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Целью исследования было изучение в эксперименте на крысах влияния квер-
цетина на показатели защитного потенциала организма при повышенном 
содержании фруктозы в рационе. Крысы контрольной группы в течение 
20 нед получали полусинтетический (п/с) рацион и воду; животные 1-й опыт-
ной группы – п/с рацион и 20% раствор фруктозы вместо питьевой воды; 
2-й опытной группы – п/с рацион с кверцетином (0,1% от массы корма) 
и 20% раствор фруктозы вместо питьевой воды. В плазме крови и печени крыс 
изучали показатели антиоксидантного статуса [общая антиоксидантная 
активность (АОА), содержание малонового диальдегида (МДА) и гидропереки-
сей липидов, уровень восстановленного и окисленного глутатиона, активность 
супероксиддисмутазы, каталазы, глутатионпероксидазы, параоксоназы-1, 
гемоксигеназы-1, NAD(P)H-хиноноксидоредуктазы], активность ферментов 
метаболизма ксенобиотиков [CYP1A1, CYP1A2, CYP2B1, CYP3A, UDP-глюкуро-
нозилтрансферазы (UDP-ГТ) и глутатионтрансферазы]. Потребление рациона 
с высоким содержанием фруктозы приводило к изменениям отдельных показа-
телей: уменьшению АОА в плазме крови, снижению АОА и уровня МДА, неседи-
ментируемой активности лизосомальных ферментов, повышению активности 
UDP-ГТ в печени. Включение кверцетина в рацион не оказывало воздействия 
на изученные показатели, кроме более выраженного понижения неседименти-
руемой активности ферментов лизосом в печени крыс. Результаты исследо-
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Аксенов И.В., Авреньева Л.И., Гусева Г.В. и др.

вания свидетельствовали об отсутствии существенного влияния кверцетина 
на защитный потенциал крыс на начальной стадии ожирения, вызванного повы-
шенным содержанием фруктозы в рационе.
Ключевые слова:  кверцетин, фруктоза, ферменты антиоксидантной защиты, 

ферменты метаболизма ксенобиотиков, ферменты лизосом

The purpose of the study was to determine effects of quercetin on protective capacity 
parameters in the experiment on rats fed a high fructose diet. Rats of the control group 
received a semi-synthetic (s/s) diet and water; animals from the 1st experimental group – 
s/s diet and 20% fructose solution instead of drinking water; rats of the 2nd experimental 
group- s/s diet with quercetin (0.1% indiet) and 20% fructose solution instead 
of drinking water for 20 weeks. Parameters of antioxidant status [total antioxidant activity 
(AOA), the content of malondialdehyde (MDA) and lipids hydroperoxides, the level 
of reduced and oxidized glutathione, activity of superoxide dismutase, catalase, glutathione 
peroxidase, paraoxonase-1, hemeoxygenase-1, NAD(P)H-quinone oxidoreductase], the 
activity of xenobiotic-metabolizing enzymes [CYP1A1, CYP1A2, CYP2B1, CYP3A, UDP-
glucuronosyltransferase (UDP-GT) and glutathione transferase] were studied in plasma 
and liver of rats. Consumption of the high-fructose diet led to changes in some parameters: 
diminution of AOA in blood plasma, decrease of AOA and MDA level, unsedimentable 
activity of lysosomal enzymes, increase of the UDP-GT activity in liver. The inclusion 
of quercetin in the diet did not affect the studied parameters, except for a more pronounced 
decrease of the unsedimentable activity of lysosomal enzymes in rat liver. The results 
of the study indicated that there was no significant effect of quercetin on the protective 
capacity of rats at the initial stage of obesity caused by high-fructose diet.
Keywords:  quercetin, fructose, antioxidant enzymes, xenobiotic-metabolizing enzymes, 

lysosomal enzymes

И
збыточное поступление фруктозы с рационом, 

как полагают, является одной из основных причин 

высокой распространенности метаболических заболе-

ваний (в том числе ожирения, сахарного диабета 2 типа, 

неалкогольной жировой болезни печени) среди насе-

ления развитых стран мира. Фруктоза по химической 

структуре относится к моносахаридам и в наибольшем 

количестве поступает в организм человека с саха-

ром, медом и пищевыми продуктами, изготовленными 

с использованием высокофруктозного кукурузно-

го сиропа (газированные напитки, зерновые завтраки 

и др.). Один из возможных механизмов метаболичес-

ких нарушений, вызванных повышенным поступлением 

фруктозы с рационом, может быть связан с развитием 

окислительного стресса [1].

Основными элементами защиты клетки от развития 

окислительного стресса являются ферменты антиокси-

дантной защиты и низкомолекулярные антиоксиданты. 

Супероксиддисмутазу (СОД), каталазу (КАТ) и глутатион-

пероксидазу (ГП) относят к ключевым антиоксидант-

ным ферментам, обеспечивающим защиту клетки от 

действия активных форм кислорода. Параоксоназа-1 

(ПОН-1) препятствует окислению липидов, входящих 

в состав липопротеинов высокой и низкой плотности. 

Гемоксигеназа-1 (ГО-1) катализирует превращение 

гема, который является прооксидантным соединением, 

в билирубин, оказывающий антиоксидантное действие 

в отношении супероксидных и пероксильных радикалов. 

NAD(P)H-хиноноксидоредуктаза (ХР) участвует в вос-

становлении хинонов до гидрохинонов, предотвращая 

образование активных форм кислорода вследствие 

окислительно-восстановительных циклических транс-

формаций хинонов. Глутатион является одним из наибо-

лее важных внутриклеточных антиоксидантов, участву-

ющих в поддержании окислительно-восстановительного 

равновесия в клетке.

Наряду с системой антиоксидантной защиты важную 

роль в обеспечении защитного потенциала организма 

играют ферменты метаболизма ксенобиотиков, кото-

рые осуществляют детоксикацию и метаболическую 

активацию поступающих с рационом чужеродных со-

единений. Основными ферментами I фазы метабо-

лизма ксенобиотиков являются обладающие различной 

субстратной специфичностью изоформы цитохрома 

Р450 (CYP1A1, CYP1A2, CYP2B1, CYP3A), II фазы – UDP-

глюкуронозилтрансфераза (UDP-ГТ) и глутатионтранс-

фераза (ГТ). 

Полагают, что выраженное влияние на антиоксидант-

ный статус и ферменты метаболизма ксенобиотиков 

могут оказывать полифенольные соединения расти-

тельного происхождения. Кверцетин является одним 

из наиболее распространенных полифенолов пищи. 

Величина его поступления с рационом (черный и зеле-

ный чай, яблоки, репчатый лук и др.) зависит от нацио-

нальных традиций и индивидуальных особенностей 

питания. Расчетное среднее потребление кверцетина 

значительно варьирует у жителей различных стран 

и составляет от 0,16 до 32,79 мг/сут [2]. Эффекты 

кверцетина на антиоксидантный статус и ферменты 

метаболизма ксенобиотиков активно изучают, при этом 

результаты исследований часто являются противо-

речивыми. 
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Цель работы – изучение в эксперименте на крысах 

влияния кверцетина на показатели защитного потенци-

ала организма при повышенном содержании фруктозы 

в рационе.

Материал и методы

Исследование проводили на 3 группах крыс-самцов 

Вистар (по 8 животных в группе с исходной массой тела 

135–165 г), полученных из питомника филиала «Стол-

бовая» ФГБУН «Научный центр биомедицинских техно-

логий» ФМБА. В работе с крысами придерживались ре-

комендаций «Международные руководящие принципы 

биомедицинских исследований на животных», разрабо-

танных Советом международных научных медицинских 

организаций (2012 г.), и соответствующего руковод-

ства [3]. Животных содержали по 2 особи в пластиковых 

клетках при температуре 20–24 °С и искусственном осве-

щении с равной продолжительностью ночного и дневного 

периодов. 

В течение 20 нед крысы контрольной группы полу-

чали стандартный полусинтетический рацион [энерге-

тическая ценность – 4,2 ккал/г; содержание белков : 

жиров (лярд : подсолнечное масло – 1:1) : углеводов – 

19:22:59 (%) по калорийности] и воду; животные 

1-й опытной группы – стандартный рацион и 20% 

раствор фруктозы вместо питьевой воды; крысы 

2-й опытной группы – стандартный рацион с до-

бавлением кверцетина (Q4951, Sigma-Aldrich, США) 

в количестве 0,1% от массы сухого корма и 20% рас-

твор фруктозы вместо питьевой воды. Расчетное 

среднесуточное поступление кверцетина составило 

34 мг/кг массы тела, что было эквивалентно дозе 

≈400 мг для человека [4] и сопоставимо с дозами по-

лифенола, используемыми в модельных эксперимен-

тах на животных и исследованиях на добровольцах. 

Корм, воду и раствор фруктозы животные получали 

ad libitum. Животных выводили из эксперимента де-

капитацией под эфирной анестезией с предваритель-

ным (за 16 ч) лишением корма и заменой раствора 

фруктозы на питьевую воду. Количество висцераль-

ного жира оценивали по массе эпидидимальной 

и забрюшинной жировой ткани.

Для оценки антиоксидантного статуса в плазме крови 

и печени определяли с использованием стандартных 

методик общую антиоксидантную активность (АОА), 

активность ПОН-1, уровень маркеров перекисного окис-

ления липидов [малонового диальдегида (МДА) и гид-

роперекисей липидов]; в печени изучали содержание 

восстановленной (GSH) и окисленной (GSSG) форм 

глутатиона, активность КАТ, СОД, ГП, ГО-1, ХР [5–12]. 

Определение концентрации мочевой кислоты в плазме 

крови проводили с помощью автоматического биохи-

мического анализатора «Konelab 20i» (Thermo Fisher 

Scientific Oy, Финляндия) и реактивов фирмы «Spinreact» 

(Испания).

В печени определяли активность ферментов I фазы 

метаболизма ксенобиотиков [этоксирезоруфиндеалки-

лазы (CYP1A1), метоксирезоруфиндеалкилазы (CYP1A2), 

пентоксирезоруфиндеалкилазы (CYP2B1), 6β-тестосте-

ронгидроксилазы (CYP3А)] и II фазы (ГТ и UDP-ГТ) 

[13, 14]. 

Стабильность мембран лизосом оценивали по уровню 

неседиментируемой активности лизосомальных фер-

ментов в печени – арилсульфатаз А и В, β-галактози-

дазы и β-глюкуронидазы [6].

Полученные данные представляли в виде среднего 

арифметического (M) и стандартной ошибки среднего 

(m) – (M±m). Для установления статистически значимых 

(р<0,05) различий между группами применяли однофак-

торный дисперсионный анализ (ANOVA) и метод Tukey 

в качестве post-hoc теста после предварительной про-

верки на нормальность распределения (тест Shapiro–

Wilk) и равенство дисперсий (тесты Brown–Forsythe 

и Bartlett). 

Таблица 1. Среднесуточное поступление энергии с рационом, в ккал 

Показатель Группа животных

контроль 1-я опытная (фруктоза) 2-я опытная (фруктоза + кверцетин)

Корм 81,0±1,7a 64,8±1,2b 67,2±1,0b

20% раствор фруктозы – 55,9±2,5 54,2±1,9

Рацион (итого) 81±2a 123±3b 122±3b

П р и м е ч а н и е. Здесь и в табл. 2–5: разными буквами (a, b, с) обозначены показатели, имеющие статистически значимые 
различия.

Таблица 2. Масса тела и относительная масса печени и висцерального жира 

Показатель Группа животных

контроль 1-я опытная (фруктоза) 2-я опытная (фруктоза + кверцетин)

Масса тела, г

– исходная

– конечная

153±3

540±14a

147±3

606±20b

147±3

610±24b

Относительная масса печени, % 2,32±0,06a 2,67±0,11b 2,62±0,05b

Относительная масса висцерального жира, % 5,18±0,67 6,29±0,74 6,18±0,70
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Результаты и обсуждение

Включение 20% раствора фруктозы в состав рациона 

крыс опытных групп приводило к повышению его общей 

энергетической ценности в 1,5 раза по сравнению с кон-

трольной группой (табл. 1). При этом было отмечено сни-

жение потребления корма (в том числе белка и жиров) 

на 20% в 1-й опытной группе и на 17% во 2-й. 

Замена питьевой воды на 20% раствор фруктозы 

приводила к увеличению массы тела и относительной 

массы печени крыс вне зависимости от наличия кверце-

тина в составе рациона (табл. 2). При этом повышение 

уровня висцерального жира (на 21%; p=0,48), не дости-

гающее, однако, уровня статистической значимости, 

можно рассматривать в качестве начальных признаков 

развития ожирения.

У крыс 1-й опытной группы было выявлено сниже-

ние АОА (на 16%) и уровня мочевой кислоты (на 27%) 

в плазме крови, АОА (на 10%) в печени без значи-

мого изменения активности изученных ферментов 

антиоксидантной защиты или содержания GSH и GSSG 

по сравнению с показателями контрольной группы 

(табл. 3). Наряду с этим было отмечено снижение 

уровня МДА в печени (на 12%) при отсутствии су-

щественных изменений в содержании гидропереки-

сей липидов. Полученные данные свидетельствовали 

об отсутствии выраженных признаков окислительного 

стресса у крыс при повышенном содержании фрук-

тозы в рационе, что также было отмечено и в других 

работах, где не было установлено ее влияние на 

активность в печени СОД [15–17], КАТ [17, 18] и ГП 

[15, 17], а также на транскрипционный фактор Nrf2, 

стимулирующий экспрессию генов ферментов ГО-1 

и ХР [18]. Выявленное снижение под действием фрук-

тозы АОА плазмы крови, наиболее вероятно, было 

следствием уменьшения концентрации мочевой кис-

лоты, с которой связывают около 60% величины данного 

показателя [19]. 

Фруктоза не оказывала существенного влияния на 

функциональное состояние ферментов метаболизма 

ксенобиотиков, за исключением UDP-ГТ, активность 

которой повышалась на 73% у крыс 1-й опытной группы 

Таблица 3. Показатели антиоксидантного статуса в плазме крови и печени 

Показатель Группа животных

контроль 1-я опытная (фруктоза) 2-я опытная (фруктоза + кверцетин)

Плазма крови

АОА, мкМ Fe2+-эквивалентов 380±11a 318±15b 346±14a, b

МДА, нмоль/мл 7,65±0,37 7,59±0,11 7,38±0,33

Гидроперекиси липидов, нмоль/мл 3,50±0,13 3,74±0,10 3,86±0,14

ПОН-1, мкмоль/мин×мл 77,3±4,7 89,4±4,4 80,5±3,9

Мочевая кислота, мкмоль/л 103±10a 75±7b 54±1b

Печень

АОА, мМ Fe2+-эквивалентов 11,5±0,1a 10,3±0,3b 9,5±0,4b

МДА, нмоль/г ткани 177±8a 156±4b 148±2b

Гидроперекиси липидов, нмоль/г ткани 389±22 381±16 385±16

GSH, мкмоль/г ткани 5,38±0,20 5,21±0,18 5,31±0,19

GSSG, нмоль/г ткани 174±7 162±4 179±4

ПОН-1, мкмоль/мин×мг белка 3,85±0,39 4,92±0,48 4,27±0,18

КАТ, мкмоль/мин×мг белка 514±37 546±27 552±27

СОД, ед/мин×мг белка 1,07±0,16 1,25±0,12 1,27±0,10

ГП, нмоль/мин×мг белка 95,9±5,0 85,0±5,7 83,8±5,0

ГО-1, мкмоль/мин×мг белка 5,80±0,54 5,39±0,34 6,34±0,45

ХР, нмоль/мин×мг белка 414±106 269±54 289±51

Расшифровка аббревиатур дана в тексте.

Таблица 4. Активность ферментов метаболизма ксенобиотиков в печени 

Показатель Группа животных

контроль 1-я опытная (фруктоза) 2-я опытная (фруктоза + кверцетин)

СYР1А1, пмоль/мин×мг белка 2,96±0,27 2,75±0,15 3,97±0,62

СYР1А2, пмоль/мин×мг белка 51,4±6,9 56,2±4,7 72,1±15,8

СYР2В1, пмоль/мин×мг белка 12,6±2,1 14,0±3,0 18,2±2,8

СYР3А, нмоль/мин×мг белка 87±10 89±16 125±19

UDP-ГТ, нмоль/мин×мг белка 8,6±0,8a 14,9±1,7b 16,9±1,4b

ГТ, нмоль/мин×мг белка 829±31 798±29 849±29

Аксенов И.В., Авреньева Л.И., Гусева Г.В. и др.
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(табл. 4), что могло быть обусловлено более высоким 

содержанием гликогена в печени [20]. Сходные ре-

зультаты были установлены и у крыс-самок Вистар, 

получавших вместо воды 30% раствор фруктозы: ак-

тивность CYP1A1, CYP1A2, CYP2В1, CYP3A и ГТ зна-

чимо не отличалась от показателей контрольной группы 

на 133-е сутки эксперимента [14]. В настоящей работе 

было выявлено статистически значимое снижение не-

седиментируемой активности арилсульфатаз (на 15%) 

и β-глюкуронидазы (на 18%) по сравнению с контролем 

(табл. 5). 

Включение в состав высокофруктозного рациона квер-

цетина не вызывало выраженных изменений в показате-

лях антиоксидантного статуса (см. табл. 3). Вместе с тем 

можно отметить некоторое повышение АОА в плазме 

крови крыс, потреблявших кверцетин.

В печени крыс 2-й опытной группы отмечено возраста-

ние активности ферментов метаболизма ксенобиотиков 

(преимущественно цитохромов Р450: CYP1A1 – на 44%, 

CYP1A2 – на 28%, CYP2B1 – на 30%, CYP3A – на 40%), 

которое, однако, не являлось статистически значимым 

(см. табл. 4). При этом было отмечено более выраженное 

снижение неседиментируемой активности лизосомаль-

ных ферментов, в особенности арилсульфатаз (на 24%) 

(см. табл. 5), что подтверждает данные, полученные 

ранее [21].

Установленное в настоящем исследовании отсутс-

твие выраженного влияния кверцетина на защитный 

потенциал организма было продемонстрировано 

и в других работах. Так, у интактных крыс, получав-

ших кверцетин в дозе 200 мг/кг массы тела в течение 

14 дней, не выявлено статистически значимых разли-

чий в концентрации МДА и гидроперекисей липидов 

в плазме крови, содержании GSH и GSSG, активности 

ГО-1 и ХР в печени по сравнению с контрольной груп-

пой [21]. Поступление кверцетина в составе рациона 

(2 г/кг) в течение 22 дней не оказывало достоверного 

эффекта на маркеры перекисного окисления липидов, 

уровень GSH, активность КАТ, ГП, СОД и ХР в печени 

крыс [22]. 

Наряду с этим анализ данных литературы не позво-

ляет сделать однозначный вывод о влиянии кверцетина 

на антиоксидантный потенциал организма и ферменты 

метаболизма ксенобиотиков. В исследованиях in vitro 

показано, что антиоксидантное действие полифенола 

может быть связано с непосредственной инактивацией 

свободных радикалов благодаря наличию в химической 

структуре кверцетина катехольной группы кольца В; 

2,3-двойной связи, конъюгированной с 4-оксогруп-

пой; гидроксильной группы в положении 3 и 5 [23], 

а также опосредованной транскрипционными факторами 

Nrf2 и АР-1 активацией ферментов антиоксидантной 

защиты [24]. Выступая в роли лиганда транскрипцион-

ного фактора AhR, кверцетин мог повышать экспрессию 

генов и активность отдельных ферментов метаболизма 

ксенобиотиков [25]. Следует отметить, что в экспери-

ментах in vivo антиоксидантные эффекты кверцетина 

были обнаружены в основном на моделях индуциро-

ванного окислительного стресса [26, 27] в отличие от 

работ, проведенных на интактных животных [21, 22]. 

Различия в условиях проведения эксперимента (в том 

числе вид животных, доза полифенола, продолжитель-

ность кормления) также могли модулировать эффекты 

кверцетина.

Таким образом, на основании полученных в настоя-

щем исследовании результатов можно сделать вывод 

об отсутствии существенного влияния кверцетина на 

защитный потенциал крыс на начальной стадии ожире-

ния, вызванного повышенным содержанием фруктозы 

в рационе.

Конфликт интересов. Авторы декларируют отсутс-

твие конфликтов интересов.

Научно-исследовательская работа по подготовке 

рукописи проведена за счет средств субсидии 

на выполнение государственного задания в рамках 

Программы фундаментальных научных исследований 

государственных академий наук на 2013–2020 годы 

(тема № 0529-2014-0051). 

Таблица 5. Неседиментируемая активность лизосомальных ферментов в печени (в % их общей активности)

Показатель Группа животных

контроль 1-я опытная 
(фруктоза)

2-я опытная 
(фруктоза + кверцетин)

Арилсульфатазы А и В 8,96±0,46a 7,59±0,35b 5,80±0,23c

β-Галактозидаза 9,57±0,62a 8,29±0,66a, b 6,83±0,31b

β-Глюкуронидаза 6,54±0,30a 5,38±0,31b 4,73±0,13b
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Предполагается, что в прогрессировании ожирения, осложненного жировым 
гепатозом, у подростков значительная роль отводится реакциям окисли-
тельного стресса на фоне выраженной недостаточности антиоксидантных 
факторов. Однако остается вне поля зрения исследователей такой важ-
ный фактор, как этническая принадлежность пациента, которая является 
важным элементом при разработке персонализированного подхода в лечении 
и профилактике заболеваний. В связи с этим цель настоящего исследования – 
изучение изменений процессов липопероксидации – антиоксидантной защиты 
у подростков-монголоидов с экзогенно-конституциональным ожирением, ослож-
ненным жировым гепатозом. Обследованы 18 мальчиков-подростков с жировым 
гепатозом на фоне экзогенно-конституционального ожирения I степени (сред-
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ний возраст – 13,8±2,2 года); 38 мальчиков-подростков с экзогенно-конститу-
циональным ожирением без изменений печени (средний возраст – 13,4±2,2 года) 
и 37 практически здоровых подростков (контрольная группа) (средний воз-
раст – 15,1±0,9 года). Все обследуемые по этнической принадлежности отно-
сились к монголоидам. В работе использовались спектрофотометрические 
и флюориметрические методы исследования. Результаты исследования свиде-
тельствуют о высокой интенсивности липопероксидных реакций у мальчиков-
монголоидов с ожирением и жировым гепатозом относительно показателей 
лиц из контрольной группы: увеличение содержания в плазме крови соединений 
с ненасыщенными двойными связями (p<0,001), диеновых конъюгатов (p=0,0012), 
кетодиенов и сопряженных триенов (p<0,0001), при отсутствии значимых 
различий в уровне ТБК-активных продуктов. В системе антиоксидантной 
защиты у пациентов данной группы регистрировались увеличенные значения 
общей антиокислительной активности в плазме крови (p=0,0023), актив-
ности супероксиддисмутазы в эритроцитах (p=0,0072), свидетельствующие 
об активации компенсаторных реакций, при сниженных уровнях жирорас-
творимых витаминов – α-токоферола (p<0,0001) и ретинола (p=0,0011) – 
в плазме крови, окисленной формы глутатиона (p=0,0083) в эритроцитах. 
Выраженная недостаточность жирорастворимых витаминов – α-токоферола 
и ретинола – у пациентов с жировым гепатозом отмечалась и в сравнении 
с пациентами без морфологических изменений печени. Таким образом, подрост-
кам-монголоидам с экзогенно-конституциональным ожирением и жировым 
гепатозом можно рекомендовать в дополнение к основной метаболической 
терапии использовать препараты антиоксидантного действия.
Ключевые слова:  ожирение, жировой гепатоз, окислительный стресс, α-токо-

ферол, ретинол, подростки

It is assumed that in the progression of obesity, complicated by fatty hepatosis in ado-
lescents, a significant role is given to the reactions of oxidative stress with deficiency 
of antioxidant factors. However, an important factor that remains outside the field 
of view of researchers is the ethnicity of the patient, which is an important element in 
the development of a personalized approach in the treatment and prevention of diseases. 
In connection with this, the purpose of this study was to study the changes in the lipid 
peroxidation-antioxidant defense processes in adolescent Mongoloids with exogenously 
constitutional obesity complicated by fatty hepatosis. 18 adolescent boys with fatty 
hepatosis were examined on the background of exogenous-constitutional obesity of the 
first degree; 38 adolescent boys with exogenously constitutional obesity without changes 
in the liver and 37 practically healthy adolescents (control group). All subjects surveyed 
for ethnicity belonged to the Mongoloids. Spectrophotometric and fluorometric methods 
were used in the research. The results of the study indicated a high intensity of lipid per-
oxidation reactions in Mongoloid boys with obesity and fatty hepatosis relative to control 
values: an increase in blood plasma content of compounds with unsaturated double bonds 
(p<0.001), diene conjugates (p=0.0012), ketodienes and conjugated trienes (p<0.0001), 
in the absence of significant differences in the level of TBA-active products. Increased 
values of total antioxidant activity in blood plasma (p=0.0023)  and erythrocyte super-
oxide dismutase activity (p=0.0072), decreased levels of fat-soluble vitamins in blood 
plasma [α-tocopherol (p<0.0001) and retinol (p=0.0011)] and oxidized form of gluta-
thione in erythrocytes (p=0.0083) have been found. The pronounced insufficiency of fat-
soluble vitamins – α-tocopherol and retinol in patients of the main group was also noted 
in comparison with patients without morphological changes in the liver. Thus, in teenage 
Mongoloids with exogenously constitutional obesity and fatty hepatosis, it is possible to 
recommend antioxidant drugs in addition to basic metabolic therapy.
Keywords: obesity, fatty hepatosis, oxidative stress, adolescents

П
риоритетное направление в сохранении здоровья 

пациента – использование персонализированного 

подхода, заключающегося в индивидуальной оценке 

и соответствующей коррекции выявленных метаболи-

ческих нарушений [1]. В настоящее время считается 

доказанным необходимость учета этнической прина-

длежности пациента при постановке диагноза, проведе-

нии дифференцированных оздоровительных программ 

и лечебных мероприятий [2–5]. 

