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Представлены результаты исследования эффективности 
применения препарата Витапрост Форте в лечении 
доброкачественной гиперплазии предстательной железы 
у пациентов, не имевших абсолютных показаний к оперативному 
вмешательству. Отмечается, что на фоне монотерапии 
исследуемым препаратом (курс лечения 30 дней) значительно 
уменьшились клинические проявления заболевания и улучшилось 
качество жизни больных. Положительный эффект от приема 
препарата сохранялся в течение 120 дней.
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Введение
Доброкачественная гиперпла-
зия предстательной железы 
(ДГПЖ) – одна из самых распро-
страненных причин обращаемос-
ти мужчин пожилого возраста 
в лечебно-профилактические уч-
реждения. Заболевание диагнос-
тируется у 84–90% мужчин пожи-
лого и старческого возраста [1, 2]. 
Согласно исследованиям, прове-
денным под эгидой Всемирной 
организации здравоохранения, 
с 1990 г. средняя продолжитель-
ность жизни во всем мире увели-

чилась на шесть лет, что повлия-
ло на рост количества пациентов 
с ДГПЖ.
J.T. Isaacs и D.S. Coffey (1989) вы-
деляют две стадии ДГПЖ: мик-
роскопическую (почти 100% 
пациентов старше 80 лет) и мак-
роскопическую (50% от микро-
скопической стадии) [1]. У  50% 
пациентов с  макроскопической 
стадией отмечается обструктив-
ная или ирритативная симпто-
матика, и только 10% пациентов, 
имеющих эти симптомы, нужда-
ются в операции [1, 3]. 

Известно, что у  мужчин после 
30–40 лет уровень тестостерона 
уменьшается примерно на 1–2% 
в год. Снижение уровня свободно-
го тестостерона в возрастных груп-
пах 50–59, 60–69, 70–79 и 80–89 лет 
отмечается в  9, 34, 68 и  91% слу-
чаев соответственно [4], что ведет 
к  ухудшению либидо, эректиль-
ной дисфункции, повышенной 
утомляемости и  другим наруше-
ниям. Свой отрицательный вклад 
в цепь происходящих вследствие 
андрогенного дефицита событий 
вносит и  сопутствующий ДГПЖ 
хронический простатит. По дан-
ным А.А. Камалова и соавт., хро-
ническим простатитом страдают 
от 67 до 97% пациентов с ДГПЖ [5]. 
По результатам наших исследова-
ний, хронический простатит был 
выявлен у 23 (38,3%) из 61 пациен-
та, перенесшего оперативное лече-
ние по поводу ДГПЖ [6]. 
Все это подчеркивает актуаль-
ность своевременного медика-
ментозного лечения ДГПЖ, кото-
рое включает в  себя применение 
ингибиторов 5-альфа-редуктазы, 
блокаторов альфа-1-адренерги-
ческих рецепторов, антибиоти-
ков, фитопрепаратов. Эти группы 
препаратов рекомендовано ис-
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пользовать при отсутствии абсо-
лютных показаний или наличии 
противопоказаний к оперативно-
му вмешательству. Многообразие 
имеющихся методов подчерки-
вает необходимость дальнейшего 
изучения и поиска новых подхо-
дов медикаментозного лечения 
ДГПЖ. Однако очевидно, что 
лучшего результата при лечении 
ДГПЖ можно достичь лишь при 
комплексном подходе с примене-
нием различных методик и лекарс-

твенных препаратов, позволяю-
щих воздействовать на все звенья 
патогенеза заболевания. 
Один из вариантов, на наш взгляд, 
это включение в комплексную те-
рапию цитомединов, в частности 
препарата производства ОАО 
«Нижфарм» Витапрост® Форте. 
Такая возможность обусловле-
на безопасностью использова-
ния препарата и  комплексным 
характером его воздействия на 
основные патогенетические ме-
ханизмы возникновения ДГПЖ 
и сопутствующего хронического 
простатита. 
Активным веществом препа-
рата является эндогенная суб-
станция Сампрост  – комплекс 
водорастворимых биологически 
активных пептидов, выделенных 
из предстательной железы круп-
ного рогатого скота. Витапрост 
Форте оказывает органотропное 
действие на предстательную же-
лезу, уменьшает лейкоцитарную 
инфильтрацию предстательной 
железы, нормализует секреторную 
функцию эпителиальных клеток, 
увеличивает число лецитиновых 
зерен в секрете ацинусов, стиму-
лирует мышечный тонус мочево-

го пузыря. Антиагрегантная ак-
тивность препарата и  снижение 
тромбообразования способствуют 
уменьшению отека и улучшению 
микроциркуляции в  предста-
тельной железе и  детрузоре. По 
данным С.Х. Аль-Шукри и соавт., 
цитомедины способствуют повы-
шению содержания тестостерона 
в крови и чувствительности тка-
ней к  этому гормону, что, безу-
словно, способствует улучшению 
эректильной функции [7]. 

Эффективность применения ци-
томединов в  лечении заболева-
ний предстательной железы, в том 
числе и  ДГПЖ, подтвержденная 
многочисленными клиническими 
исследованиями [8–12], дает ос-
нование предположить, что они 
могут быть хорошим дополнени-
ем к имеющейся на сегодняшний 
день медикаментозной терапии, 
применяемой для лечения ДГПЖ 
и  сопутствующего хронического 
простатита. 

