
 

РЕШЕНИЕ

по делу № 004/05/25-238/2022

 

30.08.2022г.                                                                                                   г. Горно-
Алтайск

 

Комиссия Управления Федеральной антимонопольной службы по Республике
Алтай по рассмотрению дел по признакам нарушения законодательства
Российской Федерации о рекламе,

рассмотрев дело № 004/05/25-238/2022, возбужденное в отношении ООО
«БИОЛИТ» (ИНН 7021003608, ОГРН 1027000885691, 634055, Томская область, г.
Т о м с к ,               пр. Академический, д. 4, стр. 3, офис 16) по признакам
нарушения пунктов 4 и 6 части 5 статьи 5, пунктов 1, 2, 3 части 1 и части 1.1
статьи 25 Федерального закона             от 13.03.2006г. № 38-ФЗ «О рекламе»,

в присутствии представителя лица, в действиях которого содержатся
признаки нарушения законодательства о рекламе: С.,

УСТАНОВИЛА:

23.06.2022г. в рамках контроля за соблюдением федерального
законодательства о рекламе, сотрудниками Управления Федеральной
антимонопольной службы по Республике Алтай на территории Республики
Алтай в селе Майма, ТЦ «Реал» по       ул. Алтайская, 26 Б установлен факт
распространения в буклете «БИОЛИТ ру» (корпоративный буклет ООО
«БИОЛИТ») апрель-июнь 2021 (1-8 страниц) ненадлежащей рекламы
препаратов «Арктавит», «Тремпулацин», «Эсобел», «Гепатосол», «Венорм»,
«Алтариум». Так, на 3 и на 7 странице в верхней части посередине
размещена фотография, далее путем деления на сектора по периметру
страницы расположен отзыв клиента. Отзыв клиента содержал
следующую информацию:

«Коротченко Наталья Валерьевна врач-инфекционист высшей категории, 
г. Томск

-Начну с того, что болеть ковидом, как и большинство наших сограждан,
я категорически не планировала, тем более, не планировала
«загреметь» в стационар. Считала, что я вполне здорова, и если стол�
кнусь с этим новым вирусом, то перенесу, скорее всего, бес�
симптомно, в крайнем случае, в форме легкого ОРЗ. Больше переживала
за родителей, которым уже далеко за 65+ (маме в 2020 исполнилось 70



лет, а отцу шел уже 82 год).

В семье были предприняты все меры профилактики: закуплены маски и
санитайзеры для рук, на столе в свободном доступе Экстракт пихты
сибирской и Тремулацин, Арктавит и Витамине. В арсенале семьи есть
даже озонатор. Казалось бы, что еще нужно?

Родителям дополнительно были усилены еще меры контроля по
сопутствующим заболеваниям: к Аргозиду отцу добавили Вен орлята к
как есть сердечно-сосудистая патология и нарушение свертываемости
крови со склонностью к тромбообразованию), маме (у нее сахарный
диабет) увеличена доза Галега-нова и Арктавита (экстракта корня
лопуха), на постоянной основе добавили Венорм.

Еще я, наконец-то, в мае 2020 года прошла обследование и выяснила,
что есть инсулино- резистентность, при этом уровень глюкозы крови и
свертывающая система были абсолютно в норме, и начала усиленную
борьбу с этим явлением, а также с лишним весом. Буквально к середине
осени мне уже удалось бесследно избавиться от 7 кг лишнего веса,
перестали «бесконечно» ныть и напоминать о себе коленные суставы и
поясница. Хотя цели и задачи ещё не были достигнуты оконча�тельно, это
была всего лишь одна треть пути.

Поэтому, когда в конце октября прошлого года резко поднялась
температура до 38°С, я не забеспокоилась сразу. «Ничего страшного,
банальное ОРЗ, с кем не бывает» - подумала я, - «Сейчас, как обычно,
два-три дня отлежусь и снова буду в строю». Просто увеличила
кратность приема Тремулацина, Экстракта пихты сибирской и Арктавита.
Но температура сбивалась с трудом, а через пару дней и вообще
перестала реагировать на какие-либо попытки ее сбить. Понимая, что
ситуация уже несколько серьезнее, чем «банальное ОРЗ», были
добавлены антибиотики, все как рекомендовано в стандартах по новой
короновирусной инфекции, но и это давало только временное
облегчение. Не буду описывать, через какие тернии пришлось пройти,
чтобы сдать мазок на ПЦР и сделать МРТ, в итоге мне диагностировали
име нно COVID- 19 и начавшуюся пневмонию. Так я оказалась в
стационаре. В стационар я прибыла со своим «военным арсеналом»:
Экстракт пихты сибирской, Тремулацин, Гепатосол, Венорм, любимый
Арктавит и еще Алтариум. К смене антибиотиков коллеги добавили
иммунодепрессанты, антикоагулянты, гормоны. Закрутились обычные для
стационара одинаковые дни: капельницы, уколы, термометрия,
сатурация, таблетки по часам, снова капельницы. Но легче не ста�
новилось. Мои коллеги не могли понять, почему не «гасится» иммунная
реакция и температура держится на уровне 38-40°С. Пока, не обессилев
окончательно от бессонных ночей и изнуряющей лихорадки, я не



прекратила прием всех своих дополнительных помощников. Всего на два
дня... Но это, как ни странно, сработало.

Начала снижаться температура, сатурация пришла фактически в норму
без дополнительного кислорода, а самое главное - пришло «прояснение
ума». Да, да... Я начала понимать ключевую ошибку.

Во-первых, Арктавит. Сама всегда говорю и на наших встречах, и на
лекциях, что этот чудо-препарат выводит все токсины и яды из организма,
и что с лекарственными препаратами, если они Вам действительно
необходимы, его тоже надо принимать раздельно, хотя бы 3-4 часа, а
лучше 6-8 часов. Но вот сама я нарушила это правило, и скорее всего
лопух снижал концентрацию и гормонов, и антибиотиков.

Конечно, Лопух же не должен разбираться по доброй воле я это
принимаю или нет, раз яд попал в организм - он должен быть уничтожен!