Результаты многочисленных клинических исследова-

ний последних лет свидетельствуют о возрастании забо-

леваемости экзогенно-конституциональным ожирением 

в подростковом возрасте [6–8]. Наличие данного за-

болевания рассматривают как основной фактор риска 

развития во взрослом возрасте различных хронических 

патологий, таких как метаболический синдром, сахар-

ный диабет 1 типа, артериальная гипертензия, сердечно-

сосудистые расстройства, что в свою очередь возводит 
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в ряд первостепенных задач разработку новых принципов 

лечения и профилактики ожирения у подростков [9, 10]. 

Ряд зарубежных исследователей относят избыточную 

массу тела и ожирение к сложным, многофакторным и 

мультигенным расстройствам, которые тесно связаны с 

особенностями психосоциально-культурной среды [11, 12]. 

Одним из ключевых патогенетических звеньев раз-

вития данной нозологии является активация реакций 

окислительного стресса, снижение поступления в орга-

низм экзогенных антиоксидантов алиментарным путем 

в совокупности с избыточным поступлением жиров 

и углеводов при недостаточном их расходовании, 

а также гипокинезия с ее низким уровнем биологичес-

кого окисления [13–16]. 

Неалкогольную жировую болезнь печени рассматри-

вают как печеночное проявление метаболического син-

дрома, в связи с чем ее распространенность напрямую 

связывают с ростом ожирения среди населения [17]. 

Согласно МКБ-10 жировой гепатоз (ЖГ; неалкоголь-

ная жировая болезнь печени, стеатоз печени, жировая 

инфильтрация, жировое перерождение печени) – это 

состояние, при котором более 5% массы печени состав-

ляет жир, преимущественно триглицериды. Наличие 

активного воспалительного процесса, помимо избыточ-

ного накопления жиров, свидетельствует о прогресси-

ровании заболевания – неалкогольном стеатогепатите, 

который значительно усиливает риск развития цирроза 

печени, печеночно-клеточной недостаточности и гепато-

целлюлярной карциномы [18]. У пациентов с ЖГ регист-

рируют характерные для метаболического синдрома ин-

сулинорезистентность и гипертриглицеридемию [19, 20]. 

С целью уменьшения действия основного патогенети-

ческого фактора (инсулинорезистентности) используют 

различные методики коррекции избыточной массы тела, 

в том числе с помощью липотропных препаратов и анти-

оксидантов [21, 22]. В связи с этим для данной категории 

больных представляется целесообразным не только ис-

следование изменений в системе липопероксидация – 

антиоксидантная защита (ПОЛ–АОЗ), но и применение 

комплекса антиоксидантов, подобранных строго индиви-

дуально, с учетом характера обнаруженного дисбаланса 

в прооксидантно-антиоксидантной системе [23, 24]. 

Кроме того, при проведении подобных исследований 

важным представляется учет этнического фактора, на 

который обычно не обращают внимания. Между тем 

этническая разница метаболизма липидов и ПОЛ–АОЗ 

показана во многих исследованиях [2, 3, 5, 18, 25].

Цель настоящего исследования – изучение изменений 

процессов липопероксидации – антиоксидантной защиты 

у подростков-монголоидов с экзогенно-конституциональ-

ным ожирением, в том числе с осложненным ЖГ.

Материал и методы

Обследованы 18 мальчиков-монголоидов подрост-

кового возраста (13–17 лет, средний возраст – 13,8±

2,2 года) с ЖГ на фоне экзогенно-конституциональ-

ного ожирения (ЭКОЖ) I степени. Для сравнения были 

использованы данные 38 мальчиков-монголоидов 

с ЭКОЖ (средний возраст – 13,4±2,2 года) и 37 прак-

тически здоровых подростков-монголоидов с нормаль-

ными весо-ростовыми показателями (средний возраст – 

15,1±0,9 года), составивших контрольную группу. Кон-

трольная группа была сформирована в ходе плано-

вого ежегодного осмотра детей и подростков, для ее 

формирования были отобраны практически здоровые 

дети, не имеющие в анамнезе хронических заболеваний 

и не болевшие в течение 3 мес, предшествующих ос-

мотру и забору крови. 

Все пациенты основных групп находились на ста-

ционарном лечении ожирения в ГАУЗ «Детская рес-

публиканская клиническая больница» Министерства 

здравоохранения Республики Бурятия (Улан-Удэ). Кри-

терии включения подростков в группу с ЭКОЖ: избыток 

массы тела более 95-го перцентиля для данного роста, 

возраста и пола; отсутствие на момент включения 

в исследование и, по меньшей мере, за 1 мес до 

него острых или обострения хронических заболева-

ний. Критериями исключения были симптоматичес-

кие и генетические формы ожирения, а также прием 

лекарственных препаратов, которые могли бы ока-

зать влияние на массу тела и оцениваемые метабо-

лические параметры. Критерии диагностики ЖГ: эк-

зогенно-конституциональное ожирение, диффузные 

изменения печени по данным ультразвукового обсле-

дования и компьютерной томографии органов брюш-

ной полости, отсутствие цитолиза (активность аланин- 

и аспартатаминотрансферазы не увеличена) и исключе-

ние инфекционной этиологии гепатита. Кровь забирали 

в соответствии с существующими требованиями утром 

натощак из локтевой вены. Всем подросткам проводили 

общеклиническое обследование, включающее сбор 

анамнестических данных, объективное обследование, 

анализ антропометрических данных [масса тела, рост, 

индекс массы тела (ИМТ)], выявление ожирения с помо-

щью оценки Z-score (программный продукт WHO Anthro, 

версия 3.2.2, январь 2011), измерение артериального 

давления, оценку пищевого статуса и определение в сы-

воротке крови концентрации общего холестеринаи триг-

лицеридов, проведение теста толерантности к глюкозе. 

Исследование проведено в соответствии с Хельсинк-

ской декларацией Всемирной медицинской ассоциации 

(1964, 2013 ред.) и одобрено Комитетом по биомедицин-

ской этике при ФГБНУ «Научный центр проблем здоро-

вья семьи и репродукции человека» (выписка из прото-

кола заседания № 5 от 16.05.2016).

Интенсивность процессов ПОЛ оценивали по содер-

жанию в плазме крови ненасыщенных двойных свя-

зей, первичных продуктов – диеновых конъюгатов (ДК) 

и вторичных – кетодиенов (КД) и сопряженных триенов 

(СТ), определяемых методом И.А. Волчегорского [26], 

основанным на интенсивном поглощении конъюгиро-

ванных диеновых структур гидроперекисей липидов 

в областях 220, 232, 278 нм. Содержание ТБК-активных 

продуктов в плазме крови определяли в реакции с тиобар-
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битуровой кислотой флуориметрическим методом [27]. 

Общую антиокислительную активность (АОА) в плазме 

крови оценивали по методу Г.И. Клебанова и соавт. [28]. 

Для оценки общей АОА использовали модельную сис-

тему, представляющую собой суспензию липопротеидов 

желтка куриных яиц, позволяющую оценить способность 

сыворотки крови тормозить накопление ТБК-активных 

продуктов в суспензии. ПОЛ индуцировали добавле-

нием FeSO4×7H2O. Концентрацию α-токоферола и рети-

нола в плазме крови оценивали по методу Р.Ч. Черняус-

кене и соавт. [29] после омыления проб в присутствии 

больших количеств аскорбиновой кислоты путем экс-

тракции неомыляющихся липидов гексаном с последу-

ющим флуориметрическим определением содержания 

α-токоферола (λвозб= 294 нм, λизл=330 нм) и ретинола. 

(λвозб= 335, λизл=460 нм). Референтные значения для 

групп подросткового возраста составляют: 7–21 мкмоль/л 

для α-токоферола; 0,70–1,71 мкмоль/л для ретинола 

[30]. Содержание восстановленного (GSH), окислен-

ного глутатиона (GSSG) [31] и активности супероксид-

дисмутазы (СОД) [32] определяли флуориметрически 

в эритроцитах. Измерения проводили на спектрофлю-

орофотометре «Shimadzu RF-1501» (Shimadzu, Япония), 

состоящего из 2 блоков: спектрофотометра UV-1650PC 

и спектрофлуориметра RF-1501. 

Статистическую обработку полученных результатов, 

распределение показателей, определение границ нор-

мального распределения проводили с помощью пакета 

прикладных программ Statistica 6.1 StatSoft Inc., США 

(правообладатель лицензии – ФГБНУ «Научный центр 

проблем здоровья семьи и репродукции человека»). Для 

проверки статистической гипотезы разности средних зна-

чений использован критерий Манна–Уитни. Выбранный 

критический уровень значимости равнялся 5% (0,05). 

Результаты и обсуждение

Анализ антропометрических данных у мальчиков-

подростков с ЭКОЖ и пациентов с ЖГ показал ста-

тистически значимое увеличение основных показате-

лей: массы тела (p<0,001), отношения масса тела/рост 

(p<0,001) и ИМТ (p<0,001) в обеих группах пациентов 

в сравнении с группой контроля. При этом статисти-

чески значимых различий между группами больных 

не отмечено (табл. 1). Таким образом, исследуемые 

клинические группы по основным антропометрическим 

показателям были сопоставимы между собой.

Оценка активности липопероксидных реакций у маль-

чиков-монголоидов c ЖГ свидетельствовала об уве-

личении содержания соединений с ненасыщенными 

двойными связями относительно контрольной группы 

(p<0,001), при этом данный показатель был ниже по 

сравнению с таковым у лиц из группы с ЭКОЖ (p=0,0037) 

(табл. 2). В изменении концентрации первичных продук-

тов липопероксидации – ДК обнаруживалась сходная 

тенденция: повышенный уровень относительно пара-

метра подростков из контрольной группы (p=0,0012) 

и более низкий в сравнении с показателем детей из 

группы с ЭКОЖ (p=0,0003). 

Содержание вторичных продуктов ПОЛ – КД и СТ было 

одинаково повышенным относительно контроля как у па-

Таблица 1. Антропометрические данные детей-подростков [Me (25-й; 75-й процентиль)]

Показатель Контрольная группа (n=37) Группа с ЭКОЖ (n=38) Группа с ЖГ (n=18)

Масса тела, кг 45,5 (44,0; 50,0) 69,0 (62; 72,5)* 71,0 (63,6; 72,5)*  

Рост, см 154 (150,3; 157,5) 156 (151; 163) 155 (150; 163)  

Масса тела/рост 0,30 (0,29; 0,32) 0,43 (0,40; 0,46)* 0,45 (0,40; 0,47)*

ИМТ 19,4 (18,5; 20,5) 27,8 (27,6; 28,6)* 28,0 (28,0; 28,7)*

П р и м е ч а  н и е. * – статистически значимые различия (p≤0,05) в сравнении с контролем. Здесь и в табл. 2: расшифровка аббре-
виатур дана в тексте.

Таблица 2. Состояние системы липопероксидация – антиоксидантная защита  [Me (25-й; 75-й процентиль)]

Показатель Контрольная группа (n=37) Группа с ЭКОЖ (n=38) Группа с ЖГ (n=18)

Соединения с сопряженными двойными связями, усл. ед. 1,02 (0,84; 1,5) 2,33 (1,64; 3,08)* 1,83 (1,49; 2,07)*, #

ДК, мкмоль/л 0,78 (0,52; 0,96) 2,15 (1,5; 2,52)* 1,22 (1,04; 1,42)*, #

КД и СТ, усл. ед. 0,14 (0,1; 0,2) 0,67 (0,42; 0,9)* 0,67 (0,42; 0,85)*

ТБК-активные продукты, мкмоль/л 1,15 (1,08; 0,8) 1,41 (1,0; 1,7)* 0,95 (0,77; 1,22)#

Общая АОА, усл. ед. 7,27 (6,14; 9,24) 10,22 (6,9; 14)* 13,51 (6,02; 16,42)*

α-Токоферол, мкмоль/л 6,48 (5,04; 7,96) 5,2 (4,32; 6,8) 3,6 (2,78; 4,69)*, #

Ретинол, мкмоль/л 0,61 (0,56; 0,68) 0,56 (0,44; 0,7) 0,43 (0,34; 0,46)*, #

Активность СОД, усл. ед. 1,66 (1,6; 1,72) 1,76 (1,29; 1,85) 1,85 (1,83; 1,87)*

GSH, ммоль/л 1,89 (1,8; 2,07) 1,95 (1,73; 2,38) 1,93 (1,76; 2,51)

GSSG, ммоль/л 2,24 (2,05; 2,39) 2,01 (1,63; 2,38) 1,94 (1,67; 2,22)*

П р и м е ч а н и е. * – статистически значимые различия (p≤0,05) в сравнении с контролем; # – статистически значимые отличия 
(p≤0,05) от показателя подростков-монголоидов с экзогенно-конституциональным ожирением. 
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циентов с ЖГ(p<0,0001), так и с ЭКОЖ (p<0,0001). Уровень 

конечных продуктов липопероксидации (ТБК-активных 

продуктов) статистически не изменялся в группе с ЖГ по 

сравнению с контролем (p>0,05), но при этом был ниже от-

носительно показателя подростков с ЭКОЖ (p=0,0250). 

В ранее проведенных исследованиях установлено, 

что при ожирении отмечается повышенная интенсив-

ность свободнорадикальных реакций, способствующих 

накоплению токсичных продуктов ПОЛ [16, 23]. Дан-

ным изменениям редокс-статуса в условиях ЖГ могут 

способствовать развивающиеся метаболические на-

рушения печени с чрезмерным накоплением липидов 

в гепатоцитах [17]. Закономерное усиление свободнора-

дикального окисления печеночных липидов ведет к уве-

личению содержания свободных жирных кислот, сниже-

нию скорости их окисления в митохондриях, повышению 

уровня триглицеридов, холестерина в крови и т.д. [21]. 

Отмечают также гиперпродукцию провоспалительных 

цитокинов, включая фактор некроза опухоли α (ФНОα), 

интерлейкин-6, интерлейкин-8 [33]. Следствием данных 

патологических реакций являются некроз гепатоцитов, 

развитие воспалительной клеточной инфильтрации, 

последующая активация фиброгенеза [17, 21, 33]. Таким 

образом, избыточное накопление токсичных продуктов 

липопероксидации может усугублять уже имеющиеся 

повреждения, предшествуя появлению более серьезных 

сдвигов со стороны обмена веществ.

В параметрах системы АОЗ у мальчиков-монголои-

дов c ЖГ регистрировались разнонаправленные изме-

нения относительно показателей лиц из контрольной 

группы: увеличенные значения общей АОА (p=0,0023), 

супероксиддисмутазной активности (p=0,0072), а также 

сниженные уровни жирорастворимых витаминов – 

α-токоферола (p<0,0001) и ретинола (p=0,0011), окис-

ленной формы глутатиона (p=0,0083). Статистически 

значимых различий в отношении восстановленной 

формы глутатиона не выявлено (p>0,05). При этом 

у пациентов с ЖГ также отмечалось значительное сни-

жение витаминов α-токоферола (p<0,0001) и ретинола 

(p<0,0001) относительно данных группы с ЭКОЖ. Извест-

но, что показатели системы АОЗ являются значимым 

диагностическим критерием адаптационных реакций 

организма [25, 34]. Возрастание значений общей АОА 

как интегрального показателя системы АОЗ у подрост-

ков-монголоидов с ожирением и ЖГ может свидетельс-

твовать об активации компенсаторных реакций в данной 

группе пациентов, что также подтверждается повышен-

ной активностью у них основного антиоксидантного 

фермента – СОД. В то же время у таких пациентов наблю-

дается выраженный дефицит витаминов-антиоксидантов – 

α-токоферола и ретинола (см. табл. 2). Известно, что 

α-токоферол и ретинол являются природными антиок-

сидантами и необходимыми факторами питания [34, 35]. 

Так, α-токоферол обладает высокой мембранозащитной 

и антимутагенной активностью, причем, взаимодействуя 

с природными антиоксидантами других классов, высту-

пает в качестве важнейшего регулятора окислительного 

гомеостаза клеток и тканей [34]. Антиокислительная 

функция ретинола выражается в защите биомембран 

от повреждений активными формами кислорода [35]. 

Известно, что печень является основным депо жиро- и во-

дорастворимых витаминов, вследствие чего можно пред-

полагать снижение их содержания при поражении печени 

и их соответствующий дефицит на системном уровне, что 

и было подтверждено в данном исследовании.

Заключение

Выявленные изменения в редокс-статусе у подростков-

монголоидов с ЭКОЖ и ЖГ свидетельствуют о высокой 

активности процессов липопероксидации и выраженной 

недостаточности витаминов-антиоксидантов у пациентов 

данной группы. Полученные результаты позволяют обос-

новать целесообразность назначения в комплексном 

лечении пациентов с ЖГ, помимо курсов метаболической 

терапии, препаратов антиоксидантного действия.
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Лютеин и зеаксантин – невитаминные каротиноидные пигменты, оказы-
вающие влияние на работу зрительного анализатора. Они избирательно 
накапливаются в желтом пятне сетчатки, формируют макулярный пигмент 
и определяют плотность макулы сетчатки, замедляя развитие возрастной 
макулодистрофии – одной из основных причин слепоты в старшем возрасте. 
Основными пищевыми источниками невитаминных каротиноидов являются 
зеленые листовые овощи, кабачки, тыква, зеленый горошек, брокколи. Цель дан-
ного исследования – ретроспективная гигиеническая оценка уровня и источ-
ников алиментарного поступления лютеина и зеаксантина у людей молодого 
возраста с изучением влияния количества лютеина и зеаксантина в рационе на 
плотность макулярной области сетчатки. Для количественной оценки содер-
жания лютеина и зеаксантина в рационе была использована специально раз-
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работанная анкета-опросник с отражением количества потребления основных 
источников этих каротиноидов в день, предшествующий опросу. Для определения 
плотности макулы применялся неинвазивный бесконтактный метод оптичес-
кой когерентной томографии сетчатки глаза. В исследовании приняли участие 
96 студентов ФГАОУ ВО «Первый Московский государственный медицинский 
университет им. И.М. Сеченова» Минздрава России в возрасте 21 года – 27 лет. 
В ходе исследования установлено, что лишь у 6,25% опрошенных уровень пос-
тупления лютеина и зеаксантина соответствует рекомендуемому количеству 
и составляет 6 мг и более, у 8,33% – 4,6–5,9 мг, у 8,33% –  3,0–4,5 мг, у  18,75% – 
1,5–2,9 мг, у  45,83% – <1,4 мг.  Не включают в рацион источники лютеина и зеак-
сантина 12,5% респондентов.  В качестве основных источников лютеина и зеак-
сантина в рационе чаще других встречаются яйца и свежие томаты. Показатели 
плотности макулы соответствуют возрастным нормативам у большинства 
обследованных. У 8,3% отмечено снижение толщины сетчатки, у 4,2% – более 
высокие показатели толщины сетчатки по сравнению с нормативами. Выявлены 
достоверные различия показателей центральной толщины сетчатки у мужчин 
и женщин. Не выявлена зависимость показателей толщины сетчатки от уровней 
лютеина и зеаксантина, поступающих с пищевыми источниками.
Ключевые слова:  каротиноиды, лютеин, зеаксантин, оптическая когерентная 

томография, макулярная область сетчатки

Lutein and zeaxanthin are carotenoid pigments that affect the function of the visual 
analyzer. They selectively accumulate in the yellow spot of the retina, form macular pigment 
and determine the density of the retina macula. Lutein and zeaxanthin slow down the 
progression of age-related macular degeneration, a leading cause of senior-age blindness. 
The main food sources of non-vitamin carotenoids are green leafy vegetables, zucchini, 
pumpkin, green peas, broccoli. The aim of the study is a retrospective assessment of the 
levels and sources of alimentary intake of lutein and zeaxanthin in young people and 
research of the effect of lutein and zeaxanthin in the diet on macula density. A specially 
designed questionnaire was used to quantify the content of lutein and zeaxanthin in the diet, 
reflecting the amount of consumption of the main sources of these carotenoids on the day 
preceding the survey. A non-invasive non-contact method of optical coherence tomography 
of the retina was used to determine the density of the macula. The study involved 
96 students of Sechenov University at the age of 21–27 years. The study found that only 
6.25% of the respondents had daily intake of lutein and zeaxanthin of 6 mg or more, 8.33% 
had 4.6–5.9 mg, 8.33% had 3.0–4.5 mg, in 18.75% – 1.5–2.9 mg, in 45.83% <1.4 mg. 
12.5% of respondents didn’t include sources of lutein and zeaxanthin in the diet. The more 
common sources of lutein and zeaxanthin in the diet were eggs and fresh tomatoes. Retinal 
density indices corresponded to the age standards in the majority of the examined. In 8.3% 
surveyed the thickness of the retina was decreased, and 4.2% had higher thickness of the 
retina in comparison with the standards. Significant differences in the Central subfield 
thickness in men and women were revealed. There was no dependence of the levels of lutein 
and zeaxanthin coming from food sources on the retina thickness indicators.
Keywords:  carotenoids, lutein, zeaxanthin, optical coherence tomography, macular area 

of the retina

Л
ютеин и зеаксантин являются каротиноидными пиг-

ментами и принадлежат к группе ксантофиллов. 

По химической структуре лютеин и зеаксантин представ-

ляют собой тетратерпены и относятся к дигидроксипро-

изводным α-каротина (лютеин) и β-каротина (зеаксантин) 

[1]. С гигиенических позиций они являются важнейшими 

невитаминными каротиноидами, обладающими опреде-

ленным биологическим потенциалом, связанным с функ-

ционированием зрительного анализатора [2]. 

Лютеин и зеаксантин избирательно накапливаются 

в желтом пятне сетчатки, формируя макулярный пигмент. 

При этом концентрация зеаксантина в центральной части 

макулы значительно превышает количество лютеина, ко-

торый преимущественно содержится в периферической 

части макулы. Наибольшие концентрации каротиноидов 

отмечены в слое волокон Генле и в аксонах фоторецепто-

ров [3]. Кроме того, лютеин и зеаксантин являются единс-

твенными пигментами, обнаруженными в хрусталике, но 

в более низкой концентрации по сравнению с макулой [4]. 

На клеточном уровне пигменты распределены между ли-

пидным и протеиновым компонентами мембран [5]. Лю-

теин и зеаксантин оказывают защитное действие в отно-

шении фоторецепторов сетчатки, эффективно поглощая 

световые волны длиной 446 нм (синюю часть спектра), 

которые оказывают прямое повреждающее воздейс-

твие на чувствительные рецепторы макулы. Кроме того, 

благодаря наличию двух гидроксильных групп лютеин 

способен захватывать свободные радикалы, в первую 

очередь кислородные, тормозя механизм апоптоза фо-

торецепторов [6].

Содержание лютеина и зеаксантина в тканях сет-

чатки определяет оптическую плотность макулярного 
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пигмента и зависит в свою очередь от алиментарного 

поступления данных каротиноидов. Их основными пи-

щевыми источниками являются овощи и фрукты [7], 

а также биологически активные добавки к пище [8].

Всасывание каротиноидов происходит в двенадцати-

перстной кишке, их биодоступность определяется 

степенью кулинарной обработки пищевого источника 

и наличием совместно поступающих жиров и пищевых 

волокон [9]. 

Среди пищевых источников лютеина и зеаксантина 

важное значение имеют зеленые листовые овощи (ка-

пуста кале, шпинат, петрушка, листовой салат), кабачки, 

тыква, зеленый горошек, брокколи. В качестве рас-

пространенных источников исследуемых каротиноидов 

также рассматриваются томаты красного цвета; данные 

о наличии лютеина и зеаксантина в желтых, оранжевых 

и зеленых томатах отсутствуют (табл. 1) [10]. В таких 

европейских странах, как Франция и Испания, основную 

роль играют такие источники, как шпинат и листовой 

салат, в Великобритании и Ирландии – зеленый горошек 

и брокколи, в Нидерландах – шпинат и брокколи [11]. Ис-

следования подтверждают, что концентрация лютеина 

и зеаксантина в крови прямо пропорциональна количес-

тву потребляемых овощей и фруктов [12].