Цель
Определение эффективности при-
менения препарата Витапрост 
Форте в лечении ДГПЖ.

Материал и методы
В клиническое исследование, ко-
торое проводилось в 2011–2014 гг. 
на базе кафедры эндоскопической 
урологии Российской медицин-
ской академии последипломно-
го образования, были включены 
62 пациента с ДГПЖ в возрасте от 
60 до 78 лет при соблюдении сле-
дующих условий:
 ■ наличие симптомов нижних 

мочевых путей, обусловленных 
ДГПЖ;

 ■ продолжительность болезни не 
менее шести месяцев; 

 ■ сумма баллов по международ-
ной шкале оценки симптомов 
заболеваний предстательной 
железы (International Prostate 
Symptom Score – IPSS) более 15; 

 ■ максимальная скорость потока 
мочи ниже 12 мл/с; 

 ■ объем предстательной железы 
до 70 см3;

 ■ объем остаточной мочи не бо-
лее 100 мл. 

Критериями исключения было 
наличие тяжелых сопутствующих 
заболеваний (онкологические за-
болевания, сахарный диабет, сер-
дечно-сосудистые заболевания 
в стадии декомпенсации и др.).
Объем предстательной желе-
зы рассчитывался посредством 
проведения трансректального 
ультразвукового сканирования. 
Ультразвуковое сканирование 
с  использованием трансабдоми-
нального датчика применялось 
и для определения количества ос-
таточной мочи. Оценка исследуе-
мых параметров проводилась до 
лечения, на 30-й день применения 
препарата, а также через 120 дней 
после курса лечения.
Всем пациентам назначали суппо-
зитории Витапрост Форте 100 мг 
один раз в сутки на ночь в течение 
30 дней. После лечения пациенты 
наблюдались в течение 120 дней. 

Результаты их обсуждение
Следует отметить, что на фоне 
приема препарата побочных эф-
фектов и аллергических реакций 
отмечено не было.
У всех пациентов, прошед-
ших курс лечения препаратом 
Витапрост Форте, к  окончанию 
лечения был получен положи-
тельный эффект. При этом выра-
женный положительный эффект 
отметили шесть (9,7%) пациентов, 
хороший – 49 (79%), а удовлетво-
рительный – семь (11,3%).
Средний балл по шкале IPSS 
уменьшился с 28,2 до 10,1 (p < 0,05), 
через 120 дней после окончания 
курса лечения данный показатель 
составил 12,1 балла (p < 0,05). 
Все пациенты отметили улучше-
ние качества жизни. Индекс ка-

Эффективность Витапроста Форте, по-видимому, связана 
с органотропным действием препарата, уменьшением 
отека и подавлением активности воспалительного 
процесса в предстательной железе за счет улучшения 
в ней микроциркуляции, а также со снижением 
пролиферативной активности клеток  
предстательной железы
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чества жизни (Quality of Life) сни-
зился с 3,5 до 2,5 балла к моменту 
окончания лечения. Через 60 дней 
приема индекс составил 2,7 балла. 
Купирование симптомов нижних 
мочевых путей нашло отражение 

в положительной динамике пока-
зателей урофлоуметрии. Так, мак-
симальная скорость потока мочи 
после окончания курса приема 
препарата увеличилась с  8,8 до 
11,6 мл/с (p < 0,05), а через 120 дней 
она составила 10,4 мл/с (p < 0,05). 
При этом к  30-му дню лечения 
объем остаточной мочи умень-
шился у всех пациентов в среднем 
с 82 до 35 мл, а через 120 дней после 
окончания курса составил 32 мл. 
Итак, монотерапия ДГПЖ ис-
следуемым препаратом в течение 
30 дней значительно уменьшала 
клинические проявления заболе-
вания и улучшала качество жизни 
пациентов. Необходимо отметить, 
что положительный эффект от 
препарата сохранялся в  течение 
120 дней. 
Эффективность Витапроста Фор-
те, по-видимому, связана с орга-
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Полученные результаты исследования 
свидетельствуют об эффективности 

использования препарата Витапрост Форте  
в лечении пациентов с ДГПЖ, не имеющих 

абсолютных показаний к оперативному 
вмешательству, что позволяет рекомендовать 

применение препарата Витапрост Форте  
в комплексной терапии ДГПЖ, в том числе ДГПЖ  

и сопутствующего хронического простатита 

нотропным действием препарата, 
уменьшением отека и подавлени-
ем активности воспалительного 
процесса в предстательной железе 
за счет улучшения в  ней микро-
циркуляции, а также со снижени-
ем пролиферативной активности 
клеток предстательной железы. 

Заключение
Полученные результаты иссле-
дования свидетельствуют об 
эффективности применения 
препарата Витапрост Форте в ле-
чении пациентов с  ДГПЖ, не 
имеющих абсолютных показа-
ний к оперативному вмешательс-
тву, что позволяет рекомендовать 
включать препарат Витапрост 
Форте в  комплексную тера-
пию ДГПЖ, в том числе ДГПЖ  
и сопутствующего хронического 
простатита. 
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