрасте 30–40 лет имеют повышенный риск развития с возрастом переломов позвонков вследствие остеопороза. Хотя генетическая предрасположенность повышает риск остеопороза, известны такие профилактические меры, как физические упражнения, диета и пищевые добавки, которые могут предотвращать и частично устранять неблагоприятное воздействие этого заболевания. К сожалению, когда наступает прогрессирующая дегенерация костей, лечение обычно сопровождается лишь частичным успехом (в лучшем случае). Очень важно иметь возможность заблаговременно выявлять лиц с повышенной скоростью разрежения костной ткани, чтобы можно было начать эффективное лечение в тот момент, когда лечебные мероприятия смогут компенсировать потерю костной массы. Особое значение это имеет для женщин, поскольку снижение гормональных уровней во время менопаузы обуславливает повышенный риск развития остеопороза. 

 Такие статические маркеры костной массы, как фотонная абсорбциометрия (снимки кости), помогают диагностировать остеопороз, устанавливая уже утраченное количество костной массы. Снимки кости не дают информации о скорости резорбции кости и из-за инвазивности и дороговизны неудобны для выполнения регулярного наблюдения за результатами терапии. В отличие от абсорбциометрии
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Профиль мужских половых гормонов 

 Профиль мужских половых гормонов представляет собой неинвазивное исследование слюны на циркадную суточную активность биологически доступного тестостерона. Этот профиль позволяет взглянуть изнутри на широкий диапазон нарушений – от неудовлетворительного полового влечения и недостаточной мышечной массы до сердечно-сосудистых заболеваний и остеопороза. 

 Показатели:  Профиль мужских половых гормонов: тестостерон. 

 Полный профиль мужских половых гормонов: тестостерон, кортизол, мелатонин, дегидроэпиандростерон. 

  Зачем необходимо проводить это исследование? 
 При старении у мужчины часто снижается тестикулярная функция, что отражается на уровнях свободного биологически доступного тестостерона. К 50 годам биологически доступные уровни тестостерона могут составлять половину от уровней в молодом возрасте. Основной причиной подобного снижения уровня является хроническая деградация клеток Лейдига в яичках. Подобное снижение вызывают также изменение активности оси гипоталамус–гипофиз–яички и вызванные старением изменения концентрации глобулина, связывающего половые гормоны. 

 Тестостерон оказывает сильнейшее влияние на эмоциональное самочувствие, половую функцию, мышечную массу и силу, энергичность, сердечно-сосудистое здоровье, крепость костей и когнитивную способность на протяжении всей жизни мужчины. Поэтому дефицит тестостерона может приводить к возникновению широкого разнообразия симптомов и нарушений. 

 Поскольку тестостерон оказывает синергическое влияние на иммунную, метаболическую и воспалительную функции организма, нарушение баланса этого гормона может обнаруживаться при широком спектре заболеваний – от ревматоидного артрита, заболеваний сердца, инсулинрезистентности и СПИДа до ожирения, остеопороза и рака простаты. 

 Так как при некоторых заболеваниях дисбаланс тестостерона часто не рассматривается, а клинические симптомы андропаузы у мужчин бывают трудноуловимы, хронический андрогенный дефицит часто остается не обнаруженным. Точная оценка уровней тестостерона незаменима для определения вклада дисбаланса тестостерона в хронические заболевания и дегенеративный процесс, связанный со старением. 

 Профиль мужских половых гормонов, предлагаемый лабораторией “GSDL”, позволяет врачу выполнить анализ секреции тестостерона по четырем образцам слюны, взятым утром, в полдень, вечером и в полночь. В отличие от измерения общего сывороточного тестостерона, которое обычно отражает уровень и связанного, и несвязанного гормона, исследование слюны показывает только уровень несвязанной, т. е. биологически активной части этого гормона. 

 Для всестороннего анализа синергических взаимных связей между различными стероидными гормонами предлагается полный вариант профиля мужских половых гормонов, который включает исследования циркадных ритмов кортизола и мелатонина, а также количественный анализ дегидроэпиандростерона. Кроме того, что дегидроэпиандростерон является предшественником тестостерона, он играет ключевую роль, поскольку стимулирует физиологические реакции тестостерона во всем организме. За счет точного определения дисбаланса гормонов профиль мужских половых гормонов может помочь врачу назначить индивидуальное лечение и предупредить дегенеративные процессы, связанные с андропаузой у мужчин.