Таблица 1. Содержание лютеина и зеаксантина в основных пищевых 

источниках

Пищевой источник Сумма лютеина и зеаксантина, мг/100 г
Шпинат 13,07

Капуста кале 6,26

Базилик 5,65

Петрушка 5,56

Листовой салат 1,92

Зеленый горошек 1,70

Кабачки 1,51

Брюссельская капуста 1,42

Брокколи 1,22

Фисташки 1,16

Тыква 1,01

Зеленый лук 0,86

Кукуруза 0,85

Хурма 0,83

Яйца (желтки) 0,47

Сельдерей 0,30

Морковь 0,26

Кетчуп 0,16

Свежие красные томаты 0,12

Апельсиновый сок 0,12

Киви 0,12

Следует отметить, что большинство овощных источ-

ников невитаминных каротиноидов содержит только лю-

теин, в то время как кукуруза, желтки яиц и сладкий перец 

оранжевого цвета являются основными источниками 

зеаксантина. Биодоступность лютеина и зеаксантина из 

желтков яиц значительно выше по сравнению с источ-

никами растительного происхождения, что объясняется 

наличием в желтке компонентов липидной природы [13].

Связь между концентрацией в сыворотке лютеина 

и зеаксантина, оптической плотностью макулярного 

пигмента и риском развития возрастной дегенерации 

сетчатки у людей старшего возраста была неоднократно 

подтверждена различными исследованиями [14]. Кроме 

того, подтверждены генетический риск и влияние об-

раза жизни на скорость развития ранних стадий возрас-

тной макулодистрофии [15]. 

Многоцентровое рандомизированное клиничес-

кое исследование AREDS II (Age-Related Eye Disease 

Study) показало, что ежедневное применение 10 мг лю-

теина и 2 мг зеаксантина в сочетании с витаминами С, Е 

и цинком существенно снизило риск развития неоваску-

лярной стадии возрастной макулодистрофии [16].

Рандомизированное плацебо-контролируемое двой-

ное слепое исследование CARMA (The Carotenoids 

in Age-Related Maculopathy) подтвердило замедление 

прогрессирования возрастной дегенерации сетчатки 

при приеме лютеина (6 мг/сут), зеаксантина (0,3 мг/сут) 

в комплексе с витаминами С и Е, цинком и медью [17].

В Российской Федерации рекомендуемый суточный 

уровень поступления лютеина составляет 5 мг, зеаксан-

тина – 1 мг [18].

Цель настоящего исследования – гигиеническая 

оценка уровня и источников алиментарного поступле-

ния лютеина и зеаксантина с изучением взаимосвязи 

количества каротиноидов в рационе и плотности маку-

лярной области сетчатки в молодом возрасте.

Материал и методы 

Для количественной оценки содержания лютеина 

и зеаксантина в рационе была использована специ-

ально разработанная анкета-опросник. Из списка пи-

щевой продукции с высоким содержанием лютеина 

и зеаксантина [10] были отобраны и внесены в анкету-

опросник продукты, наиболее распространенные на про-

довольственном рынке Москвы: зеленый горошек, ка-

бачки, брокколи, кукуруза, тыква, брюссельская капуста, 

шпинат, петрушка, зеленый лук, листовой салат, яйца, 

томаты (томатпродукты), морковь, апельсиновый сок, 

киви. Анкета предусматривала регистрацию количества 

их потребления в день, предшествующий опросу. 

Для определения плотности макулы применялся не-

инвазивный бесконтактный метод оптической когерент-

ной томографии сетчатки глаза, выполненный на базе 

ФГБУ «Национальный медицинский исследовательский 

центр эндокринологии» Минздрава России с помощью 

бесконтактного оптического когерентного томографа 

с высоким разрешением и высокой четкостью «Cirrus™ 

HD-OCT» модель 5000 (производитель Carl Zeiss Meditec 

AG, Германия). Данный прибор позволяет визуализи-

ровать передний и задний сегменты глазного яблока 

и содержит нормативные базы данных для слоя нервных 

волокон и макулярной области. С помощью исследо-

вания был проведен высокоточный анализ толщины 

сетчатки и построены послойные топографические 

карты на основе анализа более 100 топографических 

срезов. В проведенном исследовании использовался 
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протокол Macula Cube 512×128 (512 сканов в 128 линиях 

в квадрате 6×6 мм). Для последовательного анализа 

были использованы следующие параметры: централь-

ная толщина сетчатки (мкм), объем сетчатки (мм3) 

и средняя толщина сетчатки (мкм). 

В ретроспективном исследовании приняли участие 96 

студентов ФГАОУ ВО «Первый Московский государс-

твенный медицинский университет им. И.М. Сеченова» 

Минздрава России (Сеченовский университет) в воз-

расте 21–27 лет (средний возраст 22±1,1 года), из них 

78 женщин в возрасте 21–25 лет (22±0,9 года) и 18 муж-

чин в возрасте 21–27 лет (средний возраст 22±1,6 года). 

Анкетирование проведено в сентябре 2016 г. 

Исследование проведено в соответствии с требовани-

ями Хельсинкской декларации для врачей, проводящих 

медико-биологические исследования с участием людей 

(пересмотр 59-й Генеральной ассамблеи Всемирной ме-

дицинской ассоциации, Сеул, 2008 г.).

Статистическая обработка полученных данных вы-

полнена с использованием пакета Microsoft Excel 2007. 

Достоверность различий между гендерными группами 

определяли с помощью критерия Фишера и двухвыбор-

ного t-критерия Стьюдента.

Результаты и обсуждение

В ходе исследования установлено, что у 6 (6,3%) 

опрошенных уровни поступления лютеина и зеаксан-

тина соответствовали рекомендуемому количеству 

и составляли 6 мг/сут и более. Потребление лютеина 

и зеаксантина в количестве, составляющем 75,0–99,9% 

от рекомендуемого уровня, наблюдалось у 8 (8,3%) 

студентов. Поступление исследуемых каротиноидов 

на уровне 50,0–74,9% от рекомендуемого отмечено 

у 8 (8,33%) респондентов, а на уровне 25,0–49,9% от ре-

комендуемого – у 18 (18,75%) участников исследования. 

У большинства студентов (56 человек, 58,33%) поступле-

ние невитаминных каротиноидов было на крайне низком 

уровне: у 44 (45,83%) – менее 24,9% от рекомендуемого 

количества, а 12 (у 12,5%) – полностью отсутствовали 

значимые источники в рационе. 

Источники лютеина и зеаксантина в каждой группе 

потребления оказались различны (табл. 2).

При анализе полученных результатов установлено, 

что у студентов с низким уровнем поступления кароти-

ноидов (5-я группа) основными источниками лютеина 

и зеаксантина в рационе являются яйца и свежие то-

маты, т.е. продукты с невысоким содержанием люте-

ина и зеаксантина. В то же время продукты, богатые 

лютеином и зеаксантином, либо присутствуют в ра-

ционе в недостаточном количестве (шпинат, листовой 

салат, зеленый горошек, кабачки, брокколи, хурма), 

либо отсутствуют в рационе большинства студентов 

(базилик, брюссельская капуста, фисташки, тыква, 

зеленый лук).

Сравнительный анализ уровней поступления люте-

ина и зеаксантина в зависимости от пола не выявил 

статистически значимых различий между процентными 

долями участников исследования во всех группах пот-

ребления (см. рисунок).  

В результате исследований выявлены различия в ис-

точниках лютеина и зеаксантина, включаемых в рацион 

мужчин и женщин во всех группах по уровням потребле-

ния (табл. 3). У женщин отмечено большее разнообразие 

включаемых в рацион пищевых источников лютеина 

и зеаксантина, что, однако, может быть связано с боль-

шим объемом выборки. Высокие уровни поступления 

лютеина и зеаксантина (1-я и 2-я группы) обусловлены 

главным образом включением в рацион продуктов с вы-

соким содержанием данных каротиноидов: хурмы, шпи-

ната, брокколи, петрушки, тыквы в значимых количест-

вах. В то же время потребление яиц и свежих томатов 

в качестве основных источников каротиноидов в раци-

оне 5-й группы не приводит к достижению рекомендуе-

мого суточного уровня вследствие невысокого содержа-

ния в них лютеина и зеаксантина. 

С целью оценки взаимосвязи уровня поступления лю-

теина и зеаксантина и плотности макулярной области 

сетчатки всем участникам исследования была прове-

дена оптическая когерентная томография (табл. 4).

Оцениваемые параметры сетчатки соответствовали 

возрастным референсным значениям у большинства 

обследованных. Лишь у 12 (12,5%) студентов были отме-

чены симметричные изменения данных показателей по 

сравнению со средними значениями, причем у 8 (8,3%) – 

снижение толщины сетчатки, а у 4 (4,2%) – более высо-

кие показатели толщины сетчатки. 

Таблица 2. Источники лютеина и зеаксантина в группах с различным уровнем их поступления

Группа иссле-
дования

Уровень поступления лютеина и зеаксантина 
(в % от рекомендуемого суточного уровня)

Источники, вносящие наибольший вклад в обеспечение 
поступления лютеина и зеаксантина 

1-я 100 и более Брокколи, петрушка, тыква, хурма, шпинат

2-я 75,0–99,9 Листовой салат, брокколи, хурма, зеленый горошек

3-я 50,0–74,9 Брокколи, зеленый горошек, листовой салат, попкорн, хурма, шпинат

4-я 25,0–49,9 Листовой салат, кабачки, хурма, зеленый горошек, апельсиновый 

сок, кукуруза, соленые красные томаты 

5-я Менее 24,9 Яйца, свежие красные томаты, кабачки, апельсиновый сок, лис-

товой салат, петрушка, кетчуп, морковь, кукуруза, пицца, рыбные 

консервы в томатном соусе

6-я 0 –
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Таблица 3. Источники лютеина и зеаксантина у женщин и мужчин из различных групп их уровня потребления

Группа иссле-
дования

Уровень поступления лютеина 
и зеаксантина (в % от реко-

мендуемого суточного уровня)

Источники, вносящие наибольший вклад в обеспечение поступления лютеина 
и зеаксантина 

женщины мужчины

1-я 100 и более Брокколи, петрушка, тыква Хурма, шпинат

2-я 75,0–99,9 Листовой салат, брокколи, хурма Зеленый горошек, листовой салат

3-я 50,0–74,9 Брокколи, зеленый горошек, листовой 

салат, попкорн, шпинат

Хурма

4-я 25,0–49,9 Листовой салат, хурма, зеленый горо-

шек, кабачки, тыква, кукуруза, соленые 

красные томаты

Апельсиновый сок, кабачки, листо-

вой салат

5-я Менее 24,9 Яйца, свежие красные томаты, апельси-

новый сок, кабачки, петрушка, листовой 

салат, морковь, зеленый лук, кетчуп, куку-

руза, рыбные консервы в томатном соусе

Яйца, кабачки, кетчуп, листовой 

салат, пицца, свежие красные 

томаты

Таблица 4. Результаты оптической когерентной томографии (96 участников, 192 исследования) 

Параметр М±SD Min Max

Центральная толщина сетчатки, мкм 252,5±19,22 182 308

Объем сетчатки, мм3 10,1±0,53 7,6 11,3

Средняя толщина сетчатки, мкм 281±14,73 211 314

Таблица 5. Распределение показателей толщины сетчатки у мужчин и женщин 

Показатель Мужчины (n=18) Женщины (n=78)

М±SD min max М±SD min max

Центральная толщина сетчатки, мкм 257±19,4 226 308 250±19,0 182 298

Объем сетчатки, мм3 10,0±0,66 8,9 11,3 10,1±0,50 7,6 11,1

Средняя толщина сетчатки, мкм 278±18,5 246 314 282±13,8 211 308

Таблица 6. Число участников с показателями толщины сетчатки, отличными от нормативов, в зависимости от уровня потребления лютеина 

и зеаксантина

Группа иссле-
дования

Уровень поступления лютеина и зеаксантина 
(в % от рекомендуемого суточного уровня)

Доля студентов с показателями 
выше нормативных данных, %

Доля студентов с показателями 
ниже нормативных данных, %

1-я 100 и более 0 0

2-я 75,0–99,9 0 1,0

3-я 50,0–74,9 0 1,0

4-я 25,0–49,9 0 1,0

5-я Менее 24,9 4,2 4,2

6-я 0% 0 1,0

0
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10
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30
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50

100% и более 75,0–99,9% 50,0–74,9% 25,0–49,9% Менее 24,9% 0

5,1
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9

19,2

44,9

14,1
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Анализ зависимости толщины сетчатки от пола рес-

пондентов выявил статистически значимые (p<0,05) 

различия в центральной толщине сетчатки. Гендерные 

различия по показателям объема и средней толщины 

сетчатки статистически незначимы (табл. 5).

Среди студентов с измененными показателями пре-

обладали женщины (у 3 отмечено увеличение толщины 

сетчатки, у 5 – снижение данных показателей).

Зависимость показателей толщины сетчатки от уров-

ней лютеина и зеаксантина, поступающих с пищевыми 

источниками, не выявлена (табл. 6). 

При этом у участников исследования, потребляющих 

данные каротиноиды в количестве 100% и более от реко-

мендуемого уровня, не обнаружены отклонения от нор-

мативных параметров по всем изученным показателям. 

Выводы  

1. Более чем у половины (58,3%) студентов поступ-

ление невитаминных каротиноидов (лютеина и зеак-

сантина) с рационом было на крайне низком уровне – 

менее 24,9% от рекомендуемого количества, что глав-

ным образом связано связано с ограниченным ассорти-

ментом источников лютеина и зеаксантина (в основном 

яйца и свежие томаты) и малым размером порций ис-

пользуемых продуктов в их рационах.  

2. Среди пищевых источников, вносящих наиболь-

ший вклад в общее количество лютеина и зеаксантина 

в рационе студентов, получающих более 75% от адек-

ватного суточного потребления каротиноидов, нами ус-

тановлены брокколи, листовой салат, зеленый горошек, 

хурма, петрушка, тыква, шпинат. 

3. Во всех группах, ранжированных по уровню пот-

ребления лютеина и зеаксантина, не зафиксировано 

патологических изменений в макулярной области. Тен-

денция к снижению толщины сетчатки отмечена у 8,3% 

респондентов, представляющих различные группы по 

уровню поступления каротиноидов. Таким образом, 

у людей данной возрастной категории не выявлена до-

стоверная зависимость показателей толщины и объема 

сетчатки от уровней лютеина и зеаксантина, поступаю-

щих с пищевыми источниками. 
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Суплотова Л.А.1, Макарова О.Б.1, Шарухо Г.В.1, 2, Ковальжина Л.С.3

Роль питания в профилактике и коррекции 
йододефицитных состояний на эндемичной 
территории

The role of food in prevention 

and correction of iodine 

deficiency in the endemic 

territory

Suplotova L.A.1, Makarova O.B.1, 

Sharukho G.V.1, 2, Kovalzhina L.S.3

Проблема йодного обеспечения остается глобальной проблемой в связи с широ-
кой распространенностью и большим спектром клинических проявлений во всех 
возрастных периодах. При этом дефицит йода является пищевым дефицитом 
и решение проблемы лежит в плоскости организации рационального питания 
населения. 
Цель исследования – изучить особенности питания населения территории 
легкого йодного дефицита с позиции адекватности обеспеченности йодом.
Материал и методы. Проведен анализ питания населения на территории 
Тюменской области в 2005 и 2016 гг. по данным официальной статистики 
Тюменьстата, результатов санитарно-гигиенического и медико-биологичес-
кого мониторинга за 1994–2016 гг. Выполнено социологическое исследование 
по репрезентативной гнездовой выборке методом анкетирования. В исследо-
вании приняли участие школьники (n=744) и их родители (n=677), учащиеся 
и студенты очной формы обучения (n=623). Выборка вероятностная, гнездовая. 
Статистическая ошибка выборки не превышает 4%.
Результаты. Анализ уровня потребления пищевых продуктов населением 
Тюменской области с 2005 по 2016 г. показал увеличение потребления 
на душу населения рыбы и рыбопродуктов (с 23,8 кг в 2005 г. до 33,1 кг в 2016 г. 
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при норме 22 кг).  В то же время социологическое исследование среди студентов, 
школьников и их родителей показало, что ежедневно потребляют продук-
ты, богатые йодом, только 1–4% населения, а регулярно йодированной солью 
пользуются только 53% респондентов. Таким образом, только при помощи 
продуктов питания массовая профилактика йодного дефицита недостижима. 
Анализ результатов медико-биологического мониторинга за 20-летний период 
существования профилактических программ в Тюменской области показал 
значительное улучшение ситуации в регионе: значимо возросла медиана йоду-
рии (с 77 до 125 мкг/л) и снизилась частота зоба у детей препубертатного 
возраста (с 85% в 1994 г. до 6,8% в 2016 г.; р=0,001); также значимо снизилась 
частота неонатальной гипертиреотропинемии (с 44,3% в 1994 г. до 3,9% 
в 2017 г.; р=0,001). Однако большинство показателей не достигает целевых зна-
чений, рекомендованных для йоднасыщенных территорий, что указывает на 
недостаточную эффективность существующей добровольной системы профи-
лактики. Решением проблемы может быть использование обогащенных йодом 
продуктов питания массового потребления, таких как хлеб и хлебобулочные 
изделия. 
Ключевые слова:  питание, йодный дефицит, профилактика, йодированная 

соль, Тюменская область

Iodine supply remains the global problem due to the wide prevalence and a wide range 
of clinical manifestations in all age groups of population. However, iodine deficiency 
is a nutritional deficiency and the solution of this problem lies in the organization 
of rational nutrition of the population.
Aim – the purpose of this study was to examine the food features of the population of the 
mild iodine-deficient region from the standpoint of adequacy of iodine sufficiency.
Material and methods. The analysis of nutrition of the population of Tyumen Region 
in 2005 and 2016 was carried out according to official statistics of Tyumenstat; results 
of sanitary-hygienic and biomedical monitoring for the period from 1994 to 2016. 
A sociological study was conducted on a representative nested sample using the 
questionnaire method. The study involved schoolchildren (n=744) and their parents 
(n=677), students and full-time students (n=623). Probabilistic was sampling and 
nesting. Statistical sampling error does not exceed 4%. 
Results. Analysis of the level of food consumption by residents of the Tyumen region over 
the period from 2005 to 2016 showed an increase in consumption per capita of fish and 
fish products (from 23.8 kg in 2005 to 33.1 kg in 2016 at recommended level of 22 kg). 
At the same time, a sociological study showed that only 1–4% of the population consumed 
iodine-rich products daily and only 53% of respondents regularly used iodized salt. 
The analysis of the results of biomedical monitoring over the 20-year period of the 
existence of preventive programs in the Tyumen region showed significant improvements 
in the situation in the region: median of ioduria increased significantly from 77 
to 125 μg/l and the incidence of goiter in pre-pubertal children decreased from 85% 
in 1994 to 6.8% in 2016 (р=0,001); the incidence of neonatal hyperthyrotropinemia 
significantly decreased from 44.3% in 1994 to 3.9% in 2017 (р=0,001). However, most 
indicators did not reach the target values recommended for iodine-rich region, which 
indicated the insufficient effectiveness of the existing voluntary prevention system. The 
solution of this problem is using of iodine-enriched foods of mass consumption, such as 
bread and bakery products.
Keywords: nutrition, iodine deficiency, prevention, iodized salt, Tyumen Region

В
опросы здорового питания являются основой сохра-

нения здоровья населения и одним из главных 

инструментов профилактики неинфекционных заболе-

ваний. Понятие «здоровое питание», согласно опреде-

лению Координационного центра профилактики неин-

фекционных заболеваний и факторов риска Минздрава 

России, подразумевает питание, обеспечивающее удов-

летворение научно-обоснованных потребностей раз-

личных групп населения в рациональном питании с 

учетом традиций и привычек, а также основанное на 

потреблении разнообразных пищевых продуктов, спо-

собствующих укреплению здоровья и профилактике 

заболеваний [1]. Актуальность здорового питания нашла 

отражение в документах Всемирной организации здраво-

охранения (ВОЗ) (Глобальный план действий ВОЗ, 

2013 г.), ООН [Политическая декларация совещания 

высокого уровня Генеральной Ассамблеи ООН по про-

филактике неинфекционных заболеваний и борьбе 

с ними (Резолюция 66/2 от 19 сентября 2011 г.) и Пра-

вительства РФ («Основы государственной политики 

Российской Федерации в области здорового питания 

населения на период до 2020 г.»)] [2–4].

В своей основе здоровое питание подразумевает 

рациональное питание – физиологически полноценное 
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питание, способствующее сохранению здоровья чело-

века и поддержанию нормальной и устойчивой работы 

органов и систем организма, которое включает энерге-

тическое равновесие (оптимальную калорийность), сба-

лансированность по содержанию основных нутриентов 

и соблюдение режима питания. Нутриенты классифи-

цируются на макронутриенты (белки, жиры, углеводы) 

и микронутриенты (витамины, минеральные и другие 

биологически активные вещества), дефицит которых 

приводит к развитию заболеваний и состояний, которые 

можно предупредить сбалансированным их содержа-

нием в пище. Поскольку в организме человека отсутс-

твует способность синтезировать и запасать микронут-

риенты впрок на долгий срок, они должны поступать 

регулярно, в полном наборе и количествах, соответству-

ющих физиологической потребности [1, 5].

В последние годы большое внимание уделяется не-

достаточному поступлению микронутриентов с пищей, 

являющемуся основной причиной распространенных 

дефицитов в мире: железа (железодефицитная анемия), 

йода [йододефицитные заболевания (ЙДЗ)], витами-

нов А (нарушение зрения), D (рахит, нарушение роста 

и развития в детском возрасте и заболевания, ассоци-

ированные с дефицитом витамина D во все возраст-

ные периоды) и др. Особое место в микронутриент-

ной недостаточности занимает дефицит йода, который 

до настоящего времени остается глобальной пробле-

мой в мире в связи с широкой распространенностью 

(по данным ВОЗ, более 2 млрд людей в мире проживают 

в условиях йодного дефицита) и большим спектром 

клинических проявлений во все возрастные периоды: 

от легкой когнитивной недостаточности, формирования 

зоба, репродуктивных нарушений при легкой степени 

йодного дефицита в регионе, до кретинизма с крайней 

степенью умственной отсталости и нарушением роста 

и развития детей при его тяжелой степени [6–8]. Орга-

низм человека не способен самостоятельно вырабаты-

вать йод, и в этой связи его поступление необходимо 

извне с пищевыми продуктами и водой. Во многом это 

зависит от территории проживания и наличия этого 

микроэлемента в почве, воде, а соответственно, в про-

дуктах, которые произрастают в данной местности. 

Более 70% территорий РФ являются геохимической 

провинцией с дефицитом йода, и большинство насе-

ления подвержены риску развития ЙДЗ, объединяю-

щих целый ряд состояний, связанных с нарушением 

синтеза тиреоидных гормонов в результате дефицита 

йода [9–11]. ВОЗ определила ЙДЗ как «спектр патоло-

гических состояний, которые развиваются в популяции 

вследствие йодного дефицита и возникновение кото-

рых можно предотвратить при условии адекватного 

потребления йода» [12]. Таким образом, дефицит йода 

является пищевым дефицитом, и решение проблемы 

лежит в плоскости организации рационального питания 

населения. 

Цель – изучить особенности питания населения тер-

ритории легкого йодного дефицита с позиции адекват-

ного йодного обеспечения.

Материал и методы

Проведен анализ структуры питания населения Тю-

менской области, территории легкого йодного дефицита, 

в 2005 и в 2016 гг. По данным официальной статистики 

Тюменьстата (Управление Федеральной службы госу-

дарственной статистики по Тюменской области, Ханты-

Мансийского и Ямало-Ненецкого автономных округов) 

в сравнении с рекомендуемыми размерами потребления 

пищевых продуктов, представляющими собой среднеду-

шевые величины  потребления основных групп пищевых 

продуктов, в килограммах на душу населения в год (кг/

год на человека) [13], которые учитывают химический 

состав и энергетическую ценность пищевых продуктов, 

обеспечивают расчетную среднедушевую потребность 

в пищевых веществах и энергии, а также разнообразие 

потребляемой пищи [14].

Для оценки ситуации йодного дефицита в регионе про-

анализированы результаты социально-гигиенического 

и медико-биологического мониторинга за 1994–2016 гг. 

по основным критериям ВОЗ: частота зоба и медиана 

йодурии у детей препубертатного возраста, неонаталь-

ная гипертиреотропинемия выше 5 мкМЕ/мл, определя-

емая в рамках скрининга на врожденный гипотиреоз, 

а также доля домохозяйств, использующих йодирован-

ную соль в питании [12, 15–17]. 

С целью изучения потребительского спроса и выбора 

продуктов для профилактики йодного дефицита выпол-

нено социологическое исследование на репрезентатив-

ной выборке методом анкетирования. В исследовании 

приняли участие школьники (n=744) 34 дневных общеоб-

разовательных школ из 5 городов и 10 сельских районов 

юга Тюменской области и их родители (n=677), а также 

проведено анкетирование учащихся и студентов очной 

формы обучения – 27 групп из 16 учебных заведений 

начального, среднего и высшего профессионального 

образования юга Тюменской области (n=623). Выборка 

вероятностная, гнездовая. Статистическая ошибка вы-

борки не превышает 4%. 

Материалы исследования статистически обработаны 

с применением пакета прикладных программ Statistiсa 

(StatSoft Inc., США, версия 8.0), IBM SPSS Statistics 22. 

Проверку статистических гипотез о нормальном рас-

пределении признаков проводили с использованием 

критериев Колмогорова–Смирнова и Шапиро–Уилка. 