Второй ошибкой, я думаю, было применение разных им�
муномодуляторов и в больших дозах, особенно Алтариума. У любого
человека возникнет вопрос: «Почему же это ошибка? Разве же не
сильный иммунитет помогает нам справляться с инфекциями?» Да,
конечно же, Вы все безусловно правы!

Именно правильная и своевременная иммунная реакция помогает нам
справится с лю�бой инфекцией и быстро встать на ноги.

Но давайте подумаем, для чего в стационаре пациентам с
короновирусной инфекцией назначают иммунодепрессанты? При COVID-
19 уже доказано, что иммунная реакция может пойти по «неправильно�
му» пути и развивается цито- киновый шторм.

«Цитокиновый шторм» - воспалительная реакция в организме, при
которой уровень цитокинов в крови резко возрастает, что приводит к
атаке иммунитета на клетки и ткани собственного организма.
Результатом этого может стать разрушение тканей и органов, и, как
следствие, гибель организма.

Именно, чтобы сдержать образование этих провоспали- тельных
цитокинов и остановить развитие воспалительной реакции, назначают
средства, подавляющие иммунитет. Как бы, успокаивают иммунную
систему: «Тихо, тихо, не горячись, спокойнее, мы справимся, только не
надо так нервничать...»

А я тут же, принимая наши иммуномодуляторы, как бы говорю
иммунитету: «Ну нет, не спать, марш в бой!». Плюс еще и лишняя жировая
ткань, которая сама по себе является очагом хронического воспаления
и только рада поддержать активную наработку цитокинов. В итоге, когда



я хоть немного это осознала, я оставила только Тремулацин и Гепатосол.
И попросила родителей передать мне из дома Эсобел с сабельником
гранулы. Да, да! Именно Эсобел! Третьей моей ошибкой, было то, что я
совершенно забыла про этот уникальный наш продукт. Ведь Эсобел с
сабельником и был разработан как противопоставление различным
провоспалительным цитокинам и лейкотриенам. Именно за счет того, что
он снижает их выработку и поставляет в организм
противовоспалительные проста гландины, Эсобел так успешно борется
с острым и хроническим воспалением при различных заболеваниях.

Его эффективность как мощного противовоспалительного средства была
доказана и даже превзошла некоторые аптечные противовоспалтельные
препараты не только при патологиях опорно-двигательного аппарата, но
и при воспалительных заболеваниях органов малого таза и
мочевыводящей системы. Кроме того, Эсобел с сабельником снижает
риск образования спаечного процесса в зоне воспаления, что очень
важно для сохранения функциональности тканей организма. Итак, на
третий день после перерыва, я возобновила прием сначала Гепато- сола
и Тремулацина, причем Тремулацин сначала принимала только раз в
день. Еще через сутки добавила Эсобел с сабельником. На этом я
держалась до самой выписки, то есть еще б дней, и только после того,
как были отменены все антибиотики и гормоны, возобновила прием
Арктавита, вернула Венорм.

Вы спросите, а где же Экстракт пихты сибирской? Вот тут-то и
начинается мой личный «постковидный хвост». Первое, с чем я
столкнулась - это изменение вкусового восприятия. Я особенно не
теряла обоняния в процессе самой болезни, может только чуть слабее
их воспиримала, но я обратила внимание на то, что многие

продукты, то, что я любила до болезни, после выписки вызывали просто
отвращение. Одним из таких продуктов вдруг стал любимый в нашей
семье уже второе десятилетие Экстракт пихты сибирской. Появилось
отвращение к мясным продуктам, к некоторым фруктам, в частности к
яблокам. Здесь я все-таки стала прислушиваться к себе, не стала
насиловать организм. Раз не принимает, значит пока ему это и не надо. И
действительно, спустя 2-2,5 месяца все вернулось, я с удовольствием
снова пью Экстракт пихты сибирской, с удовольствием хрущу ябло�ком.

Следующая проблема, которая меня преследовала примерно 2-3
месяца, это утомляемость и субфебрильная температура в вечернее
время, а еще одышка при физической нагрузке. Но в принципе, это
понятная реакция организма. Это, так называемый, астено-вегетативный
синдром, который характерен для периода восстановления
(реконвалесценции) при многих заболеваниях, особенно инфекционных.



Первые три недели он был особенно выражен, потом постепенно пошел
на убыль. В первую неделю после выписки прошла консультацию
физиотерапевта и мне подобрали физиопроцедуры, потом еще через
неделю мне выдали направление в наш НИИ курортологии для
прохождения курса реабилитации, где подход был более комплексным:
физиолечение чередовалось с массажем и дыхательной гимнастикой,
дома мне посоветовали еще делать компрессы с солью Эсобел на
грудную клетку и принимать поливитаминные комплексы.

Но не всегда субфебрильную температуру, одышку и слабость стоит
списывать только на расстройство работы вегетативной нервной
системы. Эти симптомы еще могут быть характерны для такого грозного
осложнения как инфекционный миокардит.

Поэтому если Вы не ощущаете улучшения на фоне соблюдения
охранительного режима, приема витаминов и общеукрепляющих
средств, стоит обратиться на консультацию к кардиологу и пройти
необходимое обследование. Моё же самочувствие, в общем и целом
улучшалось и через 28 дней после выписки из стационара я уже вышла
на работу. Вот тут, конечно, я ощутила, что «хвост» у меня точно есть, да
еще какой: пушистый и длинный!

Я приходила домой с работы и падала, появилась раздражительность,
стала отмечать нарушение сна: то не могу уснуть до самого утра, то
просыпаюсь от каждого шороха, в общем, сон, который не приносит
отдыха. Слабость сопровождалась жуткой тахикардией, пульс мог
достигать 105- 118 ударов в минуту. Вспомнила про отставленный в
сторону Алтариум, срочно начала прием. Сначала в первую неделю с
половины чайной ложки утром, вместе с Тремулацином, у нее  на этом
этапе стало легче: уменьшилась тахикардия и утомляемость днем.
Через 3-4 дня добавила вечерний прием, так же всего лишь половинку
чайной ложки. И я стала спать!