[image: image16.png]Male Hormone Profile

— o
SAMPLE REPORT
oo
w00
1000
oriog o Ao wnon
s
Moz 10003700 prot.
Moo e502250pm0n.
Ao 40020005
Mg 3301500 gl

T e e e e G ot et





[image: image17.png]Comprehensive Melatonin Profile

= =
e
I
o
= =
SAMPLE REPORT

23000-3300 2553067 pom

T e e e e 7 G50 ot e
R





Профиль женских половых гормонов 

 Профиль женских половых гормонов представляет собой всестороннее исследование слюны на эстрадиол, прогестерон и тестостерон, охватывающее 28-дневный период. Обнаружение дисбаланса этого профиля помогает выявить основную причину таких нарушений, как предменструальный синдром (ПМС), бесплодие и нарушения менструального цикла. 

 Показатели: 

 Профиль женских половых гормонов: эстрадиол, прогестерон, тестостерон. 

 Полный профиль женских половых гормонов: эстрадиол, прогестерон, тестостерон, кортизол, мелатонин, дегидроэпиандростерон. 

  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Длительные исследования показали, что колебание уровней эстрадиола, прогестерона и тестостерона играют ключевую роль в формировании процесса менструального цикла женщины, а также ее психики, структуры сна, аппетита и полового влечения. Хронический дисбаланс этих гормонов может оказывать косвенное влияние на такие расстройства, как предменструальный синдром, ановуляция, бесплодие, аменорея, эндометриоз и поликистоз яичников, остеопороз и рак молочной железы. 

 Лабораторная оценка гормонального дисбаланса обычно включает только измерение половых гормонов в сыворотке. Поскольку такая методика позволяет обнаруживать лишь слишком явный дефицит или излишек их, к ее явным недостаткам относится возможность показывать уровни гормонов только в определенный момент времени. Между тем гормональный профиль женских половых гормонов, предлагаемый лабораторией “GSDL”, позволяет по 11 пробам слюны, взятым в определенные моменты полного 28-суточного цикла, выполнить анализ уровней эстрадиола и прогестерона на протяжении всего цикла. Тестостерон измеряется по пробе, полученной на 28-й день. 

  Гормональный анализ по слюне имеет и другие явные преимущества. В отличие от общего исследования сыворотки, которое обычно отражает уровни и связанных, и несвязанных фракций гормонов, пробы слюны содержат только свободные (несвязанные), т.е. биологически доступные фракции гормонов. Поскольку такие различные факторы, как ожирение и функция щитовидной железы, определяют уровни глобулина, связывающего половые гормоны, то анализ по слюне позволяет идентифицировать функциональный дефицит или излишек, не обнаруживаемый при проведении анализа плазмы. Исследования продемонстрировали надежность анализов по слюне при оценке стероидных гормонов. 
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Оценка гормонального статуса женщины 

 Этот анализ позволяет детально исследовать гормональный баланс женщин как до, так и после менопаузы по единственной пробе сыворотки для оценки динамики метаболизма половых стероидов, который может оказывать значительное влияние на здоровье женщины любого возраста. 

 Показатели: 

 Общие уровни: эстрон (E1), эстрадиол (E2), эстриол (E3), тестостерон (Т), прогестерон (P), S-дегидроэпиандростерон (S-DHEA), глобулина связывающего половые гормоны (SHBG), 2-гидроксиэстрон (2-OHE1), 16-альфа-гидроксиэстрон (16-a-ОНЕ1). 

  

 Индекс метаболизма эстрогенов: комбинации 2-гидроксиэстрона, 16-альфа-  гидроксиэстрона, соотношение 2/16-альфа-гидроксиэстрона. 

  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Модуляция гормонального баланса у женщины жестко связана с генетически запрограммированным проявлением старения и заболеваемости. В частности, была доказана важность влияния дисбаланса стероидных половых гормонов и их метаболитов на критические параметры процесса старения и этиологию хронических нарушений здоровья у женщин. 

 Оценка сывороточных уровней гормонов дает важную клиническую информацию об основных центральных аспектах физиологического баланса женщины. Все большее количество материалов исследований связывает баланс этих гормонов и их метаболитов с первичными механизмами перерождения костей, липидным метаболизмом, функцией сердца, когнитивной и эмоциональной, иммунной функциями, а также с такими гормонозависимыми заболеваниями, как рак эндометрия и молочной железы и волчанка. 