Достоверность различий непараметрических данных 

количественных показателей оценивали по критериям 

Манна–Уитни и Вилкоксона, качественных – с исполь-

зованием критерия χ2. Критический уровень значимости 

при проверке статистических гипотез принимали рав-

ным 0,05. 

Результаты и обсуждение

Анализ уровня потребления пищевых продуктов насе-

лением Тюменской области в 2005 и 2016 гг. выявил по-

ложительную динамику по некоторым позициям (рис. 1). 
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В частности, наблюдается увеличение потребления 

на душу населения рыбы и рыбопродуктов (с 23,8 кг 

в 2005 г. до 33,1 кг в 2016 г. при рекомендуемом раз-

мере потребления 22 кг), что является положительным 

моментом для получения полиненасыщенных жир-

ных кислот, профилактики сердечно-сосудистых за-

болеваний. Однако отсутствует градация на морскую 

и речную рыбу, что не позволяет оценить эту тенден-

цию как профилактику ЙДЗ. Положительным является 

тренд на увеличение потребления овощей и бахчевых 

(с 85 до 107,6 кг при рекомендуемом размере потреб-

ления 140 кг), а также фруктов и ягод (с 43,6 до 77,6 кг 

при рекомендуемом размере потребления 100 кг), но 

при этом пока не достигаются целевые показатели 

потребления. Эти результаты сопоставимы с данными 

Росстата для населения России [18–20]. Удалось до-

стичь оптимального уровня потребления яиц (со 188 

до 261 шт. при рекомендуемом размере потребления 

260 шт.), молока и молочных продуктов (с 234 до 

312,5 кг при рекомендуемом размере потребления 

325 кг), что вносит положительный вклад в здоровое 

питание.

За 100% принят рекомендуемый уровень потребления 

пищевых продуктов [13].

Остается высоким потребление мяса и мясопродук-

тов (124,4 кг при рекомендуемом размере потребления 

73 кг), однако в свете последних рекомендаций по 

сбалансированному питанию с целью предотвраще-

ния развития атеросклероза и ряда онкологических 

заболеваний рекомендовано сократить потребление 

красного мяса до 2 раз в неделю, объединение мяса 

и мясопродуктов в одну позицию также не позволяет 

оценить вклад готовых переработанных изделий (кол-

басы, сосиски и т.д.) как источника избыточного поступ-

ления соли и скрытых жиров, которые придают отрица-

тельный рейтинг этому показателю.

В то же время увеличилось потребление хлеба и хлеб-

ных продуктов (со 112 до 124,7 кг при рекомендуемом 

размере потребления 96 кг), а также сахара (с 27,6 до 

41,8 кг при норме 24 кг), что, в свою очередь, может стать 

причиной ожирения, являющегося фактором риска раз-

вития сахарного диабета типа 2.

Таким образом, в настоящее время питание жителей 

Тюменской области не является сбалансированным по 

продуктовому набору и, следовательно, по макронутри-

ентам [12, 18, 19].

Если рассматривать структуру питания с позиций 

профилактики микронутриентной недостаточности, 

в частности йодного дефицита, лидерами по содержа-

нию йода являются морепродукты, морская рыба, морс-

кая капуста и т.д. (табл. 1) [21, 22].

Таблица 1. Концентрация йода в морепродуктах* (М±SD) 

Пищевой продукт Содержание йода, в мкг в 100 г

Ракообразные 

Омар, приготовленный 185±44

Синий краб, приготовленный 38±12

Креветки, приготовленные 24±8

Моллюски

Устрица, приготовленная 109±26

Моллюски, консервированные 66±9

Рыба (сырая)

Пикша 227±88

Треска 94±36

Тунец 18±6

Лосось 14±3 

Камбала 12

Океанский окунь 11±1

П р и м е ч а н и е. * – приведены данные по результатам опре-
деления содержания йода в морепродуктах, проведенного 
в рамках Национальной программы анализа пищевых продук-
тов и пищевых веществ Министерства сельского хозяйства 
США [21].

Однако проведенный нами анализ социологического 

исследования среди студентов, школьников и их роди-

телей показал, что ежедневно потребляют продукты, 

богатые йодом, только 1–4% населения (рис. 2). Таким 

образом, говорить о массовой профилактике ЙДЗ 

путем потребления йодсодержащих продуктов не при-

ходится. 

В связи с тем, что содержание йода в остальных про-

дуктах ежедневного рациона недостаточное, на сего-

дняшний день невозможно обеспечить адекватное 

Овощи
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булочные

и макаронные
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100%
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и мясо-
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Рис. 1.  Уровень потребления пищевых продуктов в Тюменской области в 2005 и 2016 гг., по официальным данным Тюменьстата
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поступление йода только за счет питания. По дан-

ным И.И. Дедова (2006) [9], в среднем потребление 

йода с рационом населением России составляет 40–

80 мкг/сут, что в 2–3 раза ниже установленных нормати-

вов (табл. 2).

Наиболее сложной задачей при реализации про-

граммы профилактики ЙДЗ является необходимость 

регулярного (ежедневного) поступления йода в орга-

низм человека в рекомендованных количествах. Во 

всем мире используется массовая профилактика, ох-

ватывающая все население и обеспечивающая опти-

мальный уровень потребления (150–250 мкг йода/сут), 

реализуемая двумя путями: 1) через обогащение йодом 

пищевой поваренной соли; 2) используя обогащенные 

йодом пищевые продукты (молоко, хлебобулочные из-

делия и др.) [6, 7, 23, 24]. В качестве средства массо-

вой профилактики выбрана соль, обогащенная йодом 

производственным путем, в соответствии с националь-

ными стандартами, как наиболее оптимальный продукт 

(табл. 3). 

Данный вид профилактики проводится путем реа-

лизации через торговые сети населению йодирован-

ной соли и использования ее в пищевой промышлен-

ности и животноводстве. На начало 2013 г. более чем 

в 96 государствах мира действовали законодательные 

и нормативные акты по обязательному йодированию 

соли. В некоторых странах сохраняется добровольное 

йодирование соли для розничной торговли и/или про-

мышленной переработки пищевой продукции. При этом 

в ряде развитых стран (США, Швейцария, Германия), 

Рис. 2. Ежедневное потребление йодсодержащих продуктов (в % числа респондентов, вопрос предусматривал выбор любого числа 

ответов)
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Таблица 3. Преимущества использования йодированной соли при массовой профилактике йододефицитных заболеваний

Показатель Преимущества йодированной соли

Уровень потребления  Употребление всеми категориями населения всех возрастов 

Сезонность Употребление в одинаковом количестве в течение года (не зависит от времени года)

Стоимость Это дешевый продукт, доступный всем слоям населения 

Передозировка Исключена 

Противопоказания Нет 

Технологии йодирования Легко реализуемы на производстве, методики отработаны 

Органолептические свойства Не влияет на цвет, запах, вкус продукта

Контроль качества Легко осуществим на всех этапах: производства, поставок, торговли и потребления 

Таблица 2. Рекомендуемые нормы суточного потребления йода, 

мкг/сут

Группа Рекомендуемое потребление 
йода

ВОЗ 
[9, 10, 12]

РФ (МР 
2.3.1.2432-08)

Дети дошкольного возраста 
(от 0 до 59 мес)

90 60–100

Дети школьного возраста 
(от 6 до 12 лет)

120 100–120

Дети старше 12 лет и взрослые 150 130–150

Беременные 250 150–220

Кормящие женщины 250 290
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несмотря на формально добровольный характер йо-

дирования, практически вся соль (70–90%) поступает 

потребителям в йодированной форме [6, 23–25].

Международный опыт, подтвержденный в десятках 

государств, в том числе в ряде стран СНГ, показывает, 

что решение проблемы дефицита йода в популяции воз-

можно только при массовой йодной профилактике через 

всеобщее обязательное йодирование пищевой соли, за-

крепленной на законодательном уровне. Действующая 

в Российской Федерации нормативно-правовая база не 

предусматривает обязательного йодирования пищевой 

соли и, соответственно, обязательного потребления йо-

дированной соли в питании [9, 10].

Тюменская область является регионом с природно 

обусловленным йодным дефицитом, на территории 

которой с 1997 г. принята и реализуется программа 

профилактики ЙДЗ в соответствии с постановлением 

главного государственного санитарного врача по Тю-

менской области от 15.09.1997 № 17 «О профилак-

тике йододефицитных состояний» и распоряжением 

губернатора Тюменской области от 30.10.1997 № 694-р 

«О профилактике йододефицитных состояний». В ка-

честве носителя йода выбрана йодированная соль как 

самый эффективный и недорогой способ профилактики. 

В регионе создана система медико-биологического 

и социально-гигиенического мониторинга, на регуляр-

ной основе проводится оценка эффективности профи-

лактических программ, анализ факторов, влияющих 

на их результаты. 

В рамках проведения федерального государственного 

санитарно-эпидемиологического надзора и социально-

гигиенического мониторинга организована система кон-

троля за использованием йодированной соли:

•  контроль за насыщением потребительского рынка 

области йодированной солью, наличием ее в пред-

приятиях оптовой и розничной торговли;

•  мониторинг качества йодированной соли, реализуе-

мой и потребляемой населением; 

•  контроль за обеспеченностью йодированной солью 

социальных, образовательных, медицинских органи-

заций, летних оздоровительных учреждений;

•  внедрение технологий по производству обогащен-

ных продуктов на предприятиях пищевой промыш-

ленности Тюменской области, в частности по ис-

пользованию йодированной соли на предприятиях по 

производству хлеба и хлебобулочных изделий;

•  проведение широкой разъяснительной работы среди 

населения с привлечением средств массовой инфор-

мации о мерах личной профилактики ЙДЗ и необходи-

мости использования в питании йодированной соли;

•  проведение общественной профилактики ЙДЗ 

с включением вопросов о необходимости постоян-

ного и широкого использования йодированной соли 

в программы санитарно-гигиенического обучения 

декретированных групп населения, школ здоровья, 

школ молодой матери, центров здоровья и др. 

На протяжении всего периода проведения программы 

профилактики ЙДЗ организованы лабораторные ис-

следования йодированной соли на количественное со-

держание йода, которые показали значимое снижение 

неудовлетворительных проб: с 3% в 2010 г. до 0,17% 

в 2016 г.; в 2017 г. из 534 исследованных проб йодиро-

ванной соли неудовлетворительных не обнаружено. 

В области достигнуто 100% обеспечение йодированной 

солью детских, лечебных и оздоровительных учрежде-

ний. Однако доля йодированной соли ежегодно состав-

ляет 40–43% от общего количества соли, реализованной 

населению, что, несомненно, меньше для обеспечения 

реализации 90% использования в домохозяйствах.

За 20-летний период осуществления профилактики 

ЙДЗ в регионе по результатам медико-биологического 

мониторинга достигнуты положительные результаты: 

уже через 3 года медиана йодурии у детей препубер-

татного возраста возросла до 125 мкг/л [17] при целе-

вых значениях ВОЗ 100 мкг/л. Частота зоба значимо 

снизилась с 85% в 1994 г. до 6,8% в 2016 г. (р=0,001) [17] 

(пороговый уровень, рекомендованный ВОЗ, составляет 

менее 5%, чтобы считать территорию йоднасыщенной), 

также значимо снизилась частота неонатальной ги-

пертиреотропинемии с 44,3% в 1994 г. до 3,9% в 2017 г. 

(р=0,001) (ВОЗ определяет цель – менее 3%). Таким 

образом, ситуация в регионе значительно улучшилась, 

однако большинство показателей не достигают значе-

ний, рекомендованных ВОЗ, характерных для йоднасы-

щенных территорий, что демонстрирует недостаточную 

эффективность добровольной системы профилактики. 

Результаты социально-гигиенического мониторинга 

также свидетельствуют о недостаточной эффектив-

ности этой системы: только 53% семей регулярно ис-

пользуют йодированную соль в домашнем питании 

(см. рис. 2), в то время как целевым показателем явля-

ется доля семей более 90%. Это обусловлено тем, что 

добровольная система предусматривает право выбора 

соли и принятие решения в каждой семье, зависящее 

от информированности о проблеме йодного дефицита

и методах его профилактики. Таким образом, для по-

лучения стабильного результата необходимо объяснить 

каждому жителю страны, что потребление йодирован-

ной соли полезно для их здоровья и здоровья детей. 

В этом случае только личный выбор пищевых продуктов 

и/или средств профилактики ЙДЗ определяет степень 

защищенности человека (и членов его семьи) от пос-

ледствий йодного дефицита и в целом приводит к ре-

зультатам на уровне популяции. 

Кроме того, ВОЗ в 2014 г. акцентировала внимание 

мирового сообщества на актуальности сокращения пот-

ребления натрия. Соль является основным источником 

натрия, а повышенное потребление натрия связано 

с гипертонией и повышенным риском развития забо-

леваний сердца и инсульта. По оценке ВОЗ, большинс-

тво людей потребляют избыточное количество соли – 

в среднем 9–12 г в день или примерно в 2 раза больше 

рекомендуемого уровня потребления, что, в свою оче-

редь, влияет на развитие сердечно-сосудистых за-

болеваний, являющихся одной из основных причин 

смертности в мире. По оценке ВОЗ, в любом воз-
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расте риск смерти от высокого артериального давления 

в странах с низким и средним уровнем дохода выше 

более чем в 2 раза, чем в странах с высоким уровнем 

дохода [26]. 

В ноябре 2014 г. был опубликован очередной документ 

ВОЗ «Обогащение пищевой соли йодом для профи-

лактики заболеваний, вызванных дефицитом йода», 

в основу которого легли результаты обзора, включа-

ющего анализ многочисленных исследований (2 ран-

домизированных контролируемых исследования, 6 не-

рандомизированных контролируемых исследований, 

3 исследования со смешанным дизайном, 42 множес-

твенных поперечных, 16 когортных и 20 эксперимен-

тальных) [27, 28]. В нем говорится, что вся пищевая соль, 

используемая в домохозяйствах и пищевой промышлен-

ности, должна быть обогащена йодом как наилучший 

метод профилактики ЙДЗ [27, 28]. Подробно представ-

лены все преимущества йодированной соли. В соответс-

твии с глобальной стратегией ВОЗ по профилактике 

неинфекционных заболеваний, согласно которой необ-

ходимо снизить количество потребляемой поваренной 

соли менее 5 г/сут, были опубликованы новые данные 

по концентрации йода при обогащении пищевой соли, 

которая может регулироваться в зависимости от норм 

потребления соли и суточной потребности 150 мкг йода, 

с учетом 30 % потери йода во время хранения и кулинар-

ной обработки [28].

В настоящее время в России йодированную соль 

производят по ГОСТ 51574–2000, в котором предус-

мотрен норматив содержания йода в соответствии 

с современными международными требованиями ВОЗ – 

40±15 мг в 1 кг соли, обеспечивающими поступле-

ние с 5 г соли рекомендуемой суточной нормы йода 

150 мкг.

Таким образом, с учетом сокращения потребления 

соли до 5 г/сут, согласно рекомендациям ВОЗ 2014 г., 

необходимая доза йода составляет 40 мг на 1 кг соли, 

что соответствует действующему в нашей стране ГОСТ 

51574-2000 и не требует пересмотра.

В современных условиях городской житель более 

половины суточной нормы соли получает вне дома, 

питаясь на предприятиях общественного питания, 

а также с готовыми пищевыми продуктами и блюдами 

(хлебобулочные изделия, сыр, колбасы и т.д.). Одним 

из направлений профилактики заболеваний, связан-

ных с дефицитом макро- и микронутриентов, является 

обогащение пищевых продуктов массового потребле-

ния витаминами и микронутриентами. Приоритетное 

направление в данной деятельности – обогащение 

хлеба и хлебобулочных изделий как продуктов пов-

седневного спроса, являющихся в этом отношении 

оптимальным средством для достижения данных целей 

[29]. Таким образом, в связи с трендами современ-

ного общества питания вне дома появляется воз-

можность регулировать поступление микронутриентов 

с обогащенным общественным питанием. В Тюмен-

ской области обогащенные хлебобулочные изделия 

включены в ежедневное меню школьных столовых. 

Расширяется ассортимент выпускаемых и используе-

мых обогащенных продуктов в организованном пита-

нии. В регионе во всех муниципальных образованиях 

налажено производство выпуска обогащенных хлебо-

булочных изделий. В рамках санитарно-гигиеничес-

кого мониторинга организован лабораторный контроль 

за качеством обогащенной продукции с 2013 г., по 

результатам которого неудовлетворительных проб ви-

таминизированных и обогащенных продуктов за 2017 г. 

не выявлено. 

Использование в питании обогащенных микронутри-

ентами продуктов (в частности йодом) является перс-

пективным в профилактике ЙДЗ в территориях с отсутс-

твующим законом о всеобщем йодировании поваренной 

соли, что подтверждено опытом многих стран, решив-

ших проблему йодного дефицита [28–30].

Принятие закона, регламентирующего постоянное ис-

пользование йодированной соли при производстве мас-

совых сортов хлеба не только для школьного питания, 

но и для всего населения страны, а также других обога-

щенных продуктов в необходимых объемах, решит про-

блемы йодного дефицита и будет способствовать выпол-

нению распоряжения Правительства РФ от 25.10.2010 

№ 1873-р «Основы государственной политики Российс-

кой Федерации в области здорового питания населения 

на период до 2020 г.».

Заключение

Таким образом, политика и стратегия профилактики 

йодного дефицита и сокращения потребления натрия 

должны создавать условия, обеспечивающие населе-

нию беспрепятственный доступ к пищевым продуктам, 

включая соль с низким содержанием натрия и доста-

точным содержанием йода. Улучшение диетических 

привычек является общественной, а также индивиду-

альной ответственностью, требующей многофакторного 

и культурно-значимого подхода.

К числу основных стратегий профилактики ЙДЗ и сни-

жения потребления соли относятся:

•  правительственная политика, включающая соот-

ветствующее налогово-бюджетное регулирование 

деятельности производителей продуктов питания, 

ориентированных на производство здоровой пищи, 

а также стимулирование предприятий розничной 

торговли, обеспечивающих население здоровыми 

продуктами питания и йодированной пищевой пова-

ренной солью;

•  работа с представителями розничной торговли для 

повышения доступности продуктов с низким содер-

жанием натрия, а также йодированной соли с низким 

содержанием натрия;

•  информирование потребителей и расширение прав 

и возможностей населения посредством соци-

ального маркетинга для повышения осведомлен-

ности о необходимости сокращения потребления 

соли;
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Ларионова Т.К., Бакиров А.Б., Даукаев Р.А.

Оценка питания взрослого населения Республики 
Башкортостан

ФБУН «Уфимский научно-исследовательский институт медицины 
труда и экологии человека»
Ufa Research Institute of Occupational Health and Human Ecology

Изучено фактическое питание взрослого населения Республики Башкортостан 
с использованием гигиенических и статистических методов. На основе данных 
о характере и количестве потребленной пищи по таблицам химического соста-
ва российских пищевых продуктов и результатам собственных исследований 
рассчитывали пищевую и энергетическую ценность фактически потребляемого 
среднесуточного продуктового набора. По данным Федеральной службы госу-
дарственной статистики и проведенного анкетирования 1328 человек (821 жен-
щина и 507 мужчин в возрасте 25–60 лет I–III групп физической активности, 
проживающих в городской и сельской местности), установлено, что структура 
потребления основных видов пищевых продуктов (мясо, яйца, картофель, масло 
растительное, сахар, хлеб) в среднем по России и в Республике Башкортостан 
достаточно близка, хотя и имеет некоторые особенности. Жители республики 
потребляют почти на 30% больше молочной продукции, в 2 раза меньше рыбы, 
на 28% – овощей и фруктов. При сравнении с рациональными нормами в насто-
ящее время не отвечает современным требованиям здорового питания уровень 
потребления жителями Республики Башкортостан хлеба и сахара (выше 
в 1,4 и 1,9 раза соответственно), овощей, фруктов, рыбы и морепродуктов 
(ниже в 2,2; 2,6 и 2,7 раза соответственно), что в значительной мере отра-
жается на химическом составе рациона. Энергетическая ценность рационов 
питания формируется на 45% за счет потребления углеводов, на 42% – за счет 
жира, на 13% – белка и составляет в среднем у мужчин 2812±196 ккал/сут, 
у женщин – 2229±136 ккал/сут. Несбалансированность рациона по основным 
продуктам приводит к дефициту в рационе кальция (на 25%), магния (15%) 
и витаминов: С (50%), В1 (30%), В2 (45%), А (28%). В качестве неотложных 
мер по улучшению питания населения республики может быть рекомен-
довано создание постоянно действующей информационно-пропагандистской 
системы по разъяснению населению основных принципов здорового питания, 
профилктике алиментарно-зависимых заболеваний, а также увеличение про-
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изводства продуктов массового потребления со сниженным содержанием 
жира, сахара, соли, в том числе обогащенных витаминами и минеральными 
веществами. 
Ключевые слова:  питание населения, пищевая и энергетическая ценность 

рациона, витамины, макроэлементы, микроэлементы

The study of actual nutrition of Bashkortostan adult population using hygienic and 
statistical methods has been carried out. Based on the data on the nature and quantity 
of food consumed, the tables of the chemical composition of Russian food products 
and the results of own findings, nutritional and energy value of the average food set 
have been calculated. According to the data of the Federal State Statistics Service and 
the questionnaire survey of 1328 people (821 women and 507 men aged 25–60 years 
1–3 groups of physical activity living in urban and rural areas), the consumption structure 
of basic food products (meat, eggs, potatoes, vegetable oil, sugar, bread) has been shown 
to be similar on the average in Russia and in the Republic of Bashkortostan, despite the 
presence of some specific peculiarities. People living in Bashkortostan consumed 30% more 
dairy products, while fish consumption was 2 fold lower, intake of fruits and vegetables 
reduced by 28%. When compared with rational norms, consumption of bread and sugar 
by Bashkortostan residents was 1.4 and 1.9 fold higher,  vegetables, fruits, fish and 
seafood – was lower in 2.2, 2.6 and 2.7 fold, respectively, which largely affects the chemical 
composition of the diet. The energy value of food consumed was composed of 45% of 
carbohydrates, 42% of fats, 13% of proteins and consisted on average of 2812±196 kcal per 
day among men, and 2229±136 kcal among women. The diet imbalance of basic foods lead 
to a deficiency in the diet of calcium (by 25%), magnesium (15%) and vitamin C (50%), 
B1 (30%), B2 (45%), A (28%). The creation of a permanent information and promotion 
system to educate the population about the basic principles of healthy eating, the prevention 
of alimentary-dependent diseases, an increase in the production of food products of mass 
consumption with reduced fat, sugar, salt, enriched with vitamins and minerals can be 
recommended as an urgent measure for improving nutrition of the Republican population.
Keywords:  nutrition, food and energy value of the diet, vitamins, minerals, trace 

elements

З
доровое питание как значимая составляющая здо-

рового образа жизни является одним из важней-

ших инструментов сохранения здоровья человека, его 

работоспособности и продления жизни [1, 2]. Главный 

принцип здорового питания – разнообразный сбалан-

сированный рацион из основных групп пищевых про-

дуктов: мяса, молока, рыбы, хлебобулочных изделий, 

овощей и картофеля. Для российской популяции харак-

терна явная несбалансированность питания, выража-

ющаяся в избыточном потреблении животных жиров, 

простых углеводов, продуктов с большим содержанием 

холестерина, а также в недостаточном потреблении 

овощей и фруктов [3–5]. Это обусловливает высокий 

риск развития алиментарно-зависимых заболеваний, 

таких как ожирение, атеросклероз, гипертоническая 

болезнь, сахарный диабет. Известно, что ожирением 

страдают около 30% россиян, в Республике Башкорто-

стан (РБ) за 5 лет заболеваемость по данной нозологии 

увеличилась в 3,3 раза [6]. Основной причиной развития 

таких заболеваний служит повышенная калорийность 

рациона, превышающая уровень энергозатрат [7, 8]. 

По данным Управления Федеральной службы по над-

зору в сфере защиты прав потребителей и благополу-

чия человека по РБ, за 2011–2015 гг. заболеваемость 

населения инсулинозависимым сахарным диабетом 

выросла в 1,6 раза, темп прироста заболеваемости 

злокачественными новообразованиями составил 12,9%, 

сердечно-сосудистыми заболеваниями – 32,5% [6].

Цель настоящего исследования – гигиеническая оценка 

фактического питания взрослого населения РБ для раз-

работки рекомендаций по рационализации питания. 

Материал и методы 

Исследования по изучению фактического питания, 

энергетической и пищевой ценности рациона питания 

населения РБ проводили в 2005–2007 и 2014–2016 гг. 

В работе использованы различные методы изучения пи-

тания: бюджетный, анкетно-опросный, ведения записей 

в течение 7 дней (дневник питания), метод 24-часового 

(суточного) воспроизведения питания. Пищевой статус 

оценивали по величине индекса массы тела (индекс 

Кетле), который рассчитывали по данным антропомет-

рических измерений. 

Всего в программе приняли участие 1328 человек 

в возрасте от 25 до 60 лет (I–III группы физической 

активности), из них 821 женщина и 507 мужчин, про-

живающих в 5 сельских районах РБ (Архангельский, 

Чишминский, Учалинский, Ишимбайский, Уфимский) 

и городах Уфа, Салават, Ишимбай. От всех респонден-

тов получено письменное добровольное информирован-

ное согласие на участие в исследовании. 

