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1. Актуальність теми: 
При проведенні фармакотерапії багатьох захворювань, в якості методів загального впливу на організм людини, разом з гормонами і ферментами, застосовуються вітамінні препарати – препарати вітамінів, їх синтетичних замінників та ізомерів (вітамерів), а також готові кофактори ферментних систем, які є каталізаторами обмінних біохімічних процесів. Вітамінні препарати нормалізують процеси тканинного метаболізму при захворюваннях серцево-судинної системи, шлунково-кишкового тракту, нервової системи, при травматичних пошкодженнях, запальних захворюваннях та в педіатрії. В даний час накопичено достатню кількість інформації, що дозволяє достовірно стверджувати про існування невітамінних властивостей у вітамінних препаратів і використовувати їх для лікування захворювань, що не пов’язані з дефіцитом вітамінів в організмі людини. Окрім цього треба зазначити, що сучасна вітамінотерапія є досить потужним інструментом не тільки в забезпеченні життєдіяльності хворих пацієнтів, але і в поліпшенні якості життя здорових людини. Знання фармакологічних властивостей вітамінних препаратів необхідні майбутнім спеціалістам для правильного вибору серед великої кількості присутніх на сучасному фармацевтичному ринку вітамінних препаратів, їх дозування, зв’язку з прийомом їжі, тривалості лікування та комбінованого застосування з іншими лікарськими засобами  для профілактики та / або лікування певного патологічного стану.
2. Навчальні цілі:  
Знати як:

· Пояснити різницю між природними вітамінами та вітамінними препаратами, дати визначення. 

· Класифікувати вітамінні препарати за біологічною роллю, хімічною будовою та розчинністю.

· Узагальнити та проаналізувати фармакологічну характеристику вітамінних препаратів, пояснити їх механізми дії.

· Інтерпретувати показання до застосування вітамінних препаратів.

· Оцінити співвідношення користь/ризик при застосуванні вітамінних препаратів.

· Створювати алгоритм допомоги пацієнтам при можливому отруєнні окремими вітамінними препаратами. Розуміти дію антидотної терапії при цих отруєннях.

· Пояснити особливості призначення вітамінних препаратів з метою замісної, стимулювальної та патогенетичної терапії.
· Знати групи лікарських засобів, які за умов тривалого застосування приводять до порушення всмоктування, метаболізму або природнього виведення вітамінів. 

· Особливості сучасних полівітамінних лікарських засобів.
Вміти:
· Виписати та проаналізувати рецепти на водорозчинні та жиророзчинні вітамінні препарати.

3. Базовий рівень підготовки.

	Назви попередніх дисциплін
	Отримані навики 

	1.Латинська мова
	Знати латинську термінологію та структуру рецепту.

	2.Нормальна фізіологія

	Визначати походження і фізіологічну роль вітамінів, їх добову потребу. Знати причини розвитку гіпо- та авітамінозів, їх види

	3.Біологічна хімія 
	Тема «Вітаміни».Використовувати  знання з класифікації вітамінів за хімічною будовою та розчинністю. Описувати участь вітамінів в біохімічних процесах. 



4. Завдання для самостійної праці під час підготовки до заняття.  

4.1. Перелік препаратів, які повинен засвоїти студент при підготовці до заняття:
	№
	Назва препарату
	Форма випуску
	Спосіб використання

	ПРЕПАРАТИ ВОДОРОЗЧИННИХ ВІТАМІНІВ

	1.
	Кислота аскорбінова

Acidum ascorbinicum
	Драже 0,05 г
Табл. по 0,05; 0,1 г

Розчин д/ ін. 5% 10%  в ампулах  1 мл
	Внутрішньо 0,05-0,1 г

3-5 разів на день;

У м’язи, вену  по 1 мл на день 

	2.
	Тіаміну хлорид

Thiamini chloridum 
	Розчин д/ ін. 5% 1 мл 
	У м'язи  по 1 мл на день

	3.
	Піридоксину гідрохлорид

Pyridoxini hydrochloridum 
	Табл. 0,002, 0,005, 0,01 г

Розчин д/ін. 1%, 5%  в ампулах  1 мл
	Внутрішньо 0,002-0,005 г на день;

У м’язи, вену, під шкіру  по 1 мл  на день

	4.
	Рибофлавін

Riboflavinum
	Табл.0,002, 0,005, 0,01 г 

Розчин  0,1% 10 мл

(очні краплі) флак.
	Внутрішньо 0,005-0,01 г на день;

По 1-2 краплі у порожнину кон’юнктиви

2 рази на день

	5.
	Кислота нікотинова 

Acidum nicotinicum
	Табл. 0,05 г

Розчин д/ ін. 1% в ампулах   1 мл
	Внутрішньо 0,02-0,1 г

2-3 рази на добу;