К концу недели я стала нормально засыпать, и открывала глаза еще до
звонка будильника, абсолютно отдохнувшая. Вернулось, даже не знаю,
как это правильно назвать, ощущение радости жизни, что ли... В общем к
Новогодним праздникам я уже была вполне себе полноценным
человеком. Но, как оказалось, расслабляться было рано.

Через полтора месяца после выписки, прямо 30 декабря вдруг резкое
повышение температуры до 40°С, жуткая слабость, тошнота, рези в
животе. Сообразила не сразу, только когда присоединился через сутки
диарейный синдром... Да в общем-то это просто предположение, так как
конечно же никакие анализы я не сдавала...
Антибиотикоассоциированная диарея, или клостридиальная инфекция. И



пусть это никого не удивляет. Это осложнение антибактериальной
терапии может возникнуть как сразу после назначения препаратов, так
и спустя 4 и даже 6 недель после отмены лекарств! Почему у меня она
возникла так поздно, спустя 6 недель после окончания последнего
курса антибиотиков? Думаю, причина в том, что пробиотики я принимала
всего три недели после выписки и скорее всего не успела правильно
заселиться микрофлора кишечника, а еще, как раз в последние 4-5 дней
я прекратила прием Тремулацина, просто решила, что уже достаточно.
Поэтому срочно в ход пошел Тахисол (он прекрасно справляется не
только с лямблиями, но и с патогенной микрофлорой в кишечнике),
пробиотики, и вновь Тремулацин. Конечно же, еще Арктавит, точнее,
последнее время я принимала Токсидонт-май с витамином Д и
Гепатосол, они шли все это время параллельно без перерывов.
Справилась я с этой проблемой вполне быстро, через три дня
нормализовалась температура и стул, через пять дней уже полностью
вернулся аппетит. Зато, благодаря этой болячке, я ни грамма не
набрала в весе в новогодние застольные праздники - и в этом был
огромный плюс.

Но не всегда антибиотикоассоциированная диарея протекает так легко.
Например, моя двоюродная сестра, которая перенесла
короновирусную инфекцию фактически одновременно со мной,
оказалась в стационаре, пришлось буквально «капельницами»
вытаскивать организм из обезвоживания и интоксикации.

И таких пациентов, по словам моих коллег - инфекционистов, было почти
2/3 в инфекционной клинике СибГМУ. Поэтому и в этой ситуации нужно
быть внимательнее и вовремя обратиться за помощью. Так что эта часть
«хвоста» тоже можно сказать отвалилась со временем.

Но есть проблемы, которые еще вызывают некоторое беспокойство. Во-
первых, у меня сложилось впечатление, что перенесенная
короновирусная инфекция как бы вытаскивает на поверхность те
проблемы, которые наверно были, но ты не обращал на них внимания или
они раньше протекали в какой-то стертой, легкой форме. У некоторых
знакомых и пациентов, которые обращались на консультацию, впервые
поставили достаточно серьезные диагнозы: например, сахарный диабет,
бронхиальная астма, острый гломерулонефрит (поражение почечных
канальцев), острый коксит (воспаление тазобедренного сустава).
Общаясь с коллегами различных специальностей, услышала их мнение -
все они указывают на частые обострения хронических заболеваний
после ковида у своих пациентов. Урологи говорят о частых рецидивах
цистита, хронического пиелонефрита. Аллергологи - о повышении
частоты аллергических реакций, ревматологи - о росте системных
заболеваний суставов. То есть в первый год после выздоровления нужно



быть особо внимательным к своему обострению, вспомнить все свои
хронические болячки и работать, так сказать, на опережение,
профилактируя обострение всеми доступными способами. Я, например,
впервые с 2006 года вновь перенесла обострение хронического
гайморита, хотя уже более 14 лет не вспоминала о нем совсем. Теперь
пытаюсь вспомнить, что же еще у меня было «в рюкзачке» с
накопленными за жизнь болячками. Вторая проблема с которой
столкнулась и пока не могу ее окончательно решить - это кожа и волосы.

Кожа стала очень сухая, склонная к шелушению, сейчас уже 4-й месяц я
живу с ощущением, что из нее специально кто-то вытягивает всю влагу.
На помощь приходит Эплир масляный. Буквально пару капель 2%
Эплира добавляю в крем или в сыворотку, и наношу на кожу.
Становится легче и лучше, разглаживаются мелкие морщинки, но вот
сухость кожи пока остается.

С выпадением волос тоже пока борьба идет со счетом 2:1 не в мою
пользу. Ощущение, что в день ты теряешь не положенные сотню волос, а
все сто тысяч. Маски, смена шампуней, маски с репейным маслом,
поливитаминные комплексы пока не привели к заметному успеху, может
только чуть уменьшилась скорость потерь. Объяснить все эти процессы
конечно же можно: и стресс, который испытал организм, и буквально
атака «химическими» веществами в виде антибиотиков, антикоагу�
лянтов, ведь надо было сохранить жизнь! И гормональный дисбаланс. Но
пока не вижу желаемого результата при попытках корректировать
ситуацию именно с данных позиций. Недавно прочитала, что возможно
потеря волос связана с нарушением эластичности коллагеновых
волокон, которые держат волосяную луковицу, вот и подумываю, может
изнутри поддержать синтез коллагена и эластина приемом Эсобела-
АРТа и Поликавина (да, вы не ослышались, ПОЛИ-КАВИНа, потому что в
нем есть кремний, очень нужный для синтеза коллагеновых волокон).
Давайте попробуем, кто со мной?».

На основании частей 1, 2 статьи 36 Закона о рекламе, определением
Управления Федеральной антимонопольной службы по Республике Алтай от
24.06.2022г. возбуждено дело № 004/05/25-238/2022 в отношении ООО «БИОЛИТ»
по признакам нарушения пунктов 4 и 6 части 5 статьи 5, пунктов 1, 2, 3 части 1
и части 1.1 статьи 25 Федерального закона от 13.03.2006г. № 38-ФЗ «О
рекламе».

В ходе рассмотрения дела Комиссия установила следующее.

В соответствии с пунктом 1 статьи 3 Федерального закона от 13.03.2006г. №38-
ФЗ «О рекламе» (далее – Закон о рекламе) под рекламой понимается
информация, распространенная любым способом, в любой форме и с
использованием любых средств, адресованная неопределенному кругу лиц и



направленная на привлечение внимания к объекту рекламирования,
формирование или поддержание интереса к нему и его продвижение на
рынке.