На основе данных о характере и количестве потреб-

ленной пищи по таблицам химического состава россий-

ских пищевых продуктов и результатам собственных 
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исследований состава рациона рассчитывали пищевую 

и энергетическую ценность фактически потребляемого 

среднесуточного продуктового набора, обеспеченность 

этого набора макро- и микронутриентами. В расчетах 

использована база данных элементного состава продук-

тов, служащих основой пищевого рациона жителей РБ, 

как ввозимых, так и произведенных на территории рес-

публики. Элементный состав определяли на спектро-

метрах атомно-абсорбционных АА 240 FS с пламенным 

атомизатором и АА 240 Z с электротермическим атоми-

затором («Varian, Inc. Scientific Instruments», Австралия). 

В работе использованы данные мониторинга качества и 

безопасности пищевой продукции (элементный состав 

пищевых продуктов), проводимого ФБУЗ «Центр гиги-

ены и эпидемиологии Республики Башкортостан». 

Статистическая обработка результатов выполнена 

с учетом нормального распределения, которое прове-

ряли с помощью теста Шапиро–Уилка. При нормальном 

распределении рассчитано среднее значение (M); стан-

дартное отклонение (δ); ошибка репрезентативности (m), 

для оценки межгрупповых различий применен критерий 

Стьюдента (t). Различия между группами считали ста-

тистически значимыми при уровне значимости р≤0,05.

Результаты и обсуждение 

По данным Федеральной службы государственной 

статистики, структура потребления основных видов пи-

щевых продуктов (мясо, яйца, картофель, масло расти-

тельное, сахар, хлеб) в среднем по России и в РБ доста-

точно близка, хотя и различается по некоторым видам 

продуктов. В частности, жители республики потребляют 

почти на 30% больше молочной продукции, однако 

потребление рыбы ниже в 2 раза, овощей и фруктов – 

в среднем на 28% (табл. 1).

По официальным данным, структура питания населе-

ния РБ в целом характеризуется удовлетворительным 

уровнем потребления мяса и мясопродуктов, молоч-

ных продуктов, яиц, являющихся источником белка, 

незаменимых аминокислот, микроэлементов. При этом 

в 1,5 раза выше рекомендуемого уровня потребление 

сахара, в 1,6 раза ниже – овощей, в 2,3 раза – фруктов, 

в 3 раза – рыбы и морепродуктов. 

Результаты проведенного опроса населения не-

сколько различаются с официальными статистическими 

данными, во-первых, в связи с анкетированием только 

взрослого трудоспособного населения, во-вторых, 

с использованием жителями сельской местности части 

продуктов (например, картофеля) в личном подсоб-

ном хозяйстве для кормления животных. В табл. 2 

представлены результаты исследования фактического 

питания населения анкетно-опросным методом, про-

веденного как в сельских районах, так и в городах 

республики.

Опрос населения проведен с интервалом в 10 лет, 

структура питания за этот период несколько измени-

лась: увеличилось потребление мясной и молочной 

продукции, картофеля, овощей и фруктов. Количество 

сахара, яиц, масла растительного, хлебных продуктов 

в суточном наборе осталось такое же, рыбы и морепро-

дуктов стало значительно меньше. При сравнении с ра-

циональными нормами в настоящее время не отвечает 

современным требованиям здорового питания уровень 

потребления жителями РБ хлеба и сахара (выше в 1,4 

и 1,9 раза соответственно), овощей, фруктов, рыбы и мо-

репродуктов (ниже в 2,2; 2,6 и 2,7 раза соответственно), 

что в значительной мере отражается на химическом 

составе рациона (табл. 3).

Энергетическая ценность рационов питания форми-

руется на 45% за счет потребления углеводов, 42% – за 

счет жира, 13% – белка и составляет в среднем у мужчин 

2812 ккал/сут, у женщин – 2229 ккал/сут. 

Особенностью рациона жителей РБ является высокий 

уровень потребления мясной и молочной продукции, 

который обеспечивает поступление в организм до-

Таблица 1. Потребление основных пищевых продуктов населением Российской Федерации и Республики Башкортостан в 2005–2016 гг. соглас-

но данным статистики (на душу населения в год, кг)

Пищевые продукты Потребление основных продуктов питания, кг/год

по статистическим данным (все население) рекомендуе-
мый уровень 
потребления*

2005 г. 2010 г. 2015 г. 2016 г.

РФ РБ РФ РБ РФ РБ РФ РБ

Мясо и мясопродукты 55 63 69 77 73 75 68 70 73

Молоко и молочные продукты 234 362 247 332 239 316 236 313 325

Яйца, шт. 251 273 269 306 269 278 273 299 260

Рыба и рыбопродукты 13 5 16 9 16,5 – – – 22

Сахар 38 42 39 35 39 38 39 37 24

Масло растительное 12,2 10 13 13,2 13,6 15,1 13,7 15 12

Картофель 109 153 104 87 112 113 113 112 90

Овощи и бахчевые 87 61 101 72 111 87 112 88 140

Фрукты и ягоды 46 31 58 40 61 43 62 43 100

Хлебные продукты 121 121 120 126 118 120 117 119 96

П р и м е ч а н и е. * – по Рекомендациям по рациональным нормам потребления пищевых продуктов, отвечающих современным 
требованиям здорового питания (утверждены приказом Минздрава России от 19.08.2016 № 614).
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статочного количества белка животного происхожде-

ния. Содержание жира в рационе жителей республики 

выше рекомендуемого уровня, основным его источни-

ком являются масло растительное и сливочное, сум-

марно обеспечивая более половины всего поступа-

ющего жира: с мясными продуктами поступает 32%, 

с молочными – 9%.

Количество углеводов находится на нижней границе 

нормы физиологических потребностей как у женщин, 

так и у мужчин. Углеводы в рационе жителей представ-

лены в основном группой зерновых продуктов (21,9% от 

общей калорийности рациона), на сахар и кондитерс-

кие изделия приходится 14,9% (выше рекомендуемых 

величин почти на 5%), на картофель – 2,4%, остальные 

группы продуктов обеспечивают в сумме около 2,1% 

углеводной калорийности рациона.

В связи с недостаточным содержанием в рационе 

сырых овощей и фруктов (менее 50% от рекомендуе-

мых величин) поступление в организм пищевых волокон 

составляет 79% от нормы. Этим же можно объяснить 

низкий уровень витамина С и провитамина А. Витамины 

группы В также поступают в недостаточном количес-

тве (В1 – 70%, В2 – 56%). Употребление растительных 

масел обеспечивает оптимальный уровень поступления 

витамина Е. 

Интерес к оценке обеспеченности организма макро- 

и микроэлементами достаточно высок, во-первых, 

в связи с тем, что минеральные вещества наряду с ви-

таминами являются жизненно важными компонентами 

пищи, во-вторых, в связи с тем, что в настоящее время 

установлены связи дисэлементозов с развитием различ-

ных заболеваний. Элементный состав рационов питания 

оценивали с учетом реального содержания металлов 

в основных пищевых продуктах (табл. 4).

Пищевые продукты обеспечивают только около 75% 

суточной потребности организма в кальции и около 

85% в магнии. Медь, цинк, фосфор, калий содержатся 

в суточном рационе жителей в достаточном количестве, 

железом обеспечен рацион мужчин, фактическое пот-

ребление этого элемента женским населением состав-

ляет 63% от нормы. Рацион жителей республики обес-

печивает 160–205% адекватной величины потребления 

марганца, 300–400% – хрома.

Проведенные исследования позволили выявить связь 

между распространенностью алиментарно-зависимых 

заболеваний и нарушением питания взрослого насе-

ления республики. Фактическое питание значительной 

доли взрослого городского и сельского населения РБ 

характеризуется нерациональностью (до 40% опрошен-

ных), несбалансированностью по основным пищевым 

веществам, смещением в сторону высокого потреб-

ления жира, повышенным потреблением холестерина 

(до 29%), а также добавленных сахаров и сниженным 

потреблением пищевых волокон и витаминов (до 90%). 

Указанные факторы являются причиной развития бо-

лезней органов кровообращения, заболеваний обмена 

веществ и ожирения, для которых выявлена повышен-

ная распространенность и тенденция к росту частоты 

у взрослого населения республики. Ожирение, в свою 

очередь, является фактором риска развития метаболи-

ческого синдрома и сахарного диабета. 

Анализ состояния питания по величине индекса массы 

тела (выборочные исследования) показал, что пище-

вой статус соответствует рекомендуемым параметрам 

у 60,1% мужчин и 41,3% женщин. Доля лиц с недо-

статочным и пониженным питанием составляет 6,0%, 

все остальные обследованные (36,3% мужчин и 51,1% 
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Таблица 2. Потребление основных пищевых продуктов населением 

Республики Башкортостан, по данным анкетно-опросного метода, 

г/сут (M±σ)

Пищевые продукты 2005 г. (n=593) 2015 г. (n=735)

Мясо и мясопродукты 148±29 181±47

Молоко и молочные продукты 732±65 879±73

Яйца, шт. 0,6±0,2 0,7±0,2

Рыба и рыбопродукты 33±6 22±4

Сахар 129±41 123±34

Масло растительное 44±8 39±8

Картофель 132±29 162±28

Овощи и бахчевые 110±21 175±34

Фрукты и ягоды 52±11 104±19 *

Хлебные продукты 353±73 373±69

П р и м е ч а н и е. * – статистически значимые различия 
(р≤0,05).

Таблица 3. Среднее суточное потребление основных пищевых веществ 

жителями Республики Башкортостан, по данным исследований 2005 

и 2015 гг. (M±σ)

Нутриент Фактическое потребление

мужчины женщины

Энергия, ккал 2812±196 2229±136*

Белок, г 98,7±9,8 73,1±9,2

Жиры, г 139,2±19,1 95,4±16,7

Углеводы, г 291,2±31,8 269,4±29,7

Пищевые волокна, г 16,0±4,3 15,7±3,9

Витамины

С, мг 55,8±8,1 39,9±4,3

В1, мг 1,2±0,3 0,9±0,2

В2, мг 1,2±0,3 0,8±0,3

Ниацин, мг 35,0±7,2 25,9±6,5

А, мкг (рет. экв.) 700±195 600±158

Е, мг (ток. экв.) 20,5±1,9 16,2±3,5

Минеральные вещества

Кальций, мг 843±145 665±61

Фосфор, мг 1181±207 854±197

Магний, мг 345±39 347±29

Калий, мг 3072±185 2124±75*

Железо, мг 17,0±3,5 11,4±1,5

Цинк, мг 12,3±1,6 8,6±0,9*

Медь, мг 1,07±0,11 0,82±0,12

Марганец, мг 4,1±0,7 3,2±0,3

Хром, мкг 200±29 162±31

П р и м е ч а н и е. * – статистически значимые различия 
(р≤0,05).
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женщин) имеют повышенное питание либо различной 

степени ожирение, что ниже их распространенности в 

целом по России. Среди женщин процент лиц с ожи-

рением достоверно выше, чем среди мужчин (р<0,01) 

(табл. 5). 

Одним из основных выявленных факторов роста рас-

пространенности ишемической болезни сердца, болез-

ней желчного пузыря и желчевыводящих путей явля-

ется, по нашему мнению, увеличение за наблюдаемый 

период потребления населением РБ животных жиров, 

содержащих холестерин и насыщенные жирные кис-

лоты, добавленного сахара на фоне низкого уровня 

поступления пищевых волокон, а также дефицит в ра-

ционах витаминов А, С, В1 и В2 [9]. 

Выводы 

1. Питание населения РБ не сбалансировано по основ-

ному набору рекомендуемых продуктов (низкий уровень 

потребления овощей, фруктов, рыбы) и не соответствует 

принципам здорового питания.

2. Выявлены ведущие факторы риска развития алимен-

тарно-зависимых заболеваний для населения РБ, выража-

ющиеся в несоответствии соотношений основных пищевых 

веществ и норм физиологических потребностей в макро- 

и микроэлементах, витаминах, пищевых волокнах.

3. В качестве неотложных мер по улучшению питания 

населения республики может быть рекомендовано созда-

ние постоянно действующей информационно-пропаган-

дистской системы по разъяснению населению основных 

принципов здорового питания, профилактике алимен-

тарно-зависимых заболеваний, а также увеличение про-

изводства продуктов массового потребления со сни-

женным содержанием жира, сахара и соли, в том числе 

обогащенных витаминами и минеральными веществами.

Конфликт интересов. Авторы заявляют об  отсутс-

твии явных и потенциальных конфликтов интересов, 

связанных с публикацией настоящей статьи.

Таблица 4. Элементный состав пищевых продуктов, служащих основой рациона жителей Республики Башкортостан

Пищевые продукты Содержание элемента, мг/кг

Cu Zn Fe Ca Mg Mn Cr

Мясо и мясопродукты 

(n=276)

0,58

±0,21

39,5

±4,7

26,4

±6,9

26,57

±3,86

184,1

±22,0

0,055

±0,015

0,023

±0,009

Птица (куры) (n=174)
0,67

±0,15

9,44

±1,65

8,29

±1,69

78,4

±12,9

174,0

±14,5

0,078

±0,006

0,010

±0,004

Молоко и кисломолоч-

ные продукты (n=227)

0,035

±0,008

3,30

±0,29

1,02

±0,31

1116

±88

70,9

±8,0

0,025

±0,011

0,0001

±0,0001

Масло сливочное 

(n=51)

0,098

±0,011

1,42

±0,02

1,04

±0,35

90,5

±9,8

9,23

±2,15

0,012

±0,007

0,004

±0,002

Хлебные продукты, 

(n=273)

0,84

±0,19

6,24

±0,48

15,9

±4,9

625

±47

168

±37

2,25

±0,52

0,009

±0,001

Масло подсолнечное 

(n=43)

0,027

±0,013

0,19

±0,09

0,52

±0,24

14,0

±7,7

1,59

±0,22

0,006

±0,001

0,004

±0,002

Картофель (n=129)
0,41

±0,21

2,25

±0,67

4,30

±0,55

98,5

±15,2

205,4

±32,7

0,825

±0,098

0,423

±0,096

Морковь (n=97)
0,29

±0,08

1,14

±0,19

5,22

±1,68

300,7

±41,5

157,5

±8,75

0,531

±0,133

0,135

±0,019

Свекла (n=64)
0,59

±0,19

2,21

±0,39

5,25

±0,67

179,4

±20,7

166,7

±34,4

3,181

±1,688

0,393

±0,054

Таблица 5. Оценка состояния питания жителей Республики 

Башкортостан по величине индекса массы тела, %

Статус питания Мужчины Женщины Всего

(n=507) (n=821) (n=1328)

Недостаточное 0,9 2,9 2,1

Пониженное 2,7 4,7 3,9

Нормальное 60,1 41,3 48,5

Повышенное 29,1 28,8 28,9

Ожирение 7,2 22,3* 16,5

В том 

числе:

I степени 4,0 9,6 7,5

II степени 3,2 7,2 5,6

III степени – 4,9 3,0

IV степени – 0,6 0,4

* – р<0,01 по сравнению с мужчинами.
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Коденцова В.М. 

Содержание некоторых витаминов в рационе питания 
и сыворотке крови высококвалифицированных 
спортсменов

Content of some vitamins 

in food ration and blood serum 

of professional athletes

Radzhabkadiev R.M., 

Vrzhesinskaya O.A., Beketova N.A., 

Kosheleva O.V., Vybornaya K.V., 

Kodentsova V.M.

ФГБУН «ФИЦ питания и биотехнологии», Москва
Federal Research Centre of Nutrition, Biotechnology and Food Safety, 
Moscow

Цель работы – сравнительная оценка витаминного статуса спортсменов, спе-
циализирующихся в различных видах спорта (бобслей, разгоняющие и пилоты, 
биатлон, пулевая стрельба) по данным фактического питания и концентрации 
в сыворотке крови. Были обследованы 159 высококвалифицированных спорт-
сменов обоего пола в предсоревновательный период спортивной деятельности. 
Средний возраст обследованных 92 мужчин составил 21,7±0,8 года, 67 жен-
щин – 23,1±1,5 года. В статье представлены результаты оценки содержания 
витаминов в базовом и дополнительном рационах питания и в сыворотке крови 
спортсменов. Базовый рацион питания спортсменов не обеспечивает адек-
ватного поступления витаминов. Наиболее выраженный дефицит витаминов 
группы В и витамина С в базовом рационе отмечался у спортсменок, специа-
лизирующихся в бобслее. Только дополнительное потребление спортсменами 
специализированных продуктов для питания спортсменов и биологически 
активных добавок (БАД) к пище, содержащих в весомых дозах витамины, поз-
воляет повысить их поступление с рационом до рекомендуемого уровня. При 
этом поступление витаминов В1 и В2 с обогащающими добавками у ряда спорт-
сменов превысило верхний допустимый уровень их потребления в составе БАД 
к пище и специализированных пищевых продуктов. Дефицит витаминов С и А 
по их концентрации в сыворотке спортсменов не обнаруживался. В то же время 
у 15,6 и 35,9% лиц концентрация этих витаминов превысила верхнюю гра-
ницу нормы. У 17,4% обследованных был выявлен недостаток витамина Е, 
при этом повышенная концентрация токоферолов обнаруживалась у 22,3% 
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спортсменов. Сопоставление данных о потреблении витаминов с рационом 
и их уровне в крови позволило сделать вывод о том, что для поддержа-
ния оптимального витаминного статуса организма спортсмена нецелесо-
образно использовать избыточные дозы витаминов С (>200–300 мг/сут), 
Е (>50 мг ТЭ/сут) и А (>1500 мкг РЭ/сут). Обсуждается необоснованность 
использования в питании спортсменов чрезмерно высоких доз витаминов-
антиоксидантов, повышенная потребность в витаминах группы В и целесооб-
разность соотнесения потребности в витаминах группы В с энергетической 
ценностью рациона.
Ключевые слова:  витамины, потребление, витаминный статус, сыворотка 

крови, спортсмены, дозы витаминов 

The aim of the work was a comparative assessment of the vitamin status of athletes 
specializing in different kinds of sport (bobsleigh, dispersing and pilots, biathlon, bullet 
shooting) by means of assessment of the content of vitamins in the diet and blood 
serum. 159 professional athletes of both sexes were examined in the pre-competition 
period of the sport activity. The average age of the surveyed 92 men was 21.7±0.8 years, 
67 women – 23.1±1.5 years. The actual data on the intake of some vitamins with the main 
and supplementary diet and blood serum have been presented. The basic diet of athletes 
didn’t provide adequate intake of vitamins. The most pronounced deficiency of B vitamins 
and vitamin C in the basic diet was noted in female athletes specializing in bobsleigh. 
Only enrichment of the basic diet with specialized products for athletes and dietary 
supplements allowed sportsmen to increase their vitamin intake to the recommended 
level. At the same time, the intake of vitamins В1 and В2 with supplements in a number 
of athletes exceeded the upper permissible level of their consumption as a part of dietary 
supplements and specialized food products. The concentration of vitamins C and A 
in the blood serum exceeded the lower limit of the physiological norm in all athletes. 
At the same time, in 15.6 and 35.9% of the people, the concentration of these vitamins 
exceeded the upper limit of the norm. In 17.4% of the examined, a lack of vitamin E 
was identified, while an increased tocopherol concentration was found in 22.3% 
of athletes. Comparison of data on the vitamin consumption and their blood level made it 
possible to conclude that, in order to maintain the optimal vitamin status of the athlete’s 
organism, it was inappropriate to use excessive doses of vitamins C (>200–300 mg/day), 
E (>50 mg TE/day) and A (>1500 μg RE/day). The unreasonableness of using in the diet 
of athletes excessively high doses of antioxidant vitamins, the increased demand for B 
vitamins and the appropriateness of correlating the need for B vitamins with the energy 
value of the diet have been discussed. 
Keywords:  vitamins, consumption, vitamin status, blood serum, athletes, doses of vitamins 

А
декватное потребление витаминов является значи-

мым фактором, обеспечивающим высокую физи-

ческую и умственную работоспособность и влияющим 

на результативность спортсменов [1–3]. Не вызывает 

сомнений, что потребление макро- и микронутриентов 

у спортсменов высших достижений должно полностью 

обеспечивать их потребности [4, 5]. При этом зачас-

тую рационы, используемые спортсменами в процессе 

тренировочной деятельности и соревнований, а также 

в период восстановления, не могут в полной мере пок-

рыть потребности организма в энергии, макро- и микро-

нутриентах [6–9]. Так, у элитных баскетболистов отме-

чали недостаточное потребление витамина А и ниацина 

с рационом [10]. В связи с этим применение витаминно-

минеральных комплексов (ВМК) наряду с потреблением 

специализированных продуктов для питания спорт-

сменов позволяет восполнить рацион по недостающим 

макро- и микронутриентам и становится необходимым 

условием для профилактики и коррекции нарушений, 

вызванных интенсивными физическими нагрузками 

[11–13]. Однако рекомендации по потреблению ВМК 

должны быть обоснованными, индивидуализированны-

ми и учитывать специфику видов спорта и интенсив-

ности физической нагрузки [14]. 

Цель исследования – сравнительная оценка витамин-

ного статуса спортсменов, специализирующихся в раз-

личных видах спорта, по данным фактического питания 

и концентрации в сыворотке крови. 

Материал и методы

Исследование статуса питания спортсменов прово-

дили в предсоревновательный период их спортивной 

деятельности на базе Центра лечебной физкультуры 

и спортивной медицины ФМБА России во время плано-

вого обследования. Все обследуемые дали письменное 

информированное согласие на участие в исследовании. 

Протокол исследования был одобрен комитетом по этике 

ФГБУН «ФИЦ питания и биотехнологии». 

Всего были обследованы 159 высококвалифициро-

ванных спортсменов (кандидаты в мастера спорта, мас-
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тера спорта, мастера спорта международного класса) 

обоего пола (92 мужчины и 67 женщин). Возраст муж-

чин составил 21,7±0,8 года (18–29 лет), женщин – 23,1±

1,5 года (19–33 года). В зависимости от вида спорта и 

спортивной специализации обследуемые спортсмены 

были разделены на следующие группы: 

•  бобслеисты различной специализации – 35 муж-

чин (разгоняющие – 28, пилоты – 7) и 24 женщины 

(18 и 6 соответственно); 

•  биатлонисты (n=30; 20 мужчин и 10 женщин);

•  спортсмены, занимающиеся пулевой стрельбой 

(n=70; 37 мужчин и 33 женщины).

Питание спортсменов на тренировочной базе было 

организовано по типу самообслуживания. Дополни-

тельно к базовому рациону биатлонисты получали 

специализированные пищевые продукты для питания 

спортсменов и/или биологически активные добавки 

(БАД) к пище, представляющие собой преимущест-

венно ВМК.

Сбор данных по фактическому питанию обследуе-

мых проводили анкетно-опросным методом 24-часового 

(суточного) воспроизведения питания. Потребление 

пищевых веществ и энергии рассчитывали с исполь-

зованием данных химического состава продуктов 

и блюд [15]. Фактически потребленные блюда и порции 

продуктов с базовым рационом определяли с исполь-

зованием «Альбома порций продуктов и блюд» [16]. 

Выборочно у 113 спортсменов оценивали обеспечен-

ность витаминами по их содержанию в сыворотке крови, 

взятой натощак. Концентрацию витаминов А (ретинола) 

и Е (токоферолов) определяли с помощью высокоэф-

фективной жидкостной хроматографии [17], витамина С 

(аскорбиновой кислоты) – визуальным титрованием по 

Тильмансу [18], витамина В2 (рибофлавина) – флуори-

метрически с использованием рибофлавинсвязываю-

щего апобелка [19].

Результаты исследований представляли в виде сред-

ней и стандартной ошибки среднего (M±m). Досто-

верность различий средних величин оценивали с ис-

пользованием t-критерия Стьюдента для независимых 

переменных. Уровень значимости считали достоверным 

при р<0,05.

Результаты и обсуждение

Потребление витаминов за счет базового 

рациона спортсменов

Среднее содержание витаминов в базовом рационе 

питания спортсменов представлено в табл. 1, относи-

тельное количество лиц с уровнем потребления, не до-

стигающим рекомендуемых норм, – в табл. 2. 

При расчете потребления витамина А учитывали его 

поступление в виде ретинола с продуктами животного 

происхождения и β-каротина с продуктами раститель-

ного происхождения (коэффициент пересчета 1:12 [20]). 

В фоновом рационе питания имел место дефицит вита-

мина А во всех группах спортсменов вне зависимости от 

вида спорта и пола обследованных. Ближе всего к реко-

мендуемому уровню находилось потребление ретинола 

и β-каротина у мужчин бобслеистов (разгоняющие). 

Недостаток витамина А в их рационе обнаруживался 

в 1,9–3,3 раза реже. В рационе всех обследованных жен-

щин содержание каротина не достигало адекватного 

уровня. 

Потребление витамина Е в среднем по группе прибли-

жалось к рекомендуемому уровню или соответствовало 

ему у мужчин, занимающихся пулевой стрельбой и боб-

слеем (см. табл. 1). У остальных спортсменов среднее 

поступление этого витамина с рационом не достигало 

рекомендуемых норм. Так, у 75% биатлонистов, 38–50% 

мужчин и 67–75% женщин – спортсменов других специ-

ализаций потребление витамина Е не достигало реко-

мендуемого уровня. 