У м’язи,вену по 1 мл 1-2 рази на день

	6.
	Кальцію пангамат

Calcii pangamas
	Табл. 0,05 г, вкритих оболонкою
	Внутрішньо 0,05-0,1 г

3-4 рази на день

	7.
	Кальцію пантотенат

Calcii pantotenas
	Табл. 0,1 г

Розчин д/ ін. 10%  в ампулах  2 мл,

20%  в ампулах  5 мл 
	Внутрішньо 0,1-0,3 г

2-4 рази на день;

У м’язи, вену  2 мл, 5 мл
1-2 рази на день

	8.
	Ціанокобаламін

Cyanocobaminum
	 Розчин д/ ін.  0,02%, 0,05% в ампулах  1 мл   
	Під шкіру, у м’язи, вену, інтралюмбально по 100-400 мкг раз у 2 дні або щоденно 

	9.
	Кислота фолієва

Acidum folicum
	Табл. 0,001 г
	Внутрішньо 0,005 г на добу

	ПРЕПАРАТИ ЖИРОРОЗЧИННИХ ВІТАМІНІВ

	1.
	Токоферолу ацетат

Tocopheroli acetas
	Капc. 0,1 г,  0,4 г
Розчин oлійний  д/перор. заст. 0,1%, 0,3%, 0,05%
20 мл ( флакон)

	Внутрішньо 0,05-0,1 г на день, 15-30 крапель на день; 



	2.
	Ретинолу ацетат

Retinoli acetas
	Капc. 0,2, 0,5 г

Капс. 3300 МО

Розчин oлійн. д/перор. заст. 3,44% 10 мл (флакон)
Розчин oлійн. д/зовн. заст. 3,44%  10 мл (флакон)
	Внутрішньо 33000 МО (0,01 г) – 100000 МО на день;



	3.
	Холекальциферол
( вітамін Д3)
Cholecalciferolum   
	Розчин вод. д/перор. заст.       1 мл (15000 МО) 

Розчин oлійн. д/перор. заст. 0,5мг/мл
	Внутрішньо  (15000 МЕ/мл; 500 ME в 1 крапле) у флаконах-капельницах по 10 мл  на день 


	4.
	Менадіону натрію бісульфіту 

(Вікасол)
Menadioni natrii bisulfis

	Розчин д/ін.  1%  в ампулах   1 мл
	У м’язи по1 мл  на день


            Вітамінні препарати – це препарати вітамінів, за хімічною будовою схожі з вітамінами, їх аналогами чи провітамінами.

            Існує три види вітамінотерапії: замісна, адаптаційна та фармакодинамічна. 

            Замісна вітамінотерапія – лікування гіповітамінозів і авітамінозів вітамінними преператами в дозах, відповідних добовой потреби організму.

            Адаптаційна вітамінотерапія – стимуляція адаптації організма вітамінними преператами в дозах, перевищуючих добову фізіологічну потребу в 2-3 рази.

            Фармакодинамічна вітамінотерапія – використання даних препаратів для лікування захворювань, які не є гіпо- чи авітамінозами. З цією метою вітаміни використовують в дозах, які в десятки та сотні разів перевищують їх добову норму. Особливост’ю  фармакодинамічної 
вітамінотерапії  є монотерапія.

                           КЛАСИФІКАЦІЯ ВІТАМІННИХ ПРЕПАРАТІВ ЗА РОЗЧИННІСТЮ

I. Препарати жиророзчинних вітамінів:

1. 
Ретинолу ацетат – препарат вітаміну А.

2. 
Ергокальциферол, холекальциферол – препарати вітаміну D.

3. 
Токоферолу ацетат – препарат вітаміну Е.

      4. 
 Менадіону натрію бісульфіт– препарат вітаміну К.
II. Препарати водорозчинних вітамінів:

1. 
Тіаміну хлорид, тіаміну бромід – препарати вітаміну В1.

2. 
Рибофлавін – препарат вітаміну В2.

3. 
Кальцію пантотенат – вітамінний препарат кислоти пантотенової (вітаміну В5).
4. 
Піридоксину гідрохлорид – препарат вітаміну В6.

5. 
Ціанокобаламін – препарат вітаміну В12.

6. 
Кальцію пангамат – препарат вітаміну В15.

7. 
Кислота фолієва – препарат вітаміну Вс.

8. 
Кислота аскорбінова – препарат вітаміну С.

9. 
Кислота нікотинова – препарат вітаміну РР.

10. 
Рутин – препарат вітаміну Р.

            4.2. Теоретичні питання до заняття:

1. Визначення вітамінних препаратів.

2. Види вітамінотерапії.

3. Класифікація вітамінних препаратів.

4. Загальна характеристика водорозчинних вітамінних препаратів.