 По результатам анализа врач может быстро отреагировать на специфические нарушения гормонального метаболизма. Поскольку большинство контрольных маркеров можно привести в норму изменением образа жизни, пищевого рациона, врач имеет возможность разработать индивидуальную терапию, направленную на оптимизацию гормонального баланса, включая симптомы хронических расстройств, и предупреждение дегенеративного старения. Этот профиль имеет важное практическое значение для предупреждения и лечения наиболее распространенных и важных отклонений здоровья, с которыми сталкиваются женщины, включая предменструальный синдром, перименопаузу, синдром поликистоза яичников, дисменорею, кистозно-фиброзную мастопатию, нарушение половой функции, рак молочной железы, сердечные заболевания, слабоумие и остеопороз. 
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Оценка гормонального статуса женщины в период менопаузы 

 Гормональный профиль представляет собой неинвазивный анализ трех проб слюны для исследования уровня бета - эстрадиола, эстрона, эстриола, прогестерона и тестостерона. Полученные результаты могут применяться для выявления нарушений, которые могут способствовать возникновению симптомов менопаузы и различных системных нарушений, а также определить потребность в гормоно-заместительной терапии. 

  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 После менопаузы наблюдается заметное снижение синтеза эстрогенов, что вызывает явные изменения женской физиологии. Хотя у многих женщин переход к следующей фазе их жизни протекает без особых проблем, сильное снижение уровней гормонов, нарушение баланса между эстрогеном, прогестероном и тестостероном может приводить к таким беспокоящим пациенток симптомам менопаузы, как “приливы”, вагинит, ослабление памяти, изменение липидного метаболизма и быстрое старение кожи. 

 К моменту, когда женщина достигает менопаузы, общее производство эстрогена у нее обычно снижается на 70-80%, а производство андрогенов – на 50%. Эти гормональные изменения могут быть связаны с увеличением риска остеопороза и сердечно-сосудистых заболеваний, ослаблением таких функций, как иммунная регуляция, психика, гликемический контроль, половое влечение и когнитивная функция. Поскольку предполагается особая важность роли в менопаузе гормональных предшественников надпочечников, ухудшение функции надпочечников может приводить к дефициту половых гормонов. 

 Для определения потребности в гормоно-заместительной терапии (ГЗТ) очень важно определить исходные уровни эстрогенов, прогестерона и тестостерона. 

 Эталонные диапазоны установлены на основании данных постменопаузных женщин, не принимавших гормональных добавок. Уровни гормонов могут быть и нормальными, что указывает на отсутствие необходимости ГЗТ. Выявление гормонального дисбаланса позволяет врачу составить индивидуальную программу ГЗТ. Чрезмерные уровни эстрадиола, эстрона или тестостерона могут существенно увеличивать риск рака эндометрия или молочной железы. Оценка состояния половых гормонов, очевидно, играет ключевую роль в обнаружении причинных факторов различных симптомов, риска развития более серьезных нарушений, а также оценки потенциальных преимуществ  предлагаемой ГЗТ.
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Оценка метаболизма эстрогенов 

 
Профиль метаболизма эстрогенов (по пробам сыворотки или мочи) дает возможность определить пути обмена эстрогенов в организме. Анализ позволяет выполнить клинический анализ многих зависимых от эстрогенов состояний и является важным средством наблюдения за результатами гормональной терапии, диеты и изменения образа жизни. 

 Показатели: 
 2-гидроксиэстрон, 16-альфа-гидроксиэстрон, соотношение 2-гидроксиэстрона и 16-альфа-гидроксиэстрона, индекс эстрогенного метаболизма, креатинин по моче). 

  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Потенциальное действие эстрогенов на здоровье и самочувствие женщины огромно. Действуя подчас совершенно невероятным образом, эти мощные гормоны могут оказывать сильнейшее влияние на такие патологические состояния, как рак молочной железы, остеопороз, сердечные заболевания и аутоиммунные нарушения. Недавние научные открытия способов метаболизма этого гормона в организме более полно высветили двойственную природу эстрогенов, что позволяет с большей эффективностью проводить клинические вмешательства в зависимые от эстрогенов состояния. 

 Существуют два пути метаболизма эстрогенов. В первом случае происходит его превращение в мощный метаболит 16-альфа-гидроксиэстрон, который способен стимулировать ткани-мишени. Уровни этого метаболита могут возрастать в ответ на употребление алкоголя, ожирение и токсическое воздействие. Высокие уровни этого сильнодействующего метаболита связывают с повышенным риском и плохим прогнозом заболеваний, связанных с избытком эстрогенов, например, рака молочной железы и волчанки. 