В среднем по группе потребление витаминов группы В 

и витамина С у бобслеистов мужчин примерно со-

ответствовало рекомендуемым уровням, тогда как 

у остальных групп спортсменов было недостаточным. 

Таблица 1. Содержание витаминов в базовых рационах спортсменов (М±m)

Витамин Пулевая 
стрельба

Биатлон Бобслей 
(разгоняющие)

Бобслей 
(пилоты)

Нормы физио-
логических пот-
ребностей [21]муж. жен. муж. жен. муж. жен. муж. жен.

Витамин A 

(ретинол), мкг 
289±25 293±29 315±88 370±47 535±85*, ° 265±52 335±91 221±38 –

Каротин, мг 3,6±0,6 2,1±0,3 1,9±0,4* 2,2±0,5 4,7±1,2° 1,2±0,3* 2,1±0,4* 1,1±0,3* 5

Витамин А, мкг РЭ 591±50 465±41° 473±88 558±72# 889±154° 366±57 441±116 313±33 900

Витамин Е, мг ТЭ 14,5±0,9 12,5±1,03 12,3±1,7 11,1±1,7 16,6±1,8 11,5±3,2 19,1±4,5 11,1±2,1 15

Витамин В1, мг 1,21±0,07 0,93±0,07 1,10±0,15 0,89±0,15 1,67±0,14*, ° 0,86±0,17 1,44±0,19 0,79±0,10 1,5

Витамин В2, мг 1,55±0,09 1,49±0,08 1,29±0,19 1,54±0,15 2,06±0,19*, ° 1,19±0,19 1,76±0,20 0,98±0,07 1,8

Витамин РР, мг 18,6±1,2 14,4±1,0 16,5±1,7 13,2±2,1 23,9±2,08*, ° 12,3±1,6 20,6±1,9 11,1±1,1 20

Витамин С, мг 88,1±11,4 69,1±8,1 75,1±20,7 105,5±31,4 119,6±27,7 53,2±13,5 95,7±20,1 40,6±7,8 90

П р и м е ч а н и е. Статистически значимое отличие (р<0,05) от показателя: * – спортсменов, занимающихся пулевой стрельбой; ° – биатло-

нистов; # – разгоняющих в бобслее. 
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Таблица 2. Частота встречаемости (в %) сниженного потребления витаминов в составе базового рациона 

Микронутриент Пулевая стрельба Биатлон Бобслей (разгоняющие) Бобслей (пилоты)

муж. жен. муж. жен. муж. жен. муж. жен.

Потребление в абсолютных величинаха

Витамин С 68,5 75,8 73,3 58,3 60,0 80,0 50,0 100,0

β-Каротин 71,4 100,0 87,5 100,0 75,0 100,0 100,0 100,0

Витамин А 57,1 75,8 75,0 66,6 30,0*° 100,0 62,5 100,0

Витамин Е 42,8 72,4 75,0* 75,0 50,0 70,0 38,0# 67,0

Витамин В1 82,8 93,1 75,0 83,3 40,0*° 90,0 62,5 100,0

Витамин В2
 62,8 68,9 81,2 66,6 45,0° 90,0 50,0 100,0

Витамин РР 68,5 82,7 68,7 83,3 40,0 90,0 62,5 100,0

 Витамин норма Потребление в единицах, соотнесенных с калорийностью рационаб

Витамин В1 0,41–0,562 45,7–84,8 39,1–78,2 32,4–64,8

Витамин В2
 0,562–0,683 28,2–63 39,1–56,5 56,7–73,0

Витамин РР 6,41–3 41,3 43,4 56,7

П р и м е ч а н и е. Статистически значимое отличие (р<0,05) от частоты среди: *  – спортсменов, занимающихся пулевой стрельбой; °– биат-

лонистов; #  – разгоняющих в бобслее; а –  расчет исходя из абсолютных величин суточного потребления; б – исходя из величин, соотнесенных 

с энергетической ценностью рациона [22–24]; 1 – нормы EFSA [22]; 2 – норма для северных стран [24]; 3 – норма для Франции [23].

Таблица 3. Потребление микронутриентов за счет базового рациона и специализированных пищевых продуктов и биологически активных 

добавок к пище, в % от рекомендуемой нормы потребления

Витамин Пулевая стрельба Биатлон Бобслей (разгоняющие) Бобслей (пилоты)

базовый дополни-
тельный

базовый дополни-
тельный

базовый дополни-
тельный

базовый дополни-
тельный

Витамин А М 65,7 27,8 52,5 113,0 98,7 16,5 48,9 16,4

Ж 54,6 27,8 62,0 113,0 40,6 16,5 24,0 11,3

Каротин М 72,4 30,0 37,8 110,0 94,0 0 41,2 0

Ж 41,2 30,0 44,8 110,0 24,0 0 22,0 0

Витамин Е М 96,7 83,4 82,0 133,4 110,6 379,4 127,3 379,4

Ж 83,3 53,4 74,0 113,4 76,7 379,4 74,0 379,4

Витамин В1 М 80,0 1113,4 73,3 1498,7 106,7 178,7 96,0 17876

Ж 60,0 1160,0 59,4 1499,0 53,4 178,7 60,0 178,7

Витамин В2 М 86,1 883,4 66,7 366,7 111,1 283,4 97,8 283,3

Ж 82,8 900,0 85,5 366,7 66,1 283,4 54,5 283,4

Витамин РР М 93,0 54,0 82,5 54,0 119,5 193,0 103,0 193,0

Ж 72,0 103,5 66,0 54,0 61,5 193,0 55,5 193,0

Витамин С М 97,9 750,0 83,4 467,1 132,9 196,7 106,3 196,7

Ж 76,8 778,9 117,2 467,1 59,1 196,7 45,1 196,7

Самый выраженный дефицит этих витаминов наблю-

дался в основном питании женщин, занятых в бобслее 

(см. табл. 1).

Согласно современным рекомендациям, принятым 

в нескольких странах, потребность в витаминах В1, В2 

и РР выражают в расчете на калорийность рациона. 

Так, потребность в расчете на 10 000 кДж в витамине 

В1 варьирует от 1,0 до 1,4 мг, в витамине В2 составляет 

1,4–1,7 мг, в ниацине – 16 мг [22–24]. Для дальнейшей 

оценки витаминной ценности рационов спортсменов 

было рассчитано количество поступающих с рацио-

ном витаминов на 1000 ккал. Как следует из данных 

табл. 2, и при такой оценке потребление витаминов 

у значительного количества спортсменов не дости-

гало рекомендуемого уровня. Вместе с тем обращает 

на себя внимание, что потребление витаминов группы 

В в расчете на энергетическую ценность рациона, не 

достигающее рекомендуемого уровня, среди спортсме-

нов выявляется реже, чем при оценке по абсолютным 

величинам поступления с рационом.

Дополнительное потребление витаминов

В зависимости от специализации спортсмены полу-

чали дополнительно к базовому рациону различные 

микронутриентсодержащие специализированные пи-

щевые продукты для питания спортсменов и/или БАД

к пище. В табл. 3 представлено суммарное потребление 

микронутриентов за счет базового рациона и дополни-

тельного приема микронутриентов, выраженное в % от 

рекомендуемой нормы потребления (РНП). 
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Обогащение базового рациона витамином А в составе 

специализированных продуктов для питания спортсме-

нов и ВМК позволило восполнить в рационе содержание 

данного микронутриента у спортсменов, специализи-

рующихся в пулевой стрельбе (мужчины), биатлоне 

(мужчины и женщины) и у мужчин бобслеистов (разгоня-

ющие). В остальных группах спортсменов поступление 

этого витамина не достигало рекомендуемых норм.

Поступление витаминов В1 и В2 с обогащающими 

добавками превысило верхний допустимый уровень их 

потребления в составе БАД к пище и специализиро-

ванных пищевых продуктов [25]. Аналогичным образом 

чрезмерно высоким оказалось суммарное потребление 

витаминов С и Е. 

Сравнение оценки обеспеченности 

витаминами по данным фактического

питания и концентрации в крови

Определение концентрации витаминов в крови явля-

ется более объективной оценкой обеспеченности орга-

низма микронутриентами. Для сравнения результатов 

оценки витаминного статуса по данным фактического 

питания и по концентрации витаминов в сыворотке 

крови по индивидуальным показателям каждого че-

ловека были построены зависимости между содержа-

нием этих микронутриентов в рационе и их уровнем 

в крови [26]. На рисунке вертикальной пунктирной ли-

нией были нанесены величины РНП, горизонтальными 

линиями – концентрации витамина, соответствующие 

нижней и верхней границе физиологической нормы. 

В результате такого представления полученных ре-

зультатов образовались квадранты. В нижнем левом 

квадранте должны сгруппироваться показатели спорт-

сменов, недостаточно обеспеченных конкретным вита-

мином, т.е. имеющих одновременно недостаточное пос-

тупление и сниженный уровень витамина в сыворотке 

крови. В верхний правый квадрант попали показатели 

лиц, обеспеченных витамином по обоим параметрам. 

В остальных квадрантах оказались несовпадающие 

результаты. Таким образом, рисунок фактически явля-

ется четырехпольной таблицей, позволяющей оценить 

степень совпадения результатов оценки витаминного 

статуса двумя способами.

Как показано на рис. А, статус витамина С у всех 

спортсменов оказался адекватным. Самое низкое 

потребление витамина С приближалось к 200 мг/сут, 

в результате у преобладающего большинства спортсме-

нов концентрация аскорбиновой кислоты находилась 

в диапазоне нормальных физиологических значений, 

а у 15,6% превысила верхнюю границу физиологической 

Зависимость концентрации в сыворотке крови витаминов С (А), А (Б), Е (В) и В2 (Г) от потребления с рационом

Пунктирной вертикальной линией отмечена рекомендуемая норма потребления витамина, горизонтальными – верхняя и нижняя граница концен-

трации при нормальной обеспеченности организма витамином.
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нормы. Вместе с тем наглядно видно, что ежедневное 

потребление этого витамина сверх 200 мг не отражается 

на его концентрации в сыворотке крови. Полученные 

результаты согласуются с данными литературы о том, 

что для достижения оптимальной концентрации аскор-

биновой кислоты в плазме крови достаточно потребле-

ния 200 мг/сут витамина С [27].

В случае витамина Е имеется некоторое несоот-

ветствие между двумя способами оценки витаминного 

статуса. Так, у 5 (3,4%) обследованных при расчетном 

недостаточном потреблении витамина Е его концент-

рация в сыворотке крови находилась в границах нормы 

(см. рис. В), а у 26 (17,4%) спортсменов при высоком 

потреблении концентрация токоферолов в крови не 

достигала нижней границы нормы. Особенно заметно 

это у бобслеистов (у каждого 4-го обследованного). 

Таким образом, в 79,2% случаев оба способа оценки 

статуса витамина Е дали совпадающие результаты. 

У 22,3% обследованных уровень токоферолов пре-

высил верхнюю границу физиологической нормы. 

В то же время более высокое потребление не да-

вало никаких преимуществ по уровню этого витамина 

в крови бобслеистов, поскольку, как видно на рис. Б, вся 

совокупность данных разделилась на 2 пула. Это может 

объясняться, с одной стороны, неточным учетом поступ-

ления этого витамина за счет витаминсодержащих до-

бавок. С другой стороны, высокие дозы содержащегося 

в этих добавках α-токоферола могут оказывать проок-

сидантный эффект, смещая равновесие с другими анти-

оксидантами, в частности с γ-токоферолом, конкурируя 

при абсорбции в желудочно-кишечном тракте с другими 

важными пищевыми веществами [28, 29]. Таким обра-

зом, потребление витамина Е в дозах, превышающих 

50 мг ТЭ/сут, представляется нецелесообразным.

Обращает на себя внимание, что при низком потреб-

лении как ретинола, так и суммарного витамина А за 

счет ретинола и β-каротина (коэффициент конверсии 12) 

концентрация ретинола в сыворотке крови всех обсле-

дованных превышала нижнюю границу нормы, лишь 

у 3 спортсменов этот показатель находился на мар-

гинальном уровне (см. рис. Б), а у 35,9% лиц (в основ-

ном биатлонистов: 80,0% женщин и 84,6% мужчин) 

превысил верхнюю границу физиологической нормы. 

Скорее всего, такая картина отражает погрешности 

в оценке поступления этого витамина за счет базо-

вого рациона. Аналогичное несоответствие выявлялось 

в других исследованиях [26]. Следует отметить, что 

между суммарным потреблением витамина А и его 

содержанием в сыворотке крови спортсменов наблюда-

лась корреляция средней выраженности (r=0,454). Обра-

щает на себя внимание, что у 2 спортсменов поступле-

ние витамина А приближается к верхнему безопасному 

уровню его потребления 3000 мкг РЭ/сут [30].

Данные по витамину В2 (см. рис. Г) группируются в 2 пу-

ла. Среди обследованных бобслеистов не оказалось 

ни одного человека, адекватно обеспеченного этим 

витамином по содержанию рибофлавина в сыворотке 

крови, несмотря на превышающее в 2 раза и более 

суммарное потребление этого витамина с рационом. 

Среди представителей пулевой стрельбы, вследствие 

еще более высокого суммарного потребления этого 

витамина, у 71% обследованных уровень рибофла-

вина находился в пределах физиологический нормы, 

при этом у 3 спортсменов – на оптимальном уровне 

(более 10 нг/мл). Обнаруженное несоответствие между 

высоким расчетным потреблением витамина В2 и обес-

печенностью организма этим витамином, особенно за-

метное у бобслеистов, могло быть в какой-то мере 

следствием повышенной энергетической ценности их 

рациона [4]. Исходя из современных представлений 

о том, что потребность в этом витамине зависит от ка-

лорийности рациона и составляет 1,4–1,7 мг/10 000 кДж 

[23, 24, 31], можно предположить, что в высокоэнерго-

затратных видах спорта при энергетической ценности 

рациона более 3800 ккал [4] потребность в витаминах 

группы В повышена.

Заключение

Таким образом, базовый рацион питания спортсменов 

не обеспечивает адекватного поступления витаминов. 

Только дополнительное потребление специализирован-

ных продуктов для питания спортсменов и БАД к пище, 

содержащих в весомых дозах витамины, позволяет по-

высить их поступление с рационом до рекомендуемого 

уровня. Вместе с тем следует отметить, что поступление 

витаминов В1 и В2 с ВМК у отдельных групп спортсменов 

превысило верхний допустимый уровень их потребления 

в составе БАД к пище и специализированных пищевых 

продуктов. 

По концентрации в крови все спортсмены были адек-

ватно обеспечены витаминами С и А. У 17,4% лиц был 

выявлен недостаток витамина Е. Сниженный уровень 

витамина В2 обнаруживался у 29% занятых в пулевой 

стрельбе и всех обследованных бобслеистов.

Сопоставление данных о потреблении витаминов 

с рационом и их уровню в крови позволило сделать 

вывод о том, что для поддержания оптимального ви-

таминного статуса организма спортсмена нецелесо-

образно использовать избыточные дозы витаминов С 

(>200–300 мг/сут), Е (>50 мг ТЭ/сут) и А (>1500 мкг РЭ/сут). 

Систематическое использование чрезмерных доз ви-

таминов в питании спортсменов не дает преимуществ 

для поддержания оптимального витаминного статуса, 

но вместе с тем может приводить к нежелательным от-

даленным последствиям [32–35].

Исходя из современных рекомендаций соотносить пот-

ребность в витаминах группы В с энергетической ценнос-

тью и на основании полученных данных можно заключить, 

что для спортсменов высокоэнергозатратных видов спорта 

потребность в витаминах группы В повышена и требуются 

дополнительные исследования для ее установления.

Конфликт интересов. Авторы заявляют об отсутс-

твии конфликтов интересов, связанных с публикацией 

настоящей статьи.
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В статье представлены данные о разработке биотехнологии кисломолочного 
продукта с использованием пробиотического штамма Lactobacillus reuteri LR1 
в монокультуре на молоке и молоке с добавлением ростовых веществ, а также на 
молоке при совместном культивировании с закваской, состоящей из Lactobacillus 
helveticus NK1 и Streptococcus thermophilus (ХТС). Установлены биотехнологи-
ческие параметры кисломолочного продукта, обеспечивающие необходимое 
количество клеток L. reuteri LR1: доза закваски ХТС 3–4%, доза закваски 
L. reuteri LR1 6%, температура сквашивания 37±1 °С, продолжительность 
сквашивания 6 ч. Установлено, что при внесении в молоко дрожжевого экстра-
кта как стимулятора роста количество клеток L. reuteri LR1 при развитии 
в монокультуре через 8 ч культивирования достигает 5,9×108 КОЕ/см3, в то 
время как без него – 1,6×107 КОЕ/см3. Разработанный продукт обладает выра-
женной антагонистической активностью по отношению к условно-патоген-
ным и патогенным микроорганизмам – Escherichia coli АТСС 25922, Salmonella 
typhimurium, Staphylococcus aureus АТСС 6538, Klebsiella pneumoniae. Степень 
выживания исходной численности тест-культур при совместном культи-
вировании с продуктом по сравнению с развитием чистой тест-культуры 
на 1-е сутки изменялась в диапазоне от 36 до 46%, а на 2-е сутки – от 8 до 20%. 
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Исследования по определению функциональных свойств разработанного кисломолочного продукта проводили в условиях 
однофакторного эксперимента на белых крысах линии Вистар (с исходной массой тела 160±10 г, n=10 в каждой группе) 
и показали его эффективность в плане нормализации состава микробиоты и ряда показателей липидного обмена. Показа-
но, что исследуемый кисломолочный продукт при введении в рацион (5 мл/сут per os) в течение 30 сут не вызывает 
отклонений в состоянии здоровья и поведении лабораторных животных spf-категории. У животных всех групп (интакт, 
контроль и опыт) содержание лейкоцитов, лимфоцитов, гранулоцитов и их распределение по популяциям находились 
в пределах физиологической нормы. При введении в рацион экспериментальных животных разработанного продукта 
в составе микробиома кишечника крыс увеличилось содержание бифидо- и лактобактерий, а также энтеробакте-
рий, типичных для нормофлоры крыс. Со стороны биохимических показателей, характеризующих липидный обмен, 
у крыс, потреблявших кисломолочные продукты (контроль и опыт), статистически значимо снизилась концентрация 
холестерина в сыворотке крови, а у животных, получавших разработанный продукт, – и концентрация триглицери-
дов относительно показателей интактных животных. Штамм L. reuteri LR1 является первым выделенным в России 
и охарактеризованным как пригодный для производства пробиотических пищевых продуктов, поскольку до сих пор 
в составе таких продуктов используются штаммы зарубежного производства.
Ключевые слова:  Lactobacillus reuteri LR1, Lactobacillus helveticus NK1, Streptococcus thermophilus, факторы роста, сов-

местное культивирование, технологические параметры, степень выживания, функциональные 
свойства

In this article the biotechnology of the dairy product based on the probiotic strain of Lactobacillus reuteri LR1 is presented. 
The following conditions of milk fermentation were screened: fermentation by monoculture of Lactobacillus reuteri LR1, fermentation 
by monoculture of Lactobacillus reuteri LR1 with addition of yeast extract as growth-promoting factor, and combined fermentation 
by Lactobacillus reuteri LR1, Lactobacillus helveticus NK1 and Streptococcus thermophilus (HTC). It had been demonstrated 
that after 8 hours of cultivation the number of Lactobacillus reuteri LR1 cells in the monoculture with introduced yeast extract was up 
to 5,9×108 CFU/cm3 whereas cell count for the monoculture without yeast extract introduction was 1,6×107 CFU/cm3. The optimized 
biotechnological parameters of the dairy product fermentation, which provided the required Lactobacillus reuteri LR1 cell count, 
were as follows: Lactobacillus reuteri LR1 starter dosage of 6%, HTC starter dosage of 3–4%, fermentation temperature of 37±1 °C, 
and fermentation duration of 6 hours. The developed product possessed an apparent antagonistic activity against test-cultures of such 
pathogenic and opportunistic microorganisms as E. coli ATCC 25922, Salmonella typhimurium, Staphylococcus aureus ATCC 6538 
and Klebsiella pneumoniae. The survival of the test-cultures cultivated with the obtained dairy product on the first cultivation day 
was from 36 to 46% and on the second – from 8 to 20%, in comparison with the pure test-cultures. The investigation of the functional 
properties of the obtained dairy product was carried out by the single-factor experiment with the albino Wistar rat-stock (initial body 
weight 160±10 g, n=10 in each group). Its positive effect on the rats’ microbiome composition and lipid exchange indices has been 
demonstrated. It had been shown that the administration of the obtained dairy product in the rats’ diet (5 ml per day per os) during 
30 days didn’t cause any abnormalities in the health status and behavior of the laboratory animals of spf-category. The number and 
distribution of leucocytes and lymphocytes, and granulocytes in all rats’ populations (intact, control and treatment) were within the 
normal range. Upon the introduction of the developed dairy product into the rats’ diet, the increased levels of bifidobacteria, lactic 
acid bacteria and typical for normal rats’ microflora enterobacteria were observed in the rats’ microbiome. As for the biochemical 
indices that characterize rats’ lipid metabolism, the rats consuming fermented dairy products (control and treatment) demonstrated 
statistically significant reduction of blood serum cholesterol level compared to the intact rat group; additionally the rats consuming 
the developed in this study dairy product (treatment) demonstrated statistically significant reduction of blood serum triglyceride 
level compared to the intact rats. Utilized in this study Lactobacillus reuteri LR1 is the first strain that was purified in Russia and 
characterized as useful for manufacturing of the probiotic food products, since currently only Lactobacillus reuteri strains of foreign 
origin can be seen on the market.
Keywords:  Lactobacillus reuteri LR1, Lactobacillus helveticus NK1, Streptococcus thermophilus, growth-promoting factor, combined 

cultivation, technological parameters, extent of survival, functional food

В 
настоящее время молочные заводы выпускают 

большое количество кисломолочных продуктов 

с пробиотиками (бифидобактериями, ацидофильны-

ми молочнокислыми палочками, пропионовокислыми 

бактериями, Lactobacillus rhamnosus, Lactobacillus casei 

и др.), которые являются представителями нормальной 

кишечной микрофлоры человека. Для увеличения объ-

ема производства кисломолочных продуктов с проби-

отическими свойствами перспективны представляются 

поиск новых пробиотических штаммов и разработка 

на их основе продуктов функционального назначения 

[1, 2]. Одним из таких штаммов является Lactobacillus 

reuteri. 

L. reuteri – это вид гетероферментативных молоч-

нокислых бактерий, которые присутствуют в желу-

дочно-кишечном тракте (ЖКТ) человека и животных 

и считаются одними из немногих истинно аутохтонных 

видов лактобацилл, присущих человеку. L. reuteri был 

выделен из фецес человека и идентифицирован как 

L. fermentum Biotyp 11 [3]. Впоследствии был переклас-

сифицирован и назван L. reuteri на основе детально 

изученного типа муреина клеточной стенки, ДНК-гомо-

логии и G+C содержания [4]. L. reuteri развивается 

при температуре 45 °С, но не развивается при 15 °С, 

оптимальная температура роста составляет 35–38 °С 

и активная кислотность 6,0–6,8 ед. рН. L. reuteri фермен-

тирует глюкозу, фруктозу, арабинозу, рибозу, сукрозу, 

раффинозу и глюконат. Клеточная стенка бактерий 

не содержит тейхоиновой кислоты и муреин лизин-D-

изоаспарагинового типа.
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Такие штаммы L. reuteri, как DSM 17938, ATCC 55730, 

ATCC PTA 6475, наряду с другими представителями 

лактобацилл широко используются для профилактики 

и комплексного лечения не только некоторых гастроэн-

терологических заболеваний (хеликобактериоз, синд-

ром раздраженного кишечника и др.) [5–7], но и таких, 

как нозокомиальная пневмония [8, 9], метаболический 

синдром и опосредованные с ним сердечно-сосудистые 

заболевания, ожирение, диабет и др. [10, 11]. В послед-

нее время все большее количество исследований пос-

вящено изучению влияния микрофлоры ЖКТ на работу 

центральной нервной системы. Так, хроническое воспа-

ление и/или иммунная активация ЖКТ, которые лежат 

в основе этиологии синдрома раздраженного кишечника 

и в первую очередь связаны с нарушением нормального 

состава микробиома кишечника, являются фактором 

риска при расстройствах центральной нервной системы, 

таких как депрессия, нервная анорексия, обсессивно-

компульсивное расстройство и аутизм [12, 13]. 

Клинические испытания показали, что прием L. reuteri 

безопасен как для детей, так и для взрослых, обеспе-

чивает нормализацию микробиома кишечника у чело-

века, достоверно снижает частоту и тяжесть диареи 

различной этиологии, снижает частоту возникновения 

инфекций и воспаления ЖКТ [14–18]. Являясь кисло-

тоустойчивыми, они сохраняются в желудке дольше 

прочих бактерий, выживая в больших количествах (80%) 

в желудке в течение 2 ч.