5. Фармакологія тіаміну хлориду(броміду), рибофлавіну, піридоксину, кислоти нікотинової, ціанокобаламіну, кислоти фолієвої, кислоти аскорбінової, кальцію пангамату, кальцію пантотенату.

6. Показання до застосування, побічні ефекти водорозчинних вітамінних препаратів.

7. Поняття про біофлавоноїди (рутин, кверцетин), коферментні препарати.

8. Загальна характеристика жиророзчинних вітамінних препаратів.

9. Фармакологія ретинолу ацетату, ергокальциферолу, токоферолу ацетату, вікасолу.

10. Показання та протипоказання до застосування жиророзчинних вітамінних препаратів.

11. Побічні ефекти жиророзчинних вітамінних препаратів. Поняття про антивітаміни.

12. Полівітамінні препарати
4.3. Практичні завдання, які виконуються при підготовці до заняття:
4.3.1. Виписати рецепти:
1. Тіаміну хлорид  розчин д/ін. у ампулах 
2. Кислота аскорбінова в драже та таблетках

3. Кислота нікотинова розчин д/ін. у ампулах

4. Ціанокобаламін розчин д/ін. у ампулах.
5. Холекальциферол розчин вод. д/перор. заст. у флаконах.
6. Вітамін Е (Токоферолу ацетат) в олійному розчині в ампулах та капсулах

7. Ретинолу ацетат в олійному розчині для зовн. застосування
8. Менадіону натрію бісульфіту розчин д/ін у ампулах
9. Піридоксину  г/х розчин д/ін. у ампулах
4.3.2. Заповнити таблицю 
	№ п/п
	Препарат
	Фармакологічна група
	Показання до призначення

	1.
	Тіаміну хлорид
	
	

	2.
	Кислота аскорбінова
	
	

	3.
	Кислота нікотинова
	
	

	4.
	Ціанокобаламін
	
	

	5.
	Холекальциферол
	
	

	6.
	Токоферолу ацетат
	
	

	7.
	Ретинолу ацетат
	
	

	8.
	Менадіону натрію бісульфіту
	
	

	9.
	Піридоксину гідрохлорид
	
	


	Препарат
	Фармакологічна група
	Механізм дії
	Фармакологічні ефекти
	Показання до застосування 
	Побічні ефекти
	Протипоказання

	Тіаміну хлорид
	Водорозчинний препарат вітаміну В1
	Перетворюється в кокарбоксилазу в результаті процесів фосфорилювання, 

 яка є коферментом багатьох ферментних реакцій
	Нейротропний
Кардіотрофічний
Гіпоглікемічний

	гіпо- та авітаміноз В1, неврити, поліневрити, радикуліт, невралгія, периферичний параліч, енцефалопатія, неврастенія, дистрофія міокарда, спазми периферичних судин, пептична виразка шлунка та 12-палої кишки, атонія кишечнику, захворювання печінки, 

Введення в/в заборонено – зупинка серця (сприяє накопиченню ацетилхоліну)
	свербіж шкіри, кропив’янка, набряк Квінке, анафілактичний шок
	Гіперчутливість до препарату

	Кислота аскорбінова
	Водорозчинний  препарат вітаміну С  
	Регулює окисно-відновлювальні процесів. Підтримує транспорт водню в багатьох біохімічних реакціях, тим самим регулює різні види обміну речовин.
	Капілярозміцнювальний

Антиоксидантний Імуностимулювальний, покращує регенерацію тканин, вуглеводного обміну, синтез стероїдних гормонів, колагену
	для профілактики та лікування цинги, при кровотечах (маточних, легеневих, носових, геморагічних діатезах, кровотечах, що виникають при променевій хворобі), при різноманітних інтоксикаціях та інфекційних захворюваннях, нефропатії вагітних, хворобі Аддісона, передозуванні антикоагулянтів, переломах кісток та ранах, що довго не загоюються, дистрофії, дотримуванні редукційних дієт, у період реконвалесценції, вагітності та годування груддю, при підвищених розумових та фізичних навантаженнях
	нудота, блювання, печія, проноси та сечовидільну систему - утворення сечових, цисти нових та оксалатних каменів, головний біль. У хворих з нестачею глюкозо-6-фосфатдегідрогенази кров’яних тілець може спричинити гемоліз еритроцитів
	Підвищена чутливість до аскорбінової кислоти, тромбози, тромбофлебіти. З обережністю необхідно призначати при діабеті та хворобах нирок

	Кислота нікотинова
	Водорозчинний  препарат вітаміну РР
	Здійснює перенесення водню в окисно-відновних реакціях, а також перенесення фосфату, бере участь в обміні речовин, тканинному диханні, процесах синтезу, нікотинова кислота нормалізує вміст ліпопротеїдів і тригліцеридів у крові