Объектом рекламирования является товар, средства индивидуализации
юридического лица и (или) товара, изготовитель или продавец товара,
результаты интеллектуальной деятельности либо мероприятие (в том числе
спортивное соревнование, концерт, конкурс, фестиваль, основанные на
риске игры, пари), на привлечение внимания к которым направлена реклама
(пункт 2 статьи 3 Закона о рекламе).

Товаром является продукт деятельности (в том числе работа, услуга),
предназначенный для продажи, обмена или иного введения в оборот (пункт 3
статьи 3 Закона о рекламе).

Согласно пункту 5 статьи 3 Закона о рекламе рекламодателем является
изготовитель или продавец товара либо иное определившее объект
рекламирования и (или) содержание рекламы лицо.

Информация, размещенная в буклете «БИОЛИТ ру», содержит все
необходимые юридические признаки рекламы, позволяющие определить ее
именно в этом качестве и отличить от информации не рекламного характера:
публично распространена в селе Майма, ТЦ «Реал» по ул. Алтайская, 26 Б, в
сети фирменных магазинов «БИОЛИТ», предназначена для неопределенного
круга лиц; распространена посредством размещения в буклете; преследует
строго заданные цели информирования: продвижение на рынке
биологоческих активных добавок, призвана формировать и поддерживать
интерес к услугам и товарам, предоставляемым, производимым
соответствующим рекламодателем.

Вышеуказанная реклама может вводить потребителей в заблуждение
относительно преимущества рекламируемого товара перед находящимися в
обороте товарами, которые произведены другими изготовителями или
реализуются другими продавцами.

Таким образом, данная информация соответствует всем квалифицирующим
признакам рекламы, определенным статьей 3 Закона о рекламе.

Закон о рекламе предъявляет общие требования к рекламе, а именно
реклама должна быть добросовестной и достоверной. Недобросовестная
реклама и недостоверная реклама не допускаются (часть 1 статьи 5 Закона
о рекламе).

В буклете содержится информация о сайте BIOLIT.SHOP, который является
Интернет-магазином «БИОЛИТ» и содержит каталог реализуемой продукции,
в том числе указанной в рассматриваемом буклете. Согласно информации,
размещенной на сайте https://biolit.shop/, «БИОЛИТ» - торговая марка,
основное направление - разработка и выпуск средств наружного



применения, продуктов специализированного питания, природной
косметики.

Согласно общедоступной информации, размещенной в сети интернет,
препараты «Арктавит», «Тремпулацин» -  смесь сухого растительного
сырья капсулированная, являются пищевой добавкой. Общее
наименование продукции: «Арктавит», «Арктавит-форте», «Арктавит плюс»,
«Тремулацин», «Тремулацин-форте», «Тремулацин плюс», декларация о
соответствии на пищевые добавки торговой марки «БИОЛИТ» EAЭС №RU
Д-RU.PA02.B.71829/22 от 28.03.2022г., заявлена ООО «БИОЛИТ», ОГРН
1027000885691, ИНН 7021003608, адрес: 634055,              г. Томск, пр.
Академический, дом 4, стр 3, офис 16.

 Согласно выписке из ЕГРЮЛ дополнительным видом деятельности общества
с ограниченной ответственностью «БИОЛИТ» является производство
биологически активных добавок к пище.

Из информации, представленной на сайте интернет-магазина ООО «БИОЛИТ»
https://biolit.shop/ усматривается, что рекламируемый товар является
пищевой добавкой и не является лекарственным средством.

Законом о рекламе установлены определенные ограничения и требования к
рекламе отдельных видов товаров (услуг), в частности к рекламе пищевых
добавок.

Согласно пунктам 4 и 6 части 5 статьи 5 Закона о рекламе, в рекламе не
допускается:

- использование образов медицинских и фармацевтических работников, за
исключением такого использования в рекламе медицинских услуг, средств
личной гигиены, в рекламе, потребителями которой являются исключительно
медицинские и фармацевтические работники, в рекламе,
распространяемой в местах проведения медицинских или
фармацевтических выставок, семинаров, конференций и иных подобных
мероприятий, в рекламе, размещенной в печатных изданиях,
предназначенных для медицинских и фармацевтических работников;

- указание на лечебные свойства, то есть положительное влияние на течение
болезни, объекта рекламирования, за исключением такого указания в
рекламе лекарственных средств, медицинских услуг, в том числе методов
профилактики, диагностики, лечения и медицинской реабилитации,
медицинских изделий.

Указанный в рекламе препарат не является лекарственным средством
(буклет не распространялась в местах проведения медицинских или
фармацевтических выставок, семинаров, конференций и иных подобных
мероприятий), однако текст рекламной информации изложен таким
образом, что у потребителя создается впечатление об излечении от



многих заболеваний. При этом, указание на виды (группы) заболеваний,
от которых можно избавиться при применении указанного препарата
усиливает эффект того, что данные средства обладают лечебными
свойствами.

Статьей 25 Закона о рекламе устанавливаются специальные требования и
ограничения к рекламе биологически активных добавок и пищевых добавок,
продуктов детского питания.

Согласно части 1 статьи 25 Закона о рекламе реклама биологически
активных добавок и пищевых добавок не должна:

1) создавать впечатление о том, что они являются лекарственными
средствами и (или) обладают лечебными свойствами;

2) содержать ссылки на конкретные случаи излечения людей, улучшения их
состояния в результате применения таких добавок;

3) содержать выражение благодарности физическими лицами в связи с
применением таких добавок.

При применении данной нормы необходимо учитывать, что реклама
биологически активных добавок может быть признана создающей
впечатление, что они являются лекарственными средствами, то есть
обладают лечебным эффектом, тем более если в такой рекламе содержится
название заболевания (или его симптоматика) и одновременное упоминание
продукта как средства, оказывающего лечебно-профилактический эффект.