Штамм L. reuteri LR1 был выделен в 2014 г. из фецес 

человека, идентифицирован современными методами 

в ФГАНУ «Всероссийский научно-исследовательский 

институт молочной промышленности» и показана его 

антагонистическая активность в отношении многих па-

тогенных микроорганизмов, в том числе характеризу-

ющихся множественной устойчивостью к антибиоти-

кам [19]. Штамм лактобацилл данного вида является 

первым, выделенным в России и охарактеризованным 

как пригодный для производства пробиотических пи-

щевых продуктов, поскольку до сих пор в составе 

таких продуктов используются штаммы зарубежного 

производства. 

Цель настоящей работы – установить технологичес-

кие параметры производства кисломолочного продукта 

с использованием L. reuteri LR1 и L. helveticus NK1 при 

совместном культивировании и исследовать функцио-

нальные свойства разработанного продукта.

Материал и методы 

Для восстановления культуры L. reuteri LR1 исполь-

зовали среду МРС (MRS) жидкую, культивировали при 

температуре 37±1 °С в анаэробных условиях. Культи-

вирование всех образцов проводили на приборе па-

раллельных биореакторов (DAS GIP, Германия) при 

температуре 37±1 °С с автоматическим измерением 

активной кислотности. Отбирали пробы через каждые 

2 ч от начала культивирования.

Влияние дрожжевого экстракта пищевого качества 

как ростового фактора на изменение активной кис-

лотности штамма L. reuteri LR1 в процессе культиви-

рования определяли инокулированием 6% закваски 

в стерилизованное обезжиренное молоко и в стерили-

зованное обезжиренное молоко с добавлением 0,2% 

дрожжевого экстракта и выдерживанием в течение 24 ч 

при температуре 37±1 °С. Процент внесения инокулята 

L. reuteri LR1 и температура его культивирования были 

выбраны на основании ранее проведенных исследова-

ний [20]. Количество вносимого инокулята L. helveticus 

NK1 и Streptococcus thermophilus (ХТС) варьировали 

от 1 до 6%. Внесение L. reuteri LR1 во всех опытах 

составляло 6%.

Количество клеток L. reuteri LR1 при совместном 

культивировании с ХТС определяли методом предель-

ных разведений в среде гидролизатно-молочной среде 

ГМК-1 и MRS-агаре с добавлением ампициллина в коли-

честве 2 мг/дм3 среды и культивировании посевов в ана-

эробных условиях в течение 3–5 дней при температуре 

37±1 °С [21]. Колонии, выросшие на ГМК-1 и MRS-агаре 

c добавлением ампициллина, микроскопировали и про-

водили морфологическую оценку принадлежности кле-

ток к L. reuteri. Количество клеток ХТС определяли 

методом предельных разведений в стерильном обез-

жиренном молоке при температуре 37±1 °С в течение 

3–5 дней по ГОСТ 33951-2016.

Исследования по определению антагонистической 

активности разработанного продукта по отношению 

к патогенной и условно-патогенной микрофлоре прово-

дили методом развивающихся смешанных популяций 

в соответствии с МУ 2.3.2.2789-10 [22]. В качестве тест-

штаммов были выбраны вероцитотоксигенный штамм 

Escherichia coli АТСС 25922, антибиотикорезистентный 

штамм Salmonella typhimurium, Staphylococcus aureus 

АТСС 6538, полученные из коллекции ФГБУ «Научный 

центр экспертизы средств медицинского применения» 

Минздрава России, и возбудитель внутрибольничных 

инфекций антибиотикорезистентный штамм Klebsiella 

pneumoniae, полученный из Национального медицин-

ского исследовательского центра трансплантологии 

и искусственных органов им. акад. В.И. Шумакова.

Статистическую обработку данных проводили по 

результатам 3–4 повторностей, построение графи-

ков, диаграмм и таблиц с применением программ 

Statistica 10 и Microsoft Office 2010.

Исследования по определению функциональных 

свойств разработанного кисломолочного продукта про-

водили в условиях однофакторного эксперимента на 

белых крысах линии Вистар на базе экспериментальной 

клиники-лаборатории биологически активных веществ 

животного происхождения в ФГБНУ «Федеральный на-

учный центр пищевых систем им. В.М. Горбатова». 

Исследования проводили на клинически здоровых 

сексуально наивных животных spf-категории, полу-

ченных из НПП «Питомник лабораторных животных» 

филиала ФГБУН «Институт биоорганической химии 

им. акад. М.М. Шемякина и Ю.А. Овчинникова» РАН 
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(Пущино, Россия), случайным образом отобранных, инди-

видуально промаркированных и прошедших адаптацию 

на протяжении 5 сут, с исходной массой тела 160±10 г.

На протяжении периода адаптации и в течение экс-

перимента животных содержали в системе индивиду-

ально вентилируемых клеток [в составе вентиляцион-

ного блока VENT II и стеллажа с клетками типа Bio A.S. 

(EHRET, Германия), при оптимальном микроклимате 

в каждой отдельной клетке: температуре (22±3) °С, 

влажности 50–60%, освещении 12/12 – световой день 

с 6.00 до 18.00]. 

Животные были произвольно распределены на группы 

по 10 крыс: животные 1-й группы (интактные) на про-

тяжении всего эксперимента потребляли стандартный 

рацион вивария (ОРВ) – полнорационный комбикорм по 

ТУ 9296-002-70941247 («Лабораторкорм», Россия); крысам 

2-й группы (контрольные) дополнительно к ОРВ вводили 

кисломолочный продукт, сквашенный с использованием 

закваски Str. thermophilus «Контроль»; животным 3-й груп-

пы (опытные) дополнительно к ОРВ вводили кисломолоч-

ный продукт, сквашенный с использованием закваски 

L. reuteri LR1, Str. thermophilus и L. helveticus NK1 – «Опыт».

На протяжении всего срока проведения исследований 

экспериментальные животные получали изокалорий-

ные (400 ккал/100 г сухого корма) полноценные рационы 

(табл. 1, 2).

В сутки животные всех экспериментальных групп по-

требляли по 29 г ОРВ (116 ккал). Животные в контроль-

ной и опытной группах получали рационы, состоящие 

из комбикорма и исследуемых кисломолочных продук-

тов, которые скармливали в дополнение в количестве 

по 5 мл на голову (2 ккал) в сутки. Таким образом, доля 

кисломолочного продукта составила 14,7% от массы 

корма в сутки. Исследуемые продукты вводили живот-

ным индивидуально, ежедневно per os.

Животные на протяжении эксперимента потребляли 

корм и воду ad libitum. Питьевую воду для поения 

лабораторных животных получали на установке во-

доподготовки EMD Millipore RiOs™ 50 (Merck Millipore, 

Германия). Минерализацию воды осуществляли путем 

добавления в нее минеральных солей для получе-

ния физиологически полноценного минерального со-

става (минерализация 314–382 мг/л: гидрокарбонаты – 

144–180, хлориды – 60–76, кальций – 6, магний – 3, 

натрий – 50–58, калий – 50–58). Температура воды для 

поения составляла 10–12 °С.

Содержание, питание, уход за животными, манипуля-

ции, выведение их из эксперимента осуществляли в со-

ответствии с требованиями приказа Минздрава России 

от 1.04.2016 № 199н «Об утверждении Правил надлежа-

щей лабораторной практики», Международными прави-

лами гуманного обращения с животными – Директивой 

Европейского парламента и Совета Европейского союза 

2010/63/ЕС от 22 сентября 2010 г. о защите животных, 

использующихся для научных целей.

До начала исследования, каждые 4-е сутки и накануне 

эвтаназии животных взвешивали на электронных техни-

ческих весах Ohaus (Adventurer Pro, США). По окончании 

эксперимента животных усыпляли в камере для эвтана-

зии (VetTech, Великобритания) с помощью углекислого 

газа.

Патологоанатомическое исследование включало 

осмотр внешней поверхности тела, всех отверстий, 

внутричерепной, грудной и брюшной полостей и их 

содержимого. Печень, почки, селезенка, сердце всех 

животных были надлежащим образом отделены от всех 

Таблица 1. Состав стандартного рациона вивария

Компонент Содержание, %, в 100 г 
сухого продукта

Казеин (86% белка)* 12,0 

Жировая 

композиция

лярд 7,7 

масло подсолнечное 3,8

Крахмал 72,0

Минеральная смесь** 4,0 

Жирорастворимые витамины*** 1,0 

Водорастворимые витамины**** 0,1

П р и м е ч а н и е. * – белок коровьего молока CA.160030 
(ENVIGO, Новая Зеландия); ** – состав (г на 1 кг смеси); натрий 
хлористый NaCl – 139; калий фосфорнокислый однозамещен-
ный K2HPO4 – 338,8; магний сернокислый гидрат MgSO4×7H2O – 
57,4; кальций углекислый CaCО3 – 381,4; железо (II) серно-
кислое FeSO4×7H2O – 26,4; йодид калия KI – 0,77; марганец 
сернокислый MnSO4×2H2O – 4,45; медь сернокислая гидрат 
CuSO4×5H2O – 0,48; кобальт хлористый гидрат CoCl2×6H2O – 
0,24; фтористый натрий NaF – 0,5; алюминиевокалиевые квас-
цы AlK(SO4)2×12H2O – 0,11; *** – состав (мл на 100 мл раство-
ра): α-токоферол (50 мг/мл) – 10; ретинол (100 тыс. МЕ/мл) – 
0,8; холекальциферол (50 тыс. МЕ/мл) –1,4; подсолнечное масло 
рафинированное дезодорированное до 100 мл; **** – состав 
(в мг на 100 г смеси): тиамин (В1) – 500; рибофлавин (В2) – 
500; пиридоксин (В6) – 500; пантотенат кальция (В5) – 2800; 
никотиновая кислота (В3) – 2000; фолиевая кислота (В9) – 200; 
цианокобаламин (В12) – 4; викасол (К) – 100; глюкоза – 93400. 

Таблица 2. Состав суточного рациона животных экспериментальных групп

Состав рациона Экспериментальные группы животных

1-я 
(интактная)

2-я 
(контрольная)

3-я
(опытная)

Стандартный рацион вивария, г 29,0 29,0 29,0 

Кисломолочный продукт, мл (Str. thermophilus – 107 КОЕ/г) с содержанием в 100 г менее 

0,5% жира, 3,0% белка, 3,7% углеводов
– 5,0 –

Кисломолочный продукт, мл (Str. thermophilus и L.helveticus NK1 – 107 КОЕ/г, L. reuteri 

LR1 – 106 КОЕ/г) с содержанием в 100 г менее 0,5% жира, 3,0% белка, 3,7% углеводов
– – 5,0

Количество съедаемого корма на голову крысы (среднее значение), г 29,0 34,0 34,0

Энергетическая ценность (калорийность), ккал 116 118 118
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прилегающих тканей и взвешены во влажном состоя-

нии, сразу после вскрытия во избежание высыхания, 

на электронных технических весах Ohaus (Adventurer 

Pro, США). 

Содержание лимфоцитов (LYM), гранулоцитов (GRA) 

и моноцитов (MON) определяли на проточном цитометре 

Guava EasyCyte (Merck Millipore, Германия) посредством 

детектирования размера и гранулярности клеток. Со-

держание лейкоцитов определяли расчетным путем 

по формуле:

WBC = LYM + GRA + MON. 

Относительное содержание лимфоцитов, грануло-

цитов и моноцитов определяли расчетным путем по 

формулам: LYM/WBC×100%, GRA/WBC×100%, MON/

WBC×100%.

Биохимические исследования проводили на полуав-

томатическом биохимическом анализаторе BioChem 

FC-360 (HTI, США), используя наборы реактивов (High 

Technology, США). В крови животных определяли кон-

центрацию общего белка, альбумина, глюкозы, креати-

нина, холестерина, триглицеридов.

Для количественного учета групп микроорганизмов 

навеску из фекалий крыс массой 1 г вносили в регене-

рированный агаризованный (0,1%) тиогликолево-фос-

фатный буфер, в соотношении 1:10. Из этой суспензии 

готовили последовательные 10-кратные разведения, 

которые вносили в соответствующие питательные 

среды. 

Бифидобактерии в фекальных массах животных опре-

деляли на среде TOS-MUP агар (TOS пропионатный агар 

с мупироцином лития); лактобациллы – на среде МРС 

(МRS); энтеробактерии – на среде Эндо и цитратном 

агаре. Содержание стафилококков определяли на жел-

точно-солевом агаре, с последующим определением 

плазмокоагулирующей активности; энтерококков – на 

среде МИС (молочно-ингибиторная среда); дрожжей 

и плесневых грибов – на среде Сабуро. Содержание 

микроорганизмов выражали в lg КОЕ/г сырой массы 

фекалий.

Статистический анализ проводили с использова-

нием программы Statistica 10. Результаты представляли 

в виде «среднее значение ± ошибка среднего» (M±m). 

Статистическую достоверность оценивали с примене-

нием однопараметрического ANOVA-теста с примене-

нием критерия Тьюки (при уровне значимости 0,05).

Результаты и обсуждение

Разработка биотехнологии кисломолочного 

продукта с использованием пробиотического 

штамма Lactobacillus reuteri LR1 

Результаты предварительных опытов по культивиро-

ванию L. reuteri LR1 на молоке показали, что данный 

штамм обладает низкой кислотообразующей и проте-

олитической активностью, что согласуется и с данными 

литературы [23]. В связи с этим с целью интенсификации 

роста исследуемого штамма были поставлены опыты 

по накоплению клеток исследуемого штамма на сте-

рилизованном молоке и на стерилизованном молоке 

с добавлением дрожжевого экстракта (рис. 1).

Добавление дрожжевого экстракта к молоку способс-

твовало развитию и накоплению клеток L. reuteri LR1, 

что свидетельствует о целесообразности использования 

дрожжевого экстракта как добавки в молоко для при-

готовления производственной закваски или продукта 

на основе чистой культуры L. reuteri LR1.

В центральной лаборатории микробиологии ФГАНУ 

«Всероссийский научно-исследовательский институт 

молочной промышленности» были проведены иссле-

дования по разработке биотехнологии бактериального 

концентрата L. reuteri LR1 и бактериального концент-

рата ассоциации штаммов L. reuteri LR1 и L. helveticus 

NK1. Отечественными и зарубежными исследовате-

лями давно отмечено, что совместное культивирование 

слабого кислотообразователя с более сильным оказы-

вает стимулирующий эффект на рост и размножение 

первой культуры [23, 24]. Было высказано множес-

тво предположений по этому поводу, и одним из них 

было, что вторая культура в процессе своей жизнеде-

ятельности расщепляет или синтезирует определенные 

вещества, которые необходимы для развития более 

слабой культуры. Разработанная 2-штаммовая ассо-

циация показала хорошие технологические свойства, 

но не всегда по органолептическим показателям (вкусу 

и консистенции) обеспечивала выход продукции тре-

буемого качества. В связи с этим при дальнейшей 

разработке технологии кисломолочного продукта 

на основе L. reuteri LR1 были выбраны 2 культуры – 

Str. thermophilus и L. helveticus NK1, которые обладают 

более сильными протеолитическими системами, уско-

ряя процесс сквашивания молока и улучшая органолеп-

тические показатели продукта, такие как консистенция 

Рис. 1. Влияние дрожжевого экстракта на изменение количества 

клеток Lactobacillus reuteri LR1 и значение активной кислотности 

среды в процессе культивирования 

9,0 6,2

6,0

1 2

L
g

, 
К

О
Е

/с
м

3

3 4

Продолжительность культивирования, ч

5 6 7

8,8

8,6

8,4

8,2

8,0

5,8

5,6 p
H

5,4

5,2

5,0

7,8

7,6

7,4

7,2

7,0

6% L. reuteri (стерилизованное молоко)

6% L. reuteri (стерилизованное молоко 

с дрожжевым экстрактом)

pH (6% L. reuteri, стерилизованное молоко)

pH (6% L. reuteri, стерилизованное молоко 

с дрожжевым экстрактом)

L
g

, 
К

О
Е

/с
м

3

ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЕ ПИТАНИЕ



Вопросы питания. Том 87, № 5, 2018     57

и вкус. Был проведен ряд опытов по сокультивирова-

нию L. reuteri LR1 и композиции L. helveticus NK1 с Str. 

thermophilus (ХТС).

Инокулят ХТС получали культивированием 1% ком-

позиции (L. helveticus NK1 с Str. thermophilus) в стерили-

зованном молоке, инокулят L. reuteri LR1 готовили на 

стерильном обезжиренном молоке с добавлением дрож-

жевого экстракта в количестве 0,2%, культивирование 

инокулятов проводили при температуре 37±1 °С.

Исследовали влияние закваски ХТС на развитие кле-

ток L. reuteri LR1 в процессе сокультивирования на обез-

жиренном молоке, для чего одновременно производили 

инокуляцию закваски ХТС и L. reuteri LR1.

На рис. 2 показаны результаты эксперимента по 

оценке влияния дозы инокулята ХТС на развитие L. re-

uteri LR1 в процессе их совместного культивирования. 

Представленные логарифмические кривые роста 

L. reuteri LR1 показывают практически одинаковую тен-

денцию роста штамма в процессе сокультивирования 

с закваской ХТС: через 4 и 6 ч содержание клеток 

L. reuteri LR1 находится в одном lg-диапазоне неза-

висимо от дозы ХТС, а через 8 ч количество клеток 

L. reuteri LR1 изменялось следующим образом: 3% ХТС – 

3,3×108 КОЕ/см3, 4% ХТС – 1,5×108 КОЕ/см3, 5% ХТС –

8,9×107 КОЕ/см3.

Анализ полученных данных показал, что после 8 ч сов-

местного культивирования увеличение дозы инокулята 

ХТС не способствовало увеличению количества клеток 

L. reuteri LR1. 

Присутствие и размножение 2-штаммовой закваски 

ХТС в среде обеспечивает стимулирующий эффект на 

развитие пробиотического штамма. Но, с другой сто-

роны, большое содержание этих клеток может оказы-

вать конкурентное действие и ингибирующий эффект 

на пробиотический штамм из-за резкого понижения 

активной кислотности питательной среды. Наибольший 

прирост клеток L. reuteri LR1 наблюдался через 8 ч куль-

тивирования и составил при 3% ХТС – 25,9%, при 4% 

ХТС – 21,2%, при 5% ХТС – 18,0%. 

Данные по изменению значений активной кислотности 

среды и количества клеток ХТС в процессе сокультиви-

рования представлены на рис. 3.

Как видно из представленных данных, кривые кисло-

тообразования для всех образцов одинаковы, активная 

кислотность достигает значения 4,6 ед. рН через 5 ч 

культивирования, а более активное развитие клеток 

наблюдается при внесении 4 и 5% инокулята ХТС. На-

ибольшее содержание клеток было отмечено после 

6 ч культивирования при внесении 4% инокулята ХТС 

и составляло 7Ч108 КОЕ/см3.

Для того чтобы выбрать оптимальное технологическое 

решение производства кисломолочного продукта, обес-

печивающего высокое содержание клеток L. reuteri LR1, 

данные проведенных исследований были обобщенны 

и статистически обработаны (табл. 3).
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Рис. 2. Изменение количества клеток Lactobacillus reuteri LR1 и 

значения активной кислотности среды при совместном культиви-

ровании при внесении различных доз инокулята ХТС

Рис. 3. Изменение количества клеток ХТС и значения активной 

кислотности среды в процессе сокультивирования с Lactobacillus 

reuteri LR1 при внесении различных доз инокулята ХТС

Таблица 3. Прирост клеток Lactobacillus reuteri LR1 в зависимости от 

дозы внесения и продолжительности культивирования ХТС

Количество 
инокулята ХТС, %

Продолжитель-
ность культивиро-

вания, ч

Прирост клеток 
L. reuteri LR1, 

% от исходного

0
6 8*

8 8*

3
6 14,9

8 25,9

4
6 15,1

8 21,2

5
6 13,5

8 18,0

П р и м е ч а н и е. * – культивирование L. reuteri LR1 на обезжи-
ренном молоке с добавлением дрожжевого экстракта.

Семенихина В.Ф., Рожкова И.В., Бегунова А.В. и др.
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Как видно из данных, приведенных в табл. 3, сокуль-

тивирование пробиотического штамма L. reuteri LR1 

с закваской ХТС стимулирует рост L. reuteri LR1, повы-

шая количество клеток в продукте.

При выборе момента прекращения сквашивания 

молока заквасочными культурами одним из важных 

критериев является значение активной кислотности 

сквашенного продукта. Для кисломолочного продукта, 

вырабатываемого на основе закваски ХТС, оптимальным 

уровнем активной кислотности является 4,6±0,1 ед. рН. 

Этому требованию отвечает 6 ч культивирования при 

внесении инокулятов L. reuteri LR1 и ХТС 4,5 ед. рН 

(см. рис. 2). Но следует также отметить, что при внесе-

нии инокулятов L. reuteri LR1 и ХТС через 8 ч культи-

вирования имеет место максимальный прирост клеток 

L. reuteri LR1. 

Оценка функциональных свойств 

разработанного продукта

Одним из показателей, характеризующих функцио-

нальные свойства разработанного кисломолочного 

продукта, является его антагонистическая активность 

к патогенным и условно-патогенным микроорганизмам. 

На рис. 4 представлены результаты эксперимента по 

определению антагонистической активности разрабо-

танного продукта на основе закваски L. reuteri LR1 

и ХТС по отношению к условно-патогенным и патоген-

ным E. coli АТСС 25922, Salmonella typhimurium, S. aureus 

АТСС 6538, Kl. pneumoniae.

Как показали проведенные исследования (см. рис. 4), 

разработанный продукт обладает выраженной антаго-

нистической активностью по отношению к патогенным и 

условно-патогенным микроорганизмам. Степень выжи-

вания исходной численности тест-культур при совмест-

ном культивировании с продуктом по сравнению с раз-

витием чистой тест-культуры на 1-е сутки изменялась 

в диапазоне от 36 до 46%, а на 2-е сутки – от 8 до 20%.

Воздействие образцов разработанного кисломолочного 

продукта на основе лактобактерий на нормальную мик-

рофлору кишечника крыс оценивали в условиях in vivo.

Cостояние животных до начала эксперимента нахо-

дилось в пределах физиологической нормы. Крысы 

активно поедали корм: имело место полное потреб-

ление исследуемых образцов, как контрольных, так 

и опытных. Сохранность животных на протяжении эк-

сперимента была 100%. Наблюдения за животными 

в течение 30 дней кормления изучаемыми кисломолоч-

ными продуктами свидетельствовали о том, что откло-

нений в состоянии здоровья и поведении крыс не от-

мечалось. Добавление разработанного и контрольного 

продуктов положительным образом сказывалось на 

усвоении корма. У крыс, потреблявших с рационом кис-

ломолочные продукты «Опыт» и «Контроль», прибавка 

массы тела была выше показателя интактных животных 

(на 11 и 6% соответственно), хотя калорийность рацио-

нов интактных, опытных и контрольных крыс различа-

лась незначительно (2 ккал). 

Изучение видового состава и количественных уровней 

основных микробных популяций микробиома кишеч-

ника крыс и их функциональной активности показало 

положительное влияние продукта на основе закваски 

L. reuteri LR1 и ХТС, проявляющееся в повышении об-

щего числа анаэробных бактерий, уровней защитных 

популяций лактобактерий и энтеробактерий, а также 

в снижении численности условно-патогенной микро-

флоры, что может быть связано с действием пробиоти-

ков, входящих в состав продукта (табл. 4).

Благоприятное воздействие кисломолочных про-

дуктов было характерно для продукта «Опыт». Так, 

у животных опытной группы условно-патогенные микро-

организмы (коагулазоположительные стафилококки, 

дрожжи) не обнаруживались.

У животных всех групп содержание лейкоцитов 

и лимфоцитов, гранулоцитов и их распределение по 

популяциям находилось в пределах физиологической 

нормы (табл. 5). У крыс, получавших кисломолочный 

продукт «Опыт», по сравнению с показателями ин-

тактных животных наблюдалось снижение содержания 

лейкоцитов и лимфоцитов на 37,7 и 33,5%, однако не 

достигшее уровня статистической значимости. При этом 

у крыс контрольной и опытной групп выявлено статисти-

чески значимое снижение содержания гранулоцитов на 

42,2 и 61,8% соответственно по сравнению с показате-

лем интактых крыс (см. табл. 5). 

У животных всех групп гематологические показатели, 

характеризующие функциональное состояние эритро-

цитов и тромбоцитов, находились в пределах физио-

логической нормы – значимых отклонений между груп-

пами не отмечено.

При биохимическом исследовании крови животных 

(табл. 6) установлено, что содержание общего белка, 

альбумина и креатинина, билирубина и глюкозы было 

в пределах нормы. 

Со стороны биохимических показателей, характери-

зующих липидный обмен, у крыс, потреблявших кисло-

Рис. 4. Степень выживания штаммов тест-культур при совместном 

культивировании с разработанным продуктом на основе закваски 

Lactobacillus reuteri LR1 и ХТС
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молочные продукты, выявлено статистически значимое 

снижение концентрации холестерина в сыворотке крови, 

а у животных, получавших разработанный продукт, – 

и концентрации триглицеридов относительно показате-

лей интактных животных. В настоящее время хорошо 

известны гипохолестеринемические свойства пробио-

тиков, подтвержденные как экспериментами in vivo, так 

и клиническими исследованиями [27]. В том числе пока-

зано, что потребление крысами сквашенного с исполь-

зованием штамма L. reuteri LR6 молока на фоне диеты 

с повышенным содержанием холестерина приводило 

к значительному снижению концентрации общего холес-

терина и триглицеридов в сыворотке крови животных 

[28]. Тем не менее наличие у различных пробиотических 

культур гипохолестеринемической активности является 

штамм-специфичной характеристикой [29]. 