	Антисклеротичний Антипелагричний Судинорозширювальний 
	Пелагра (авітаміноз вітаміну PP). Ішемічні порушення мозкового кровообігу. Спазм судин кінцівок (облітеруючий ендартеріїт, хвороба Рейно). Спазм судин нирок. Ускладнення цукрового діабету (діабетична полінейропатія, мікроангіопатія). Захворювання печінки (гострі та хронічні гепатити). Неврит лицьового нерва. Інтоксикації різного генезу (у т. ч. професійні, медикаментозні, алкогольні). Гіпоацидний гастрит, ентероколіт, коліт. Рани, виразки, що тривалий час не загоюються
	Алергічні реакції. Гіперемія шкіри обличчя та верхньої половини тулуба з відчуттям поколювання та печії, парестезії, запаморочення, “припливи” крові до шкіри обличчя. може викликати розвиток “синдрому обкрадання”.
При швидкому введенні – зниження артеріального тиску, ортостатична гіпотензія, колапс

	Гіперчутливість до нікотинової кислоти. Артеріальна гіпертензія (тяжкі форми), атеросклероз (для внутрішньо венного введення). Виразкова хвороба шлунка та дванадцяти палої кишки (у стадії загострення). Подагра, гіперурикемія, цироз печінки, декомпенсований цукровий діабет, вагітність, період лактації

	Рутин
	Водорозчинний  препарат вітаміну Р 
	Знижує проникність і ламкість капілярів, у тому числі за рахунок пригнічення активності гіалуронідази
	Антиоксидантний
Капілярозміцнювальний
Радіопротекторний
	Гіпо- і авітаміноз Р (профілактика і лікування); захворювання, що супроводжуються підвищенням проникності судин: геморагічні діатези, капіляротоксикози, променева хвороба, алергічні захворювання, гломерулонефрит, крововилив у сітківку ока, септичний ендокардит, артеріальна гіпертензія, ревматизм, арахноїдит; інфекційні хвороби (висипний тиф, кір, скарлатина); ураження капілярів, обумовлені застосуванням антикоагулянтів і саліцилатів (профілактика і лікування)
	Алергічні реакції, гіпервітаміноз
	Підвищена чутливість до препарату, перший триместр вагітності

	Ціанокобаламін
	Водорозчинний 

препарт вітаміну В12
	Активує дигідрофолтредуктазу; сприяє переходу фолієвої кислоти в тетрагідрофолієву, стимулює синтез ДНК, амінокислот, посилює процеси поділу клітин
	Стимуляція еритропоєзу

Гепатопротекторний, 

Нейротрофічний
	гіперхромна (В12 – фолієводефіцитна) анемія, анемія Аддисона-Бірмера (разом з фолієвою кислотою та аскорбіновою), променева хвороба, неврити, радикуліти
	алергія, головний біль, нервове збудження, тахікардія, біль в області серця
	еритремія, еритроцитом, новоутворення, тромбоемболія

	Фолієва кислота 
	Производной параамінобензойной і глютамотовой кислоти
	Під впливом редуктаз фолієва кислота перетворюється спочатку у дигідро-,а потім тетрагідрофолієву та активну фолінову кислоту, яка приймає участь в синтезі метионіна, в обміні холіна, синтезу пуринових, пиримідінових основ та білків
	Стимулює ерітро-, лейко- та тромбоцитопоез, покращує трофіку тканин, посилює процеси регенерації, знижує рівень гомоцистеїну та знижує ризик розвитку вад у плоду
	Макроцитарна анемія (мегалобласна анемія у вагітних та дітей), променева хвороба, лейкемія, проффілактика вродженних вад розвитку плоду 
	алергічні реакції на компоненти препарату
	підвищена чутливость

Діти до 3 років.

	Піридоксину гілрохлорид
	водорозчинний 

препарт вітаміну В6
	 Фосфорилюється в організмі в піридоксаль-5-фосфат – кофермент реакцій декарбоксилювання і переамінування амінокислот. Бере активну участь у метаболізмі триптофану, метіоніну, цистеїну, глутамінової кислоти та інших амінокислот, обміні гістаміну. Відіграє важливу роль у транспорті амінокислот через  клітинну мембрану. Покращує утилізацію ненасичених жирних кислот, нормалізує ліпідний обмін при атеросклерозі (знижує рівень холестерину і ліпідів), покращує скоротність міокарда, сприяє перетворенню фолієвої| кислоти в її активну форму, стимулює гемопоез.
	Анаболічній 

Кардіотонічний 

Кардіотрофічний

Антиаритмічний 
 Нейротропний
	Гіпо- та авітамінози В6, токсикози вагітних, атеросклероз, анемії, різні лейкопенії, хвороби нервової системи, депресії інволюційного віку, гострі та хронічні гепатити, дерматити, оперізуючий лишай, нейродерміт, псоріаз, ексудативні діатези
	 Можливі шкірно-алергічні реакції
	Підвищена чутливість до препарату.