Согласно части 1.1 статьи 25 Закона о рекламе, реклама биологически
активных добавок в каждом случае должна сопровождаться
предупреждением о том, что объект рекламирования не является
лекарственным средством. В данной рекламе, распространяемой в
радиопрограммах, продолжительность такого предупреждения должна
составлять не менее чем три секунды, в рекламе, распространяемой в
телепрограммах, при кино- и видеообслуживании, - не менее чем пять
секунд, и такому предупреждению должно быть отведено не менее чем семь
процентов площади кадра, а в рекламе, распространяемой другими
способами, - не менее чем десять процентов рекламной площади
(пространства).

Рассматриваемый буклет содержит рекламу пищевых добавок
(«Арктавит», «Тремпулацин», «Эсобел», «Гепатосол» «Венорм», «Алтариум»),
которая создает впечатление о том, что добавка является лекарственным
средством и (или) обладает лечебными свойствами. Реклама содержит
ссылки на конкретные случаи излечения людей, улучшения их состояния, а
также выражения благодарностей физическими лицами (с указанием места
проживания) в связи с применением такой добавки.



Вместе с тем, ни одна страница (1-8 страницы) буклета не содержит
предупреждения о том, что объект рекламирования – «Арктавит»,
«Тремпулацин», «Эсобел», «Гепатосол», «Венорм», «Алтариум» не являются
лекарственными средствами.

  Комиссия УФАС по РА в ходе рассмотрения дела установила, что в буклете
«БИОЛИТ ру» апрель-июнь 2021 не используется образ медицинского
работника и не содержатся слова благодарности, в связи с применением
таких добавок, в связи с чем производство по делу по пункту 6 части 5 статьи
5 и пункту 3 части 1 статьи 25 подлежит прекращению.

Учитывая изложенное, информация, распространенная в буклете «БИОЛИТ
ру» противоречат пункту 6 части 5 статьи 5, пунктам 1, 2 части 1 и части 1.1
статьи 25 Закона о рекламе.

Ответственность за нарушение указанных статей, в соответствии с частью 6
и 7 статьи 38 Закона о рекламе, возложена на:

- рекламодателя – за нарушение пункта 4 и 6 части 5 статьи 5 и статьи 25
Закона о рекламе.

- рекламораспространителя – за нарушение пункта 6 части 5 статьи 5 и
статьи 25 Закона о рекламе.

Частью 8 статьи 38 Закона о рекламе предусмотрено, что
рекламопроизводитель несет ответственность за нарушение требований,
указанных в частях 6 и 7 данной статьи, в случае, если будет доказано, что
нарушение произошло по его вине.

Рекламодатель – изготовитель или продавец товара либо иное
определившее объект рекламирования и (или) содержание рекламы лицо
(пункт 5 статьи 3 Закона о рекламе).

Рекламопроизводитель – лицо, осуществляющее полностью или частично
приведение информации в готовую для распространения в виде рекламы
форму (пункт 6 статьи 3 Закона о рекламе);

Рекламораспространитель – лицо, осуществляющее распространение
рекламы любым способом, в любой форме и с использованием любых
средств (пункт 7 статьи 3 Закона о рекламе).

Исходя из нормативного понятия, рекламодателем может являться не только
субъект, заинтересованный в продвижении рекламируемого товара на
рынке, но и любой другой субъект, который определил непосредственное
содержание рекламы, в частности какой именно товар (работу, услугу)
рекламировать.

Кроме того, в буклете указаны контактные телефонные номера для справок и
заказов: 8(3822)492-971, 8(3822)491-921, 8 (3822)491-399, 8(3822)491-663, адрес



официального сайта: BIOLIT.RU и сайт интернет-магазина: BIOLIT.SHOP, адрес
местонахождения: г. Томск, пр. Академический, 4.

Принимая во внимание тот факт, что сам буклет «БИОЛИТ РУ», номера
телефонов и электронный адрес сайта, указанные в нем, принадлежат ООО
«БИОЛИТ», данный субъект выступил рекламодателем и
рекламораспространителем данной информации о препарате Арктавит»,
«Тремпулацин», «Эсобел», «Гепатосол» «Венорм», «Алтариум».

11.08.2022г. в адрес УФАС по РА поступило ходатайство ООО «БИОЛИТ» об
объединении дел о нарушении законодательства о рекламе в одно
производство.

Комиссия УФАС по РА, рассмотрев ходатайство об объединении дел в одно
производство не находит оснований для его удовлетворения, так как это не
будет способствовать полному, всестороннему и объективному
рассмотрению дел. Данные нарушения имеют разные составы и события.

А также 11.08.2022г. (вх. № 3674) в адрес УФАС по РА поступили письменные
возражения ООО «БИОЛИТ», согласно которым антимонопольный орган не
имеет основания для проведения проверки, так как постановлением
Правительства РФ от 10 марта 2022г. №336 установлен запрет на проведение
плановых и внеплановых проверок при осуществлении государственного
контроля (надзора).

Комиссия УФАС по РА, рассмотрев письменные возражения полагает их
необоснованным, так как факт распространения буклета «БИОЛИТ ру»
установлен антимонопольным органом в рамках предоставленных
полномочий без проведения проверки в отношении ООО «БИОЛИТ».

На заседании Комиссии представитель ООО «БИОЛИТ» пояснил, что данные
буклеты изготавливаются обществом самостоятельно, а также указал на то,
что размещенная в буклете информация не является рекламой, в связи с чем,
требования законодательства о рекламе на указанную информацию не
распространяются.

Данный довод лица Комиссия также полагает необоснованным, так как он
противоречит обстоятельствам и материалам дела.

Комиссия УФАС по РА приходит к выводу, что рассматриваемая реклама
является ненадлежащей, так как не соответствует требованиям пункта 6
части 5 статьи 5, пунктов 1, 2 части 1 и части 1.1 статьи 25 Федерального
закона от 13.03.2006г. № 38-ФЗ «О рекламе».

 При решении вопроса о возможности выдачи предписания, Комиссия
исходит из того, что у УФАС по РА отсутствуют сведения о прекращении
распространения ООО «БИОЛИТ» рекламы в селе Майма, ТЦ «Реал» по
адресу: ул. Алтайская, 26 Б, противоречащей пунктам 4 и 6 части 5 статьи 5,



пунктам 1, 2, 3 части 1 и части 1.1 статьи 25 Федерального закона от
13.03.2006г. № 38-ФЗ «О рекламе».