 С другой стороны, организм может преобразовывать эстроген в более слабый метаболит, называемый 2-гидроксиэстрон. Связывание этого метаболита с клеточными рецепторами слабое, и он может замедлять клеточную пролиферацию. Однако избыточные уровни 2-гидроксиэстрона могут увеличивать риск развития состояний, связанных с дефицитом эстрогенов, например, сердечных заболеваний, депрессии и остеопороза.
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Нормальный баланс между 2-гидроксиэстроном и 16-альфа-гидроксиэстроном является основой хорошего здоровья. Измерение этих первичных метаболитов эстрогенов позволяет врачу разработать индивидуальную терапию определяя степень риска для здоровья каждой женщины. 

 За счет смещения в нужную сторону соотношения 2-гидроксиэстрона и 16-альфа-гидроксиэстрона можно снижать риск зависимых от эстрогенов заболеваний назначением льняных семян (лигнаны), соевых продуктов (изофлавоны), крестоцветных овощей (индол-3-карбинол), омега-3 жирных кислот и интенсивных физических упражнений. Благодаря предлагаемой оценке врач имеет возможность контролировать физиологическое влияние этих и других терапевтических мер (включая гормонозаместительную терапию), оценивая изнутри клиническую безопасность и эффективность. 
 

 

Суточный профиль мелатонина 

 Развернутый профиль мелатонина представляет собой удобный и неинвазивный анализ слюны, который позволяет исследовать циркадную структуру секреции мелатонина на протяжении полного цикла день-ночь. Этот профиль помогает обнаружить ненормальное изменение уровней мелатонина, связанное с разнообразными физическими и психологическими симптомами, а также с преждевременным ускорением процессов старения организма. 

  

 Зачем необходимо проведение этого исследования? 

 Мелатонин является основным нейроэндокринным модулятором годовых и циркадных биоритмов организма и оказывает широкое биологическое влияние на большинство анатомических, гормональных и поведенческих функций человеческого организма. Благодаря своей неповторимой способности пересекать все кровяные барьеры организма мелатонин действует на центральный комплекс физиологических функций, управляя сложными взаимодействиями между мозгом, телом и окружающей средой. 

 Синтез мелатонина происходит из триптофана в шишковидном теле в ночное время суток. Кроме продолжительности дня и искусственного освещения на уровень мелатонина также оказывают воздействие электромагнитная энергия, физические упражнения, сезонные изменения, отклонения метаболизма метионина и собственно старение. Пики секреторных уровней, характерные для детского возраста, значительно снижаются с увеличением возраста человека. 

 Хорошо изучена роль мелатонина в цикличности день-ночь. Мелатонин увеличивает продолжительность и время сна. Обнаружено также, что искусственный прием его снижает симптомы расстройства нормального циркадного ритма в результате быстрого перемещения между часовыми поясами Земли, что проявляется повышенной утомляемостью. Мелатонин также играет основную роль в регуляции температуры тела, женских половых гормонов, сердечно-сосудистой и иммунной  функций. Свойственные мелатонину положительные противораковые действия могут являться результатом этого сильного влияния на иммунную реакцию. Это соединение обладает как водо-, так и жирорастворимыми свойствами, что делает его одним из самых известных в природе антиоксидантов и обеспечивает защиту всех отделов клеток. 

 Если имеются подобные воздействия на многие функции организма, не удивительно, что дисбаланс мелатонина связывают с широким спектром отклонений, включая нарушения сна, депрессию, сезонное аффективное расстройство, рассеянный склероз и нарушение регулярности менструального цикла. В одном исследовании было обнаружено, что у пациентов с ишемической болезнью сердца ночные уровни мелатонина были в пять раз ниже, чем в контрольной группе здоровых людей.
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Профиль гормонов коры надпочечников 

 Профиль гормонов коры надпочечников представляет собой эффективный и точный неинвазивный анализ слюны, который позволяет оценивать биологически активные уровни важных стрессовых гормонов организма – кортизола и дегидроэпиандростерона. Этот профиль служит важным средством выявления скрытых биохимических нарушений, лежащих в основе тревожности, депрессии, хронической усталости, ожирения, патологического изменения содержания сахара в крови и множества других клинических состояний.  

 Зачем необходимо проводить это исследование? 