	Рибофлавін
	водорозчинний 

препарт вітаміну В2
	 Фосфолірується в стінках тонкого кішківника рибофлавін за допомогою АТФ та перетворюється в флавінмононуклеотид і флавінадениндинуклеотид. Ці коферменти входят до складу дегідрогеназ, оксидаз, приймають участь в окисно-восстановительних процесах і дихательних ферментов
	Антигіпоксичний 

Гіпоглікімічний, 
	Лікування гіпо- та авітамінозу В2, кератитів, кон'юнктивітів, помутніння рогівки, фотодерматозів, сверблячих дерматозів, нейродермітів, хронічних екзем, неврастеній.

	забарвлює сечу у жовтий колір; можливі висип на шкірі та свербіж.
	гіперчутливість до одного з компонентів препарату.

	Кальцію пангамат
	водорозчинний 

препарат вітаміну В15
	Активізує окисні процеси, поліпшує ліпідний обмін, зменшує прояви гіпоксії, збільшує вміст глікогену та креатинфосфату в м’язах, є донатором метильних груп
	Активує жировий обмін

Покращує засвоєння кисню

Запобігає появі явищ гіпоксії, дистрофії


	серцево-судинні захворювання (дистрофічні ураження міокарда, ішемічна хвороба серця), атеро­склероз, захворювання печінки, алкоголізм
	Тошнота, блювання
	Глаукома, гипертонічна хвороба

	Кальцію пантотенат


	водорозчинний  препарт вітаміну В5
	Входячи до складу коензиму А та інших коферментів, вітамін відіграє важливу роль у процесах окиснення, ацителювання та синтезу ГКС, ацетилхоліну, гемоглобіну, ін.
	Покращує передачу нервового імпульсу

Посилює трофіку (живлення) шкіри 
	поліневрити, алергічні прояви
	Диспепсичні розлади
	Чутливість до препарату

	Ергокальциферол Холекальцкферол
	Жиророзчинний препарат вітаміну D
	Сприяє всмоктуванню фосфору та кальцію в кишечнику за рахунок збільшення проникності його слизової оболонки і адекватному депонуванню в кістковій тканині. Дія ергокальциферолу посилюється при одночасному надходженні сполук кальцію і фосфору
	Регулює обмін фосфору і кальцію в організмі
	профілактика і лікування гіповітамінозу D, рахіту, а також при захворюваннях кісток, зумовлених порушенням обміну кальцію (різні форми остеопорозу, остеомаляція), при порушеннях функцій паращитовидних залоз (тетанія), туберкульозі шкіри та кісток, псоріазі, вовчаку шкіри і слизових оболонок
	анорексія, нудота, блювання, головний біль, спрага, поліурія, загальна слабкість, пропасниця, діарея, протеїнурія, циліндрурія, лейкоцитурія, кальциноз внутрішніх органів
	активна форма туберкульозу легенів, пептична  виразка шлунка та дванадцятипалої кишки, гострі і хронічні захворювання печінки та нирок, органічні ураженнях серця і судин

	Токоферолу ацетат
	Жиророзчинний  препарат вітаміну Е
	Гальмує перекисне окислення ліпідів, яке активується при багатьох захворюваннях. Бере участь у процесах тканинного дихання, біосинтезі гему та білків, обміні жирів та вуглеводів, проліферації клітин

	Антиоксидантний
Мембраностабілізувальний
Покращує репродукцію

Синергізм з ретинолу ацетатом
Антагонізм з Ергокальциферолом 
	м’язові дистрофії різного характеру та генезу, дерматоміозити, контрактури, порушення функцій чоловічих статевих залоз і менструального циклу, загроза переривання вагітності; зменшує побічну дію хіміотерапевтичних засобів.
	алергічні реакції
	Підвищена чутливість до препарату

	Ретинолу ацетат
	Жиророзчинний препарат вітаміну А
	Ретинол необхідний для процесів обміну речовин, у тому числі регуляції росту і розвитку організму, забезпечує нормальну діяльність органа зору, структурну цілісність тканин, підвищує стійкість організму до несприятливих факторів навколишнього середовища 
	Антиоксидантний
Мембраностабілізувальний
Синергізм з токоферолу ацетат