В связи с чем, Комиссия считает необходимым выдать ООО «БИОЛИТ»
предписание о прекращении нарушения законодательства Российской
Федерации о рекламе.

Согласно части 5 статьи 14.3 КоАП РФ нарушение установленных
законодательством о рекламе требований к рекламе лекарственных
средств, медицинских изделий и медицинских услуг, в том числе методов
лечения, а также биологически активных добавок - влечет наложение
административного штрафа на граждан в размере от двух тысяч до двух
тысяч пятисот рублей; на должностных лиц - от десяти тысяч до двадцати
тысяч рублей; на юридических лиц - от двухсот тысяч до пятисот тысяч
рублей.

Руководствуясь пунктом 1 части 2 статьи 33, частью 1 статьи 36
Федерального закона от 13.03.2006 №38-ФЗ «О рекламе» и в соответствии с
пунктами 37-42 Правил рассмотрения антимонопольным органом дел,
возбужденных по признакам нарушения законодательства Российской
Федерации о рекламе, Комиссия,

 

РЕШИЛА:

 

1. Рассмотрение дела № 004/05/25-238/2022 по пункту 4 части 5 статьи 5 и по
пункту 3 части 1 статьи 25 Федерального закона от 13.03.2006г. № 38-ФЗ «О
рекламе» прекратить;

2. Признать ненадлежащей рекламу:

«Коротченко Наталья Валерьевна врач-инфекционист высшей категории,
                      г. Томск

-Начну с того, что болеть ковидом, как и большинство наших сограждан,
я категорически не планировала, тем более, не планировала
«загреметь» в стационар. Считала, что я вполне здорова, и если стол�
кнусь с этим новым вирусом, то перенесу, скорее всего, бес�
симптомно, в крайнем случае, в форме легкого ОРЗ. Больше переживала
за родителей, которым уже далеко за 65+ (маме в 2020 исполнилось 70
лет, а отцу шел уже 82 год).

В семье были предприняты все меры профилактики: закуплены маски и
санитайзеры для рук, на столе в свободном доступе Экстракт пихты
сибирской и Тремулацин, Арктавит и Витамине. В арсенале семьи есть
даже озонатор. Казалось бы, что еще нужно?



Родителям дополнительно были усилены еще меры контроля по
сопутствующим заболеваниям: к Аргозиду отцу добавили Вен орлята к
как есть сердечно-сосудистая патология и нарушение свертываемости
крови со склонностью к тромбообразованию), маме (у нее сахарный
диабет) увеличена доза Галега-нова и Арктавита (экстракта корня
лопуха), на постоянной основе добавили Венорм.

Еще я, наконец-то, в мае 2020 года прошла обследование и выяснила,
что есть инсулино- резистентность, при этом уровень глюкозы крови и
свертывающая система были абсолютно в норме, и начала усиленную
борьбу с этим явлением, а также с лишним весом. Буквально к середине
осени мне уже удалось бесследно избавиться от 7 кг лишнего веса,
перестали «бесконечно» ныть и напоминать о себе коленные суставы и
поясница. Хотя цели и задачи ещё не были достигнуты оконча�тельно, это
была всего лишь одна треть пути.

Поэтому, когда в конце октября прошлого года резко поднялась
температура до 38°С, я не забеспокоилась сразу. «Ничего страшного,
банальное ОРЗ, с кем не бывает» - подумала я, - «Сейчас, как обычно,
два-три дня отлежусь и снова буду в строю». Просто увеличила
кратность приема Тремулацина, Экстракта пихты сибирской и Арктавита.
Но температура сбивалась с трудом, а через пару дней и вообще
перестала реагировать на какие-либо попытки ее сбить. Понимая, что
ситуация уже несколько серьезнее, чем «банальное ОРЗ», были
добавлены антибиотики, все как рекомендовано в стандартах по новой
короновирусной инфекции, но и это давало только временное
облегчение. Не буду описывать, через какие тернии пришлось пройти,
чтобы сдать мазок на ПЦР и сделать МРТ, в итоге мне диагностировали
име нно COVID- 19 и начавшуюся пневмонию. Так я оказалась в
стационаре. В стационар я прибыла со своим «военным арсеналом»:
Экстракт пихты сибирской, Тремулацин, Гепатосол, Венорм, любимый
Арктавит и еще Алтариум. К смене антибиотиков коллеги добавили
иммунодепрессанты, антикоагулянты, гормоны. Закрутились обычные для
стационара одинаковые дни: капельницы, уколы, термометрия,
сатурация, таблетки по часам, снова капельницы. Но легче не ста�
новилось. Мои коллеги не могли понять, почему не «гасится» иммунная
реакция и температура держится на уровне 38-40°С. Пока, не обессилев
окончательно от бессонных ночей и изнуряющей лихорадки, я не
прекратила прием всех своих дополнительных помощников. Всего на два
дня... Но это, как ни странно, сработало.

Начала снижаться температура, сатурация пришла фактически в норму
без дополнительного кислорода, а самое главное - пришло «прояснение
ума». Да, да... Я начала понимать ключевую ошибку.



Во-первых, Арктавит. Сама всегда говорю и на наших встречах, и на
лекциях, что этот чудо-препарат выводит все токсины и яды из организма,
и что с лекарственными препаратами, если они Вам действительно
необходимы, его тоже надо принимать раздельно, хотя бы 3-4 часа, а
лучше 6-8 часов. Но вот сама я нарушила это правило, и скорее всего
лопух снижал концентрацию и гормонов, и антибиотиков.

Конечно, Лопух же не должен разбираться по доброй воле я это
принимаю или нет, раз яд попал в организм - он должен быть уничтожен!

Второй ошибкой, я думаю, было применение разных им�
муномодуляторов и в больших дозах, особенно Алтариума. У любого
человека возникнет вопрос: «Почему же это ошибка? Разве же не
сильный иммунитет помогает нам справляться с инфекциями?» Да,
конечно же, Вы все безусловно правы!