 Гормоны надпочечников кортизол и дегидроэпиандростерон, влияя на метаболизм, служат противовоспалительными агентами, модулирующими функцию щитовидной железы и повышающими устойчивость к стрессам. Изменения количеств кортизола и дегидроэпиандростерона заметно влияют на индивидуальные уровни энергии, эмоциональное состояние, сопротивляемость заболеваниям и на общее чувство благополучия. Стрессовый профиль коры надпочечников позволяет точно измерять уровни несвязанных форм этих двух гормонов, обеспечивая врача средствами обнаружения факторов, которые могут вносить большой вклад в развитие различных нарушений или закладывать основу серьезных расстройств здоровья в будущем. Хотя кортизол и дегидроэпиандростерон производятся в коре надпочечников, они демонстрируют разнообразные противоположные действия. Многие физиологические
 Анализ позволяет получить важную клиническую информацию о:  

 

· дисбалансе гормонов коры надпочечников, лежащем в основе нарушений, вызванных стрессами (например, бессонница, тревожность, панические расстройства, депрессия, хроническая усталость, ожирение и пищевые отклонения); 

 

· нарушении нормальной секреции кортизола, связанном с хроническими воспалениями, иммунными расстройствами, патологическим изменением содержания сахара в крови, менструальными нарушениями, гипертензией и остеопорозом; действия кортизола указывают на способность мобилизовать резервы организма
·  уровнях дегидроэпиандростерона для оценки естественной переносимости стресса и анаболической защиты от дегенеративных состояний старения, включая мышечное истощение, отложение жира в области брюшины, болезнь Альцгеймера, рак и сердечно-сосудистые заболевания. 
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Генетические исследования (GENOVATIONS)
Гены, внешняя среда и Ваше здоровье. 

 В большинстве случаев, способность генов ускорять развитие тех или иных заболеваний очень сильно зависит от того «включают» или «выключают» их факторы внешней среды. Таким факторами могут быть сигаретный дым или поллютанты, чрезмерное потребление алкоголя, плохое питание, воздействие солнечных лучей, нерегулярный сон, бактериальные инфекции, хронический дефицит нутриентов, гормональный дисбаланс, жизненные привычки или воздействие токсических веществ.  Другими словами, большинство генетических полиморфизмов несут в себе потенциальную возможность вызывать проблемы со здоровьем, но реализация этого потенциала наступает только тогда, когда человек подвергается воздействию неблагоприятных факторов внешней среды в течение длительного промежутка времени.
Состояние здоровья определяется не только генетическими факторами. Заболевания возникают тогда, когда оба негативных фактора, как генетический, так и фактор внешней среды, взаимодействуют друг с другом в течение длительного периода времени. Только тогда, когда мы  рассмотрим оба эти фактора вместе, мы можем дать точную оценку риска развития заболевания и осуществить правильные шаги в направлении предотвращения развития хронического заболевания .

  

Кардиогенетическое тестирование
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Кардиогенетическое исследование определяет  развитие заболеваний сердечно-сосудистой системы и обмена веществ:

Атеросклероз

Гипертония

Инсульт

Тромбоз и тромбофлебит

Ожирение

Сахарный диабет 

 

 

Остеогенномный анализ

 
В остеогеномном анализе оцениваются генетические вариации, которые определяют формирование костей (синтез коллагена), повышенная их ломкость (резорбцию) и воспаление, включая ключевые механизмы регуляции обмена кальция и витамина D3, раннее развитие остеопороза.

 

 Детоксигеномный анализ (детоксигеномикс) 

Анализ обнаруживает потенциальную генетическую чувствительность к: 

·  неблагоприятным медикаментозным реакциям;   

· многим видам рака; 

· нейродегенеративным нарушениям;   

· нарушениям настроения; 

· синдрому хронической усталости;   

· фибромиалгии;   

· множественной чувствительности к химическим веществам; 

· окислительному стрессу. 

  

 Детоксикация — это метаболический процесс, используемый вашим организмом для превращения и удаления токсинов. Он протекает в два этапа, которые называются первой и второй фазами детоксикации. 

 Токсические субстанции поступают в организм из внешней среды, пищи, медикаментов или в результате нормальной жизнедеятельности организма. Примером могут быть: 

·  загрязнители внешней среды;   

· пестициды; 

· гербициды;   

· растворители; 

· фармацевтические препараты;  

· жареная пища и т.д. 

 

  

Генетические иммунологические маркеры (иммуногеномикс) 

Анализ обнаруживает потенциальную генетическую чувствительность к: 

· аутоиммунным нарушениям;  

· астме; 

· некоторым видам рака; 

· аллергии; 

·  инфекционным заболеваниям; 

· артриту; 

· воспалительным заболеваниям внутренних органов; 

· H. pylori (вызывает образование язв); 

· заболеваниям сердца; 

· остеопении.   