Антагонізм з Ергокальциферолом
	А-авітаміноз та А-гіповітаміноз, захворювання очей (пігментний ретиніт, ксерофтальмія, гемералопія, поверхневий кератит, ураження рогівки, кон’юнктивіт, піодермія та екзематозне ураження повік), комплексна терапія рахіту, при патологічних процесах шкіри (обмороження, опіки, рани, іхтіоз, фолікулярний дискератоз, старечий кератоз, туберкульоз шкіри, деякі форми екземи, псоріаз)
	головний біль, нудоту, блювання, сонливість, роздратування, порушення ходи, болісність у кістках нижніх кінцівок. У дітей спостерігається підвищення температури, блювання, пітливість, сонливість, петехії і екзантема на шкірі, олігурія
	підвищена чутливость



	Менадіон 

(Вікасол)
	Синтетичний водорозчинний 

аналог вітаміну К, гемостатик
	Стимулює утворення факторів згортання крові в печінці
	Коагуляційний 
Гемостатичний
	кровотеча зі зниженим рівнем протромбіну; гепатит, цироз печінки
	гіперпротромбінемія, гіпертромбінемія, гіпербілірубінемія


	тромбоемболія

	Супрадин
	Вітаміни з мінералами та їх аналоги
	Фармакологічна дія визначається комплексом вітамінів і мінеральних речовин, що входять до складу препарату

	Відновлює фізіологічний рівень вітамінів в організмі
	для лікування гіповітамінозу в зимово- весняний період; спортсменам, особливо в період інтенсивних тренувань
	алергічні реакції, пожовтіння сечі
	гіпервітаміноз вітаміну А або D, гіперкальціємія, ниркова недостатність, в період лікування ретиноїдами.

Препарат не слід застосовувати дітям до 12 років

	Прегнавіт
	Полівітаміни з мікроелементами
	Дія визначається компонентами, які входять до його складу
	Відновлює фізіологічний рівень вітамінів в організмі, забезпечує фізіологічний розвиток плоду, попереджує вроджені вади розвитку плода
	Запобігання полі-гіповітамінозу та дефіциту мінеральних речовин у вагітних та внутрішньоутробних відхилень розвитку плода під час вагітності, період лактації; період реконвалесценції після тривалих та/або важко протікаючи захворювань, у тому числі інфекційних у дорослих
	алергічні реакції на компоненти препарату
	Перніціозна анемія


Визначити антивітаміни відповідних вітамінів:
	Вітаміни 
	Антивітаміни 

	1 . Вікасол 
	1 . Ізоніазид 

	2. Фолієва кислота 
	2. Неодикумарин 

	3. Піридоксин 
	3. Метотрексат 


№2. Вибрати із списку препарати, що застосовуються при серцевій недостатності (А) та при анеміях (Б): для профілактики воджених вад у плода (В)
 1) тіаміну бромід    2) піридоксину гідрохлорид 

 3) ціанокобаламін  4)  фолієва кислота  5) нікотинова кислота 

 6) рибофлавін


6.2. Задачі для самоконтролю

 №1 Препарат, який регулює обмін фосфору і кальцію в організмі, сприяє їх всмоктуванню і своєчасному депонуванню у кістковій тканини. Призначають при гіпо - і авітамінозі, остеомаляції, тетанії, туберкульозі шкіри та кісток, псоріазі, переламах кісток.

Визначити засіб, його групову приналежність, ускладнення терапії, що можуть виникнути при лікуванні даним препаратом, клінічні ознаки передозування та заходи допомоги при цьому.      
 №2. Каталізує окисно-відновні процеси, сприяє росту і розвитку молодого організму, бере участь в нормальній діяльності органу зору, слізних і потових залоз. Необхідний для розвитку і нормальної функції шкіри і слизових оболонок, підвищує резистентність організму до інфекції. Препарат призначають при гіпо - і авітамінозі, ксерофтальмії, гемеролопіі, каратомаляціі і кератитах.

Визначити засіб, його групову приналежність, ускладнення терапії, що можуть виникнути при лікуванні даним препаратом, клінічні ознаки передозування та заходи допомоги при цьому.

6.3. Тести для самоконтролю

Хворому перед операцією призначили препарат (водорозчинний аналог вітаміну К), що підвищує згортання крові. Який препарат був призначений хворому?

A. *Вікасол

B. Гепарин

C. Натрію цитрат

D. Фібринолізин

E. Кислота амінокапронова.

В результаті безконтрольного прийому вітамінного препарату при гемералопії у дитини виникла анорексія, нудота, блювота, пронос, гіпертермія. Який препарат приймала дитина?  

A. *Ретинолу ацетат  

B. Нікотинамід  

C. Соматотропін  

D. Рутин  

E. Ергокальциферол  

 При гіперхромній (мегалобластичній) анемії хворому призначили вітамінний препарат, що стимулює еритропоез. Назвіть  препарат.