Именно правильная и своевременная иммунная реакция помогает нам
справится с лю�бой инфекцией и быстро встать на ноги.

Но давайте подумаем, для чего в стационаре пациентам с
короновирусной инфекцией назначают иммунодепрессанты? При COVID-
19 уже доказано, что иммунная реакция может пойти по «неправильно�
му» пути и развивается цито- киновый шторм.

«Цитокиновый шторм» - воспалительная реакция в организме, при
которой уровень цитокинов в крови резко возрастает, что приводит к
атаке иммунитета на клетки и ткани собственного организма.
Результатом этого может стать разрушение тканей и органов, и, как
следствие, гибель организма.

Именно, чтобы сдержать образование этих провоспали-тельных
цитокинов и остановить развитие воспалительной реакции, назначают
средства, подавляющие иммунитет. Как бы, успокаивают иммунную
систему: «Тихо, тихо, не горячись, спокойнее, мы справимся, только не
надо так нервничать...»

А я тут же, принимая наши иммуномодуляторы, как бы говорю
иммунитету: «Ну нет, не спать, марш в бой!». Плюс еще и лишняя жировая
ткань, которая сама по себе является очагом хронического воспаления
и только рада поддержать активную наработку цитокинов. В итоге, когда
я хоть немного это осознала, я оставила только Тремулацин и Гепатосол.
И попросила родителей передать мне из дома Эсобел с сабельником
гранулы. Да, да! Именно Эсобел! Третьей моей ошибкой, было то, что я
совершенно забыла про этот уникальный наш продукт. Ведь Эсобел с
сабельником и был разработан как противопоставление различным
провоспалительным цитокинам и лейкотриенам. Именно за счет того, что



он снижает их выработку и поставляет в организм
противовоспалительные проста гландины, Эсобел так успешно борется
с острым и хроническим воспалением при различных заболеваниях.

Его эффективность как мощного противовоспалительного средства была
доказана и даже превзошла некоторые аптечные противовоспалтельные
препараты не только при патологиях опорно-двигательного аппарата, но
и при воспалительных заболеваниях органов малого таза и
мочевыводящей системы. Кроме того, Эсобел с сабельником снижает
риск образования спаечного процесса в зоне воспаления, что очень
важно для сохранения функциональности тканей организма. Итак, на
третий день после перерыва, я возобновила прием сначала Гепато- сола
и Тремулацина, причем Тремулацин сначала принимала только раз в
день. Еще через сутки добавила Эсобел с сабельником. На этом я
держалась до самой выписки, то есть еще б дней, и только после того,
как были отменены все антибиотики и гормоны, возобновила прием
Арктавита, вернула Венорм.

Вы спросите, а где же Экстракт пихты сибирской? Вот тут-то и
начинается мой личный «постковидный хвост». Первое, с чем я
столкнулась - это изменение вкусового восприятия. Я особенно не
теряла обоняния в процессе самой болезни, может только чуть слабее
их воспиримала, но я обратила внимание на то, что многие

продукты, то, что я любила до болезни, после выписки вызывали просто
отвращение. Одним из таких продуктов вдруг стал любимый в нашей
семье уже второе десятилетие Экстракт пихты сибирской. Появилось
отвращение к мясным продуктам, к некоторым фруктам, в частности к
яблокам. Здесь я все-таки стала прислушиваться к себе, не стала
насиловать организм. Раз не принимает, значит пока ему это и не надо. И
действительно, спустя 2-2,5 месяца все вернулось, я с удовольствием
снова пью Экстракт пихты сибирской, с удовольствием хрущу ябло�ком.

Следующая проблема, которая меня преследовала примерно 2-3
месяца, это утомляемость и субфебрильная температура в вечернее
время, а еще одышка при физической нагрузке. Но в принципе, это
понятная реакция организма. Это, так называемый, астено-вегетативный
синдром, который характерен для периода восстановления
(реконвалесценции) при многих заболеваниях, особенно инфекционных.

Первые три недели он был особенно выражен, потом постепенно пошел
на убыль. В первую неделю после выписки прошла консультацию
физиотерапевта и мне подобрали физиопроцедуры, потом еще через
неделю мне выдали направление в наш НИИ курортологии для
прохождения курса реабилитации, где подход был более комплексным:



физиолечение чередовалось с массажем и дыхательной гимнастикой,
дома мне посоветовали еще делать компрессы с солью Эсобел на
грудную клетку и принимать поливитаминные комплексы.

Но не всегда субфебрильную температуру, одышку и слабость стоит
списывать только на расстройство работы вегетативной нервной
системы. Эти симптомы еще могут быть характерны для такого грозного
осложнения как инфекционный миокардит.

Поэтому если Вы не ощущаете улучшения на фоне соблюдения
охранительного режима, приема витаминов и общеукрепляющих
средств, стоит обратиться на консультацию к кардиологу и пройти
необходимое обследование. Моё же самочувствие, в общем и целом
улучшалось и через 28 дней после выписки из стационара я уже вышла
на работу. Вот тут, конечно, я ощутила, что «хвост» у меня точно есть, да
еще какой: пушистый и длинный!

Я приходила домой с работы и падала, появилась раздражительность,
стала отмечать нарушение сна: то не могу уснуть до самого утра, то
просыпаюсь от каждого шороха, в общем, сон, который не приносит
отдыха. Слабость сопровождалась жуткой тахикардией, пульс мог
достигать 105- 118 ударов в минуту. Вспомнила про отставленный в
сторону Алтариум, срочно начала прием. Сначала в первую неделю с
половины чайной ложки утром, вместе с Тремулацином, у нее  на этом
этапе стало легче: уменьшилась тахикардия и утомляемость днем.
Через 3-4 дня добавила вечерний прием, так же всего лишь половинку
чайной ложки. И я стала спать!

К концу недели я стала нормально засыпать, и открывала глаза еще до
звонка будильника, абсолютно отдохнувшая. Вернулось, даже не знаю,
как это правильно назвать, ощущение радости жизни, что ли... В общем
к Новогодним праздникам я уже была вполне себе полноценным
человеком. Но, как оказалось, расслабляться было рано.

Через полтора месяца после выписки, прямо 30 декабря вдруг резкое
повышение температуры до 40°С, жуткая слабость, тошнота, рези в
животе. Сообразила не сразу, только когда присоединился через сутки
диарейный синдром... Да в общем-то это просто предположение, так как
конечно же никакие анализы я не сдавала...
Антибиотикоассоциированная диарея, или клостридиальная инфекция. И
пусть это никого не удивляет. Это осложнение антибактериальной
терапии может возникнуть как сразу после назначения препаратов, так
и спустя 4 и даже 6 недель после отмены лекарств! Почему у меня она
возникла так поздно, спустя 6 недель после окончания последнего
курса антибиотиков? Думаю, причина в том, что пробиотики я принимала



всего три недели после выписки и скорее всего не успела правильно
заселиться микрофлора кишечника, а еще, как раз в последние 4-5 дней
я прекратила прием Тремулацина, просто решила, что уже достаточно.
Поэтому срочно в ход пошел Тахисол (он прекрасно справляется не
только с лямблиями, но и с патогенной микрофлорой в кишечнике),
пробиотики, и вновь Тремулацин. Конечно же, еще Арктавит, точнее,
последнее время я принимала Токсидонт-май с витамином Д и
Гепатосол, они шли все это время параллельно без перерывов.
Справилась я с этой проблемой вполне быстро, через три дня
нормализовалась температура и стул, через пять дней уже полностью
вернулся аппетит. Зато, благодаря этой болячке, я ни грамма не
набрала в весе в новогодние застольные праздники - и в этом был
огромный плюс.

Но не всегда антибиотикоассоциированная диарея протекает так
легко. Например, моя двоюродная сестра, которая перенесла
короновирусную инфекцию фактически одновременно со мной,
оказалась в стационаре, пришлось буквально «капельницами»
вытаскивать организм из обезвоживания и интоксикации.

И таких пациентов, по словам моих коллег - инфекционистов, было почти
2/3 в инфекционной клинике СибГМУ. Поэтому и в этой ситуации нужно
быть внимательнее и вовремя обратиться за помощью. Так что эта часть
«хвоста» тоже можно сказать отвалилась со временем.

Но есть проблемы, которые еще вызывают некоторое беспокойство. Во-
первых, у меня сложилось впечатление, что перенесенная
короновирусная инфекция как бы вытаскивает на поверхность те
проблемы, которые наверно были, но ты не обращал на них внимания или
они раньше протекали в какой-то стертой, легкой форме. У некоторых
знакомых и пациентов, которые обращались на консультацию, впервые
поставили достаточно серьезные диагнозы: например, сахарный диабет,
бронхиальная астма, острый гломерулонефрит (поражение почечных
канальцев), острый коксит (воспаление тазобедренного сустава).
Общаясь с коллегами различных специальностей, услышала их мнение -
все они указывают на частые обострения хронических заболеваний
после ковида у своих пациентов. Урологи говорят о частых рецидивах
цистита, хронического пиелонефрита. Аллергологи - о повышении
частоты аллергических реакций, ревматологи - о росте системных
заболеваний суставов. То есть в первый год после выздоровления нужно
быть особо внимательным к своему обострению, вспомнить все свои
хронические болячки и работать, так сказать, на опережение,
профилактируя обострение всеми доступными способами. Я, например,
впервые с 2006 года вновь перенесла обострение хронического
гайморита, хотя уже более 14 лет не вспоминала о нем совсем. Теперь



пытаюсь вспомнить, что же еще у меня было «в рюкзачке» с
накопленными за жизнь болячками. Вторая проблема с которой
столкнулась и пока не могу ее окончательно решить - это кожа и волосы.

Кожа стала очень сухая, склонная к шелушению, сейчас уже 4-й месяц я
живу с ощущением, что из нее специально кто-то вытягивает всю влагу.
На помощь приходит Эплир масляный. Буквально пару капель 2%
Эплира добавляю в крем или в сыворотку, и наношу на кожу.
Становится легче и лучше, разглаживаются мелкие морщинки, но вот
сухость кожи пока остается.

С выпадением волос тоже пока борьба идет со счетом 2:1 не в мою
пользу. Ощущение, что в день ты теряешь не положенные сотню волос, а
все сто тысяч. Маски, смена шампуней, маски с репейным маслом,
поливитаминные комплексы пока не привели к заметному успеху, может
только чуть уменьшилась скорость потерь. Объяснить все эти процессы
конечно же можно: и стресс, который испытал организм, и буквально
атака «химическими» веществами в виде антибиотиков, антикоагу�
лянтов, ведь надо было сохранить жизнь! И гормональный дисбаланс. Но
пока не вижу желаемого результата при попытках корректировать
ситуацию именно с данных позиций. Недавно прочитала, что возможно
потеря волос связана с нарушением эластичности коллагеновых
волокон, которые держат волосяную луковицу, вот и подумываю, может
изнутри поддержать синтез коллагена и эластина приемом Эсобела-
АРТа и Поликавина (да, вы не ослышались, ПОЛИ-КАВИНа, потому что в
нем есть кремний, очень нужный для синтеза коллагеновых волокон).
Давайте попробуем, кто со мной» , размещенную в буклете «БИОЛИТ ру»
апрель-июнь 2021, так как она не соответствует требованиям пункта 6 части
5 статьи 5, пунктов 1, 2 части 1 и части 1.1 статьи 25 Федерального закона от
13.03.2006г. № 38-ФЗ «О рекламе».

3. Выдать предписание ООО «БИОЛИТ» о прекращении нарушения
рекламного законодательства.

4. Передать материалы дела уполномоченному должностному лицу УФАС по
Республике Алтай для возбуждения дела об административном
правонарушении, предусмотренного частью 5 статьи 14.3 Кодекса
Российской Федерации об административных правонарушениях, в
отношении лица, виновного в нарушении рекламного законодательства.

В соответствии с частью 1 статьи 37 Федерального закона от 13.03.2006г.  
                № 38-ФЗ «О рекламе» настоящее решение может быть обжаловано
в Арбитражном суде Республики Алтай в течение трех месяцев со дня его
вынесения, в порядке, предусмотренном статьей 198 Арбитражного
процессуального кодекса Российской Федерации



 

 