A. *Цианокобаламін

B. Нафтизин

C. Нітрогліцерин

D. Промедол

E. Дімедрол.

Хворому, що страждає на захворювання печінки, перед операцією призначили препарат, який активує синтез факторів згортання крові і є синтетичним водорозчинним аналогом вітаміну К. Який це препарат?

A. *Вікасол

B. Валідол

C. Вітогепат

D. Гепарин

E. Неодикумарин

Який з вітамінних препаратів призначити хворому 28 років з гемералопією (“куряча сліпота”)?

A. *Ретинолу ацетат

B. Ціанокобаламін

C. Тіаміну бромід

D. Токоферолу ацетат

E. Кислоту аскорбінову

У дитини спостерігались підшкірні крововиливи. Призначення синтетичного 

аналогу вітаміну К- вікасолу дало позитивний ефект. В синтезі якого білка 

системи згортання крові бере участь цей препарат?  

A. Протромбіну  

B. Антигемофільного глобуліну   

C. Фактора Хагемана  

D. Фібриногену  


E. Колагену   

 У жінки 64 років спостерігається порушення сутінкового зору (гемералопія). Препарат якого вітаміну їй слід рекомендувати?

A. *  Вітамін А

B. Вітамін В2

C. Вітамін Е

D. Аскорбінову кислоту

E. Вітамін В6

У хворого спостерігається погіршення сутінкового зору. Який з вітамінних препаратів слід призначити пацієнту?

A. *Ретинолу ацетат

B. Ціанокобаламін

C. Піридоксину гідрохлорид

D. Кислоту аскорбінову

E. Кислоту нікотинову

У хворого на туберкульоз легень, який лікувався ізоніазидом, з’явилися симптоми В6-гіповітаминозу. Яка причина цього явища?  

A. 
* Ізоніазид є антагоністом вітаміну В6  

B. 
Сповільнюється всмоктування вітаміну  

C. 
Прискорюється елімінація вітаміну  

D. 
Утворюється міцний зв'язок вітаміну з білками плазми крові  

E. 
Прискорюється біотрансформація вітаміну  

До стоматолога звернувся  хворий зі скаргами на наявність рани після видалення зуба, яка тривалий час не гоїться в наслідок порушення стадії епітелізації. Який вітамінний препарат раціонально застосувати в комплексному лікуванні?

A. *Ретинолу ацетат

B. Кислота ацетилсаліцилова

C. Анальгін

D. Танін

E. Протаміна сульфат

Хворий з діагнозом вогнищевий туберкульоз верхньої долі правої легені в складі комбінованої терапії одержує ізоніазид. Через деякий час пацієнт почав пред’являти скарги на м’язову слабкість, зниження шкірної чутливості, порушення зору, координації рухів. Який вітамінний препарат доцільно використати для усунення даних явищ? 

A. *  Вітамін В6 

B. Вітамін А 

C. Вітамін D 

D. Вітамін В12 

E. Вітамін C 

Для прискорення загоєння опікової рани необхідно призначити засіб із групи вітамінних препаратів, який сприяє епітелізації шкіри та слизових оболонок. Визначити цей препарат.  

A. *Ретинолу ацетат  

B. Пірацетам  

C. Натрію бромід  

D. Фурацилін  

E. Калію перманганат  

Хворій, що перенесла мастектомію у зв’язку з раком молочної залози, був призначений курс променевої терапії. Який з перерахованих вітамінних препаратів володіє радіопротекторною дією, зумовленою антиоксидантною активністю? 

A. *  Токоферолу ацетат 

B. Ергокальциферол 

C. Рибофлавін 

D. Ціанокобаламін 

E. Фолієва кислота

Жінка 25 років з метою схуднення протягом 1,5 місяці знаходилась на дієті, маса тіла знизилась на 5 кг, але з’явились сильні головні болі, постійні носові кровотечі, кровоточивість ясен, розхитування зубів, лущення шкіри. Призначення якого вітамінного препарату є доречним у даному випадку? 

A. .*  Аскорбінової кислоти 

B. Ціанокобаламіну 

C. Фолієвої кислоти

D. Ретинолу ацетату 

E. Вікасолу 

Погіршення сутінкового зору (гемералопія), яке виявлено у хворого, визначило вибір лікарем-офтальмологом вітамінного препарату для комплексної терапії цієї патології. Який це засіб?  

A. 
* Ретенолу ацетат   

B. 
Аскорбінова кислота  

C. 
Піридоксину гідрохлорид  

D. Нікотинова кислота  

E. 
Ергокальциферол   

При огляді 3–річної дитини виявлено, деформацію хребта і грудної клітини, викривлення нижніх кінцівок. Діагноз рахіт. Який препарат є найбільш ефективний в даній ситуації? 

A. .*  Ергокальциферол 

B. Токоферол 

C. Тіаміну бромід

D. Глюкоза 

E. Адіурекрин 

У хворого деменція, діарея, дерматит. Діагностовано пелагру. Який вітамінний препарат Ви застосуєте для лікування? 

A. .*  Кислота нікотинова 

B. Тіаміну бромід 

C. Токоферолу ацетат 

D. Ко-карбоксилаза 

E. Рибофлавін 

До хірурга звернувся  хворий зі скаргами на наявність рани, яка тривалий час не гоїться в наслідок порушення стадії епітелізації. Хворому призначили вітамінний препарат. Який це засіб?

A. *Ретинолу ацетат

B. Аскорбінова кислот.

C. Токоферолу ацетат.

D. Нікотинова кислота.

E. Ергокальциферол.

До педіатра звернулася жінка з приводу поганого самопочуття дитини 8 місяців: пітливість, збільшений розмір тім'ячка, відставання в прорізуванні зубів (всього 2 зуби), неспокій. Який з препаратів треба призначити в першу чергу ? 

A. *  Ергокальциферол 

B. Тіамін 

C. Ціанокобаламін 

D. Фолієва кислота 

E. Кальцію пангамат

Хворому призначена променева терапія. Який вітамінний препарат з антиоксидантними властивостями треба, щоб зменшити проникність судинної стінки та попередження кровотечі? 

A. .*  Аскорутин 

B. Тіаміну хлорид

C. Піридоксин 

D. Ціанокобаламін 

E. Кислота фолієва 

У хворого хронічним алкоголізмом відзначаються симптоми поліневриту і серцевої недостатності. Який вітамінний препарат слід призначити хворому? 

A. .*  Тіаміну хлорид 

B. Ергокальциферол

C. Ретинол 

D. Рутин 

E. Філохінон 

У чоловіка 39 років спостерігається підвищений ризик розвитку інфекційних процесів, гіперкератоз, порушення присмеркового зору. Який вітамінний препарат необхідно призначити? 

A. .*  Ретинолу ацетат. 

B. Піридоксину гідрохлорид. 

C. Рибофлавін. 

D. Ергокальциферол. 

E. Токоферолу ацетат. 

У чоловіка 55 років діагностовано остеомаляцію. Йому призначили жиророзчинний вітамін. Назвіть цей препарат.

A. * Кальциферол

B. Ціанокоболамін

C. Рутин

D. Кислота аскорбінова

E. Піридоксину гідрохлорид

Хвора після перенесеного грипу тривалий час приймала великі дози кислоти аскорбінової з метою підвищення опірності організму і профілактики вірусних інфекцій. Який побічний ефект може виникнути в наслідок цього ?

A.  * Гіперглікімія

B.  Гіпоглікімія

C.  Гіперліпідемія

D. Алкалоз

E.  Міоз

Виявлено у хворого погіршення сутінкового зору, було призначено ретинолу ацетат.  В чому механізм дії вітамінного препарату.

A. *Стимулює утворення родопсину

B. Пригнічує утворення родопсину

C. Викликає міоз

D. Викликає спазм акомодації

E. Стимулює утворення ацетилхоліну

Хворому 50 років поставлений діагноз невралгія трійчастого нерва. Назвіть вітамінний препарат який застосовується у комплексній терапії лікування даного захворювання. 

*Піридоксину гідрохлорид

Кислота аскорбінова

Ретинолу ацитат

Токоферолу ацетат

Вікасол

У чоловіка 35 років лікар поставив діагноз генералізований пародонтит та кровоточивість слизової оболонки порожнини рота. Який вітамінний препарат застосовують як кровоспинний засіб.

*Вікасол

Кислота аскорбінова

Ретинолу ацитат

Токоферолу ацетат

Піридоксину гідрохлорид

При обстеженні хворого в ротовій порожнині виявлені прояви цинги, стоматиту та гінгівіту. Який вітамінний препарат застосовується в комплексному лікуванні даної патології? 

*Кислота аскорбінова

Вікасол

Ретинолу ацитат

Токоферолу ацетат

Піридоксину гідрохлорид

У хворого діагностовано хворобу бері-бері та накопичення піровиноградної і молочної кислоти. При недостатньому надходженні в організм якого вітамінного препарату розвивається дана патологія?

*Тіаміну хлорид

Піридоксину гідрохлорид

Ретинолу ацитат

Вікасол

Токоферолу ацетат

У хворого на туберкульоз легень, який лікувався ізоніазидом, з’явилися симптоми В6-гіповітаминозу. Яка причина цього явища?  

* Ізоніазид є антагоністом вітаміну В6  

Сповільнюється всмоктування вітаміну  

Прискорюється елімінація вітаміну  


Утворюється міцний зв'язок вітаміну з білками плазми крові  

Прискорюється біотрансформація вітаміну  
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