В целом показано, что исследуемые кисломолочные 

продукты при введении их в рацион не вызывают откло-

нений в состоянии здоровья и поведении лабораторных 

животных spf-категории.

Заключение

Обобщая результаты всех апробированных комбина-

ций была разработана биотехнология кисломолочного 

продукта с заквасочными культурами L. reuteri LR1 и ХТС: 

доза инокулята L. reuteri LR1 – 6%, ХТС – 3–4%, темпера-

тура сквашивания – 37±1 °С, продолжительность скваши-

вания – 6 ч. Количество клеток ХТС в продукте – не менее 

1×107 КОЕ/см3 и содержание пробиотического штамма 

L. reuteri LR1 в 1 см3 продукта не ниже 106 КОЕ/см3.

Таблица 4. Состав микробиома кишечника крыс после включения в их рацион кисломолочных продуктов (содержание микроорганизмов, 

lg КОЕ/г сырой массы фецес)
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Интактная 8,4±0,3 8,4±0,3 5,0±0,2 7,7±0,2 6,8±0,3 2,3±0,1 8,3±0,2 8,3±0,2 2,3±0,3 4,5±0,4

Контрольная 8,7±0,4 8,4±0,3 5,2±0,3 7,4±0,4 6,6±0,2 2,3±0,4 8,6±0,1 8,6±0,2 2,3±0,4 3,9±0,3

Опытная 9,0±0,2* 8,6±0,2 5,9±0,5*, # 6,6±0,4*, # 4,9±0,4*, # Не обнару-

жены*, #
9,5±0,4* 9,0±0,3* Не обнару-

жены*, #

3,6±0,2*, #

П р и м е ч а н и е. Здесь и в табл. 5 и 6: статистически значимое отличие (р<0,05) от показателя: * – интактных животных; # – кон-
трольных животных.

Таблица 5. Цитометрические показатели крови крыс 

Показатель Физиологическая 
норма [25]

Группа животных

интактная контрольная опытная

Лейкоциты, ×109/л 1,13–11,06 4,80±0,74 4,50±0,68 2,99±0,40

Лимфоциты, ×109/л 0,82–9,45 3,88±0,64 3,74±0,67 2,58±0,36

Моноциты, эозинофилы, базофилы и незрелые клетки, ×109/л 0,03–1,5 0,04±0,01 0,04±0,01 0,02±0,00

Гранулоциты, ×109/л 0,15–1,89 1,02±0,18 0,59±0,08* 0,39±0,04*

Лимфоциты, % 44,7–90 85,80±0,75 82,93±4,00* 76,92±3,46*

Моноциты, % 0,6–9,2 0,65±0,07 0,79±0,09 0,90±0,24

Гранулоциты, % 9,0–49,3 22,18±3,45 16,29±4,02* 13,55±0,75*, # 

Таблица 6. Биохимические показатели сыворотки крови крыс

Показатель Физиологическая 
норма [26]

Группа животных

интактная контрольная опытная

Общий белок, г/л 52–76 65,12±0,78 66,94±0,59 66,19±0,85

Альбумин, г/л 34–48 41,27±0,24 42,87±0,37 42,43±0,55

Креатинин, мкмоль/л 9,0–70,0 59,15±1,69 61,00±1,33 59,05±1,19

Билирубин общий, мкмоль/л 0,7–3,42 2,25±0,12 2,31±0,15 2,11±0,10

Холестерин, ммоль/л 0,962–2,47 2,37±0,11 1,83±0,06* 1,83±0,07*

Триглицериды, ммоль/л 0,22–1,76 1,09±0,07 1,06±0,14 0,71±0,05*, # 

Глюкоза, ммоль/л 3,92–12,21 10,93±1,50 11,10±1,17 10,12±1,07

Семенихина В.Ф., Рожкова И.В., Бегунова А.В. и др.
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Разработанный продукт обладает выраженной анта-

гонистической активностью по отношению к условно-па-

тогенным и патогенным микроорганизмам – E. coli АТСС 

25922, Salmonella typhimurium, S. aureus АТСС 6538, 

Kl. pneumoniae. 

Проведенный комплекс исследований по доклиничес-

кому изучению функциональных свойств разработан-

ного кисломолочного продукта свидетельствует о на-

личии у него нормализующего эффекта на микробиоту 

и ряд показателей липидного обмена. 

При введении в рацион экспериментальных живот-

ных разработанного продукта в составе микробиоты 

кишечника крыс увеличилось содержание бифидо- 

и лактобактерий, а также энтеробактерий, типичных 

для нормофлоры крыс, в сыворотке крови снижалась 

концентрация холестерина и триглицеридов.
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твии конфликта интересов.
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Метаболический синдром (МС), характеризующийся значительной распро-
страненностью, постоянным ростом числа больных и высокой частотой сер-
дечно-сосудистых осложнений, относится к числу актуальных проблем совре-
менной медицины. Одним из путей оптимизации пищевого статуса пациентов 
с МС является использование в комплексе лечебных мероприятий специализи-
рованных пищевых продуктов оптимизированного химического состава, поз-
воляющих корригировать гипергликемию, дислипидемию и нарушения антиок-
сидантного статуса. Публикации последнего десятилетия свидетельствуют 
о повышенном интересе специалистов в области питания к проблеме воз-
можного использования ферментативных гидролизатов пищевых белков 
в составе диетических профилактических продуктов для лиц с нарушениями 
метаболизма. Высокая биологическая ценность белка куриного яйца (БКЯ) 
и его ферментолизатов определяет перспективы их использования в составе 
специализированных пищевых продуктов, предназначенных для коррекции 
и/или профилактики клинических проявлений МС. Гидролиз БКЯ приводит 
к образованию широкого спектра биологически активных пептидов, проявляю-
щих антиоксидантные, гипотензивные, антикоагулянтные и некоторые другие 
эффекты. К преимуществам ферментолизатов БКЯ в плане использования 
в качестве функциональных пищевых ингредиентов по сравнению с исходным 
белком можно отнести более высокую растворимость в воде, перевариваемость 
и всасывание в желудочно-кишечном тракте. В представленном обзоре обсуж-
даются результаты доклинических исследований in vitro и in vivo по оценке 
гиполипидемических свойств БКЯ и его ферментативных гидролизатов. Анализ 
представленных в обзоре публикаций свидетельствует о том, что введение 
в рацион лабораторных животных с индуцированным МС БКЯ и его гидроли-
затов оказывало благоприятные гиполипидемические и антигипертензивные 
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эффекты. В обзоре кратко обсуждаются основные механизмы, посредством 
которых реализуется гиполипидемическое действие белковых гидролизатов 
и пептидов в желудочно-кишечном тракте. Делается заключение о перспек-
тивности целенаправленного получения ферментативных гидролизатов БКЯ 
с заданными гиполипидемическими свойствами с целью включения их в состав 
диетических профилактических и лечебных продуктов для лиц с МС.
Ключевые слова:  метаболический синдром, ожирение, пищевые белки, пепти-

ды, ферментативный гидролизат, белок куриного яйца 

The metabolic syndrome (MS), which is characterized by significant prevalence, constant 
growth of patients’ number and high rate of cardiovascular complications, is one 
of actual problems of modern medicine. A way for optimization of the dietary status 
of patients with MS is the use of specialized foods with optimized chemical composition 
in their complex treatment. These products allow to correct hyperglycemia, dyslipidemia 
and antioxidant status disorders. The publications of the last decade show high interest 
of scientists to the problem of use of enzymatic hydrolysates of food proteins in dietary 
preventive products for people with metabolic disorders. High biological value of chicken 
egg protein and its enzymatic hydrolysates define the prospects of their use in specialized 
foods aimed at correction and/or prevention of MS clinical implications. The hydrolysis 
of chicken egg protein leads to the formation of biologically active peptides with 
antioxidant, hypotensive, anticoagulant and some other effects. As functional food 
ingredient, the enzymatic hydrolysate of chicken egg protein has some advantages over 
native protein – higher water solubility, digestibility and absorption in gastrointestinal 
tract. The results of preclinical in vitro and in vivo studies on evaluation of hypolipidemic 
effects of chicken egg protein and its enzymatic hydrolysates are discussed in this review. 
The analysis of the presented publications shows, that introduction of chicken egg protein 
and its enzymatic hydrolysates into the diet of animals with induced metabolic syndrome 
had hypolipidemic and antihypertensive effects. The main mechanisms of hypolipidemic 
action of protein hydrolysates and peptides in gastrointestinal tract are briefly discussed 
in this review. The prospects of the production of enzymatic hydrolysates of chicken egg 
protein with defined hypolipidemic properties for their inclusion into dietary products for 
prevention and treatment of MS are proved in the review.
Keywords:  metabolic syndrome, obesity, food proteins, peptides, enzymatic hydrolysates, 

chicken egg protein

О
дной из актуальных проблем современной медици-

ны является метаболический синдром (МС), харак-

теризующийся значительной распространенностью, 

постоянным ростом числа больных и высокой частотой 

сердечно-сосудистых осложнений [1–3].

По данным разных авторов, распространенность МС 

среди лиц старше 30 лет составляет 10–30% [1, 2], при 

этом у женщин МС встречается в 2,4 раза чаще, чем 

у мужчин [4]. Клиническое значение МС состоит 

в увеличении риска развития ишемической болезни 

сердца и инсульта в 3–4 раза, а сахарного диабета (СД) 

2 типа – в 5–9 раз [3, 5, 6].

Ключевыми факторами в основе развития МС явля-

ются увеличение массы висцерального жира и снижение 

чувствительности периферических тканей к инсулину, 

которые ассоциируются с нарушениями углеводного, ли-

пидного, пуринового обмена и артериальной гипертен-

зией [1, 5, 7]. Снижение чувствительности тканей к ин-

сулину приводит к компенсаторной гиперинсулинемии 

и постепенному истощению β-клеток поджелудочной же-

лезы, что сопровождается повышением пре- и постпран-

диальной гликемии и развитием СД 2 типа. Развитие 

и прогрессирование сердечно-сосудистых заболе-

ваний, ассоциированных с МС, тесно взаимосвязано 

с формированием атерогенной дислипидемии, характе-

ризующейся повышением концентрации триглицеридов 

и холестерина липопротеинов низкой плотности, появ-

лением мелких плотных липопротеинов низкой плот-

ности и снижением содержания холестерина липопро-

теинов высокой плотности. Накопление жировой ткани, 

особенно во внутренних органах, нарушение процессов 

фибринолиза, окислительный стресс, субклиническое 

воспаление и эндотелиальная дисфункция стимулируют 

развитие макро- и микрососудистых осложнений, обус-

ловленных атеросклерозом.

В лечении МС первостепенными являются меропри-

ятия, направленные на модификацию образа жизни, 

включая нормализацию массы тела, отказ от курения 

и злоупотребления алкоголем, повышение физической 

активности. Коррекцию основных проявлений МС обес-

печивают такие компоненты диеты, как энергетическая 

ценность, количество и качественный состав жира, 

белка, углеводов, пищевых волокон, витаминов, макро- 

и микроэлементов, минорных компонентов пищи. Одним 

из наиболее эффективных путей оптимизации пище-

вого статуса пациентов с МС является использование 

в комплексе лечебных мероприятий специализирован-

ных пищевых продуктов оптимизированного химичес-

кого состава, корригирующих гипергликемию, дислипи-

демию, нарушения антиоксидантного статуса [8].
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Публикации последнего 10-летия свидетельствуют 

о повышенном интересе специалистов в области пи-

тания к проблеме возможного использования фер-

ментативных гидролизатов пищевых белков в составе 

диетических профилактических продуктов для лиц 

с нарушениями липидного метаболизма [9]. Это поло-

жение в свою очередь стимулирует проведение докли-

нических исследований по оценке гиполипидемических 

свойств различных ферментолизатов пищевых белков 

и выделяемых из них определенных пептидных фрак-

ций [10–12]. Высокая биологическая ценность белка 

куриного яйца (БКЯ) и его ферментолизатов опреде-

ляет перспективы использования их в составе пищевых 

продуктов массового спроса и специализированных 

пищевых продуктов для профилактики алиментарно-

зависимых заболеваний, включая клинические прояв-

ления МС: дислипидемию, гипергликемию, гипертензию, 

висцеральное ожирение [13]. Протеолиз БКЯ приводит 

к образованию широкого спектра биологически ак-

тивных пептидов, проявляющих антиоксидантный, ги-

потензивный, противовоспалительный, антикоагулянт-

ный, антимикробный и иммуномодулирующие эффекты 

[14–17]. Активно обсуждаются результаты исследований 

по оценке гиполипидемических свойств БКЯ, фермен-

тативных гидролизатов БКЯ и его определенных пеп-

тидных фракций в опытах in vitro и в экспериментах 

in vivo на лабораторных животных (крысах и мышах) 

с экспериментально индуцированной или генетически 

обусловленной дислипидемией.

Влияние потребления БКЯ и его ферментативного 

гидролизата (близкого по аминокислотному составу 

к исходному белку) на липидный метаболизм у 3-недель-

ных крыс-самцов линии Вистар было исследовано 

в работе [18]. В рационах животных опытных групп ка-

зеин полностью заменяли на БКЯ или на его гидролизат. 

МС моделировали потреблением высокожирового раци-

она (соевое масло + говяжий жир обеспечили 54% кало-

рийности рациона) с высоким содержанием сахарозы, 

а продолжительность эксперимента составила 8 нед. 

Как БКЯ, так и его ферментативные гидролизаты сни-

жали по сравнению с казеином потребление рациона, 

прирост массы тела, аккумуляцию жира в тушке, печени, 

мышцах и жировых тканях животных, ингибируя актив-

ность ферментов, включенных в процесс липогенеза 

в печени и мышцах. При этом отмечено увеличение 

мышечной массы и экскреции жира с фекалиями. Сред-

ние значения лептина в сыворотке крови также были 

заметно ниже у животных, потреблявших БКЯ и его 

гидролизат, однако вследствие значительного разброса 

определяемых величин эти различия недостоверны. 

В данном исследовании гиполипидемические эффекты 

БКЯ проявились вне зависимости от его фермента-

тивной обработки и были более выражены для белка, 

а не для его ферментолизата. К сожалению, в статье 

не приведено сколько-нибудь подробной характерис-

тики ферментолизата, прежде всего не указан ис-

пользуемый ферментный препарат. Совокупность по-

лученных в работе результатов, по мнению ее авторов, 

означает, что БКЯ (в большей степени) и его гидролизат 

снижают накопление жира в теле животных путем регу-

лирования (снижения) в печени и мышцах активности 

стеароил-КоА десатуразы – фермента, ответственного 

за превращение насыщенных жирных кислот в нена-

сыщенные. В предыдущей работе этих исследователей 

также было показано, что потребление гидролизата БКЯ 

снижало активность стеароил-КоА десатуразы и аккуму-

ляцию триглицеридов в печени и мышцах Goto-Kakizaki 

крыс [19]. 

Результаты сравнительной оценки в опытах in vitro 

ингибирования активности α-глюкозидазы и α-ами-

лазы синтетическими пептидами, соответствующими 

по своей аминокислотной последовательности пепти-

дам, выделенным из гидролизата БКЯ, полученного 

с использованием фермента алкалаза, представлены 

в работе [20]. Не выявлена сколько-нибудь заметная 

ингибирующая активность тестируемых пептидов по 

отношению к α-амилазе. Наивысшей ингибирующей 

активностью относительно α-глюкозидазы обладал гек-

сапептид  ARVPSLM (ArgValProSerLeuMet), для которого 

значение константы 50% ингибирования (IC50) составило 

23,07 мкмоль/л, что потенциально может представлять 

интерес для использования этого пептида в качестве 

супрессора постпрандиальной гипергликемии.

Различные проявления биологической активности 

гидролизатов БКЯ, полученных путем протеолиза 

8 ферментными препаратами: алкалазой из Bacillus 

Licheniformis, флавоэнзимом из Aspergillus oryzae, ней-

тразой из Bacillus Amyloliquefaciens, трипсином из под-

желудочной железы свиньи, пепсином из желудка сви-

ньи, панкреатином из поджелудочной железы свиньи, 

аминопептидазой 433P из Rhizopus oryzae и папаином 

из Carica papaya при оптимальных условиях проведения 

реакций для каждого фермента, были протестированы 

в опытах in vitro [21]. Цель исследования состояла 

в выборе гидролизатов, наиболее перспективных 

в плане использования для диетической профилак-

тики или диетотерапии осложнений, вызванных МС: 

ожирения, гипертензии, высокого уровня триглицери-

дов в сыворотке крови, низкого уровня липопротеи-

нов высокой плотности и повышенной концентрации 

глюкозы в крови натощак. Для каждого гидролизата 

тестировали ингибирование ангиотензинпревращаю-

щего фермента (АСЕ), антиоксидантную (по поглоще-

нию кислородных радикалов) и противовоспалительную 

активность, связывание желчных кислот и ингибирова-

ние дипептидилпептидазы IV. Как наиболее перспек-

тивные на основании проведенного тестирования были 

выбраны гидролизаты, полученные с использованием 

пепсина и аминопептидазы 433P. Выбор пепсинового 

гидролизата был обоснован его высокой АСЕ-ингиби-

рующей и антиоксидантной активностью, а гидроли-

зат, полученный при действии аминопептидазы 433P, 

характеризовался высоким уровнем антиоксидантной 

активности и гипохолестеринемическими свойствами 

(по связыванию желчных кислот). Для обоих гидро-

лизатов также получены данные, свидетельствующие 
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об их антивоспалительных свойствах и возможности 

участвовать в защите клеток от окислительного пов-

реждения. В последующих работах оба ферментоли-

зата были исследованы в опытах in vivo. Пепсиновый 

гидролизат был протестирован на тучных крысах-сам-

цах линии Zucker fatty (fa/fa) 8-месячного возраста [22]. 

Гидролизат животные получали через поилку в виде 

водного раствора в дозе 750 мг/кг в день в течение 

12 нед. Его потребление благоприятно влияло на мик-

робный дисбактериоз, характерный для данной линии 

животных, и способствовало нормализации кишеч-

ной микрофлоры, сопровождаемой также тенденцией 

к уменьшению экскреции с фекалиями короткоцепочеч-

ных жирных кислот. 

В работе [23] было изучено влияние обоих вышеназ-

ванных ферментолизатов на липидный обмен, воспа-

лительные процессы и окислительный стресс у тучных 

крыс линии Zucker, получавших гидролизаты внутриже-

лудочно в дозе 750 мг/кг в день в течение 12 нед. Масса 

эпидидимальной жировой ткани была значительно ниже 

у животных, получавших пепсиновый гидролизат, чем 

у животных контрольной группы. Потребление пепси-

нового гидролизата снижало уровень фактора некроза 

опухоли (TNF-α) и концентрацию свободных жирных 

кислот в плазме крови, нормализовало в плазме крови 

концентрацию адипонектина, увеличивало уровни вос-

становленного глутатиона в печени и оказало значи-

тельное положительное влияние на стеатоз печени, ха-

рактерный для тучных крыс линии Zucker. Потребление 

аминопептидазного ферментолизата в условиях in vivo 

оказалось неэффективным и не влияло на накопление 

животными жира и стеатоз печени.

Антигипертензивные свойства гидролизатов, получен-

ных последовательным протеолизом пепсином и трип-

сином предварительно обжаренных цельных куриных 

яиц, белка и желтка куриного яйца, были исследованы 

in vivo на крысах-самцах линии SHRs со спонтанной ги-

пертензией [24]. Гидролизаты вводили внутрижелудочно 

в дозе 1000 мг/кг в день в течение 18 дней и оценивали 

их влияние на регуляцию артериального давления, про-

филь липидов плазмы крови и окислительный стресс 

в тканях. У животных, потреблявших гидролизаты обжа-

ренного цельного яйца, белка куриного яйца и обезжи-

ренного желтка куриного яйца, снижалось артериаль-

ное давление, сопровождающееся восстановлением 

зависимой от оксида азота вазорелаксации, снижением 

ангиотензина II плазмы крови и снижением проявлений 

окислительного стресса. Введение гидролизата жаре-

ного цельного яйца, как и негидролизованного жареного 

цельного яйца, приводило к снижению концентрации 

триглицеридов в плазме крови. 

Влияние значительно более продолжительного (свыше 

100 сут) потребления пепсинового гидролизата БКЯ 

на профиль липидов плазмы крови и окислительный 

стресс также было исследовано в опытах на кры-

сах-самцах линии SHRs со спонтанной гипертензией, 

получавших ежесуточно с питьем 0,5 г гидролизата 

на 1 кг массы тела [25]. Было установлено, что пот-

ребление гидролизата может предотвращать развитие 

окислительного стресса, повышая способность плазмы 

крови поглощать кислородные радикалы и ингибируя 

перекисное окисление липидов. Антиоксидантное дейс-

твие гидролизата в сочетании с его ACE-ингибиторной 

активностью и вазодилаторным действием определили 

его антигипертензивные свойства. По мнению авто-

ров статьи, гиполипидемические свойства гидролизата 

могут представлять существенный интерес в плане 

контроля уровня липидов крови при определенных 

заболеваниях. 

Как отмечают авторы аналитического обзора [9], ос-

новные механизмы, посредством которых реализуется 

гиполипидемическое действие белковых гидролизатов 

и пептидов в желудочно-кишечном тракте и после вса-

сывания в гепатоцитах и адипоцитах, включают связы-

вание желчных кислот, препятствующее мицеллярной 

растворимости холестерина, модифицирующее влияние 

на ферментативную активность гепатоцитов и адипо-

цитов, экспрессию генов липогенных белков. Приме-

нительно к гидролизату БКЯ возможный механизм его 

гиполипидемического действия представлен на гипоте-

тической схеме влияния пепсинового ферментолизата 

этого белка на всасывание в кишечнике и поступление 

в лимфу холестерина пищи (см. рисунок) [9]. При пос-

туплении в желудочно-кишечный тракт гиполипидеми-

ческие пептиды в составе гидролизата препятствуют 

встраиванию холестерина в мицеллы желчных кислот, 

тем самым уменьшая его поступление в энтероциты и 

ингибируя транспорт холестерина в составе хиломикрон 

с лимфой, как это было показано в опыте на крысах с ка-

нюлированным грудным лимфатическим протоком [26]. 

Соответственно, имеет место повышение катаболизма 

холестерина и его экскреции с калом.

Влияние пепсинового ферментолизата белка куриного яйца на всасывание в кишечнике и поступление в лимфу холестерина [9]

Нарушение
мицеллярной
растворимости
холестеринаПищевые

пептиды
Экскреция аддукта желчной
кислоты с пептидом с фекалиями

Изменяют кишечную
абсорбцию холестерина

Изменяют энтерогепатическую
циркуляцию желчных кислот

ЖЕЛУДОЧНО-КИШЕЧНЫЙ ТРАКТ

Связывание желчных кислот
с помощью гидрофобных или ионных
взаимодействий с образованием
нерастворимых аддуктов
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Мазо В.К., Сидорова Ю.С., Шарафетдинов Х.Х. и др.

В дополнение к предлагаемому механизму обсужда-

ется возможное нормализующее влияние на липидный 

профиль пептидов в составе гидролизатов, снижающее 

экспрессию гена кишечного трансмембранного белка 

Niemann–Pick C1-like 1 – медиатора липидного транс-

порта, локализованного на апикальной стороне мемб-

раны энтероцита [27]. 

Заключение

Ферментолизаты БКЯ, как и ряда других пищевых 

белков, содержат пептиды, гиполипидемические свойс-

тва которых зависят от их аминокислотного состава, 

определяемого условиями протеолиза и в первую оче-

редь выбором фермента. Преимуществами фермен-

тативных гидролизатов БКЯ в плане использования 

в качестве функциональных пищевых ингредиентов 

по сравнению с исходным белком являются более 

высокая растворимость в воде, перевариваемость и 

всасывание в желудочно-кишечном тракте. Очевидна 

перспективность целенаправленного получения оте-

чественной пищевой промышленностью фермента-

тивных гидролизатов БКЯ с заданными гиполипиде-

мическими свойствами с целью включения их в состав 

диетических профилактических и лечебных продуктов 

для лиц с МС.

Конфликт интересов. Авторы декларируют отсутс-

твие конфликтов интересов.

Поисково-аналитическая работа по подготовке 

рукописи проведена за счет средств субсидии 

на выполнение государственного задания 

в рамках Программы фундаментальных научных 

исследований (тема № 0529-2014-0046).

ФГБУН «ФИЦ питания и биотехнологии» (Москва):

Сидорова Юлия Сергеевна – кандидат биологических наук, старший научный сотрудник лаборатории пищевых 

биотехнологий и специализированных продуктов 

E-mail: sidorovaulia28@mail.ru

https://orcid.org/0000-0002-2168-2659

Мазо Владимир Кимович – доктор биологических наук, профессор, ведущий научный сотрудник лаборатории пище-

вых биотехнологий и специализированных продуктов 

E-mail: mazo@ion.ru

https://orcid.org/0000-0002-3237-7967

Шарафетдинов Хайдерь Хамзярович – доктор медицинских наук, заведующий отделением болезней обмена ве-

ществ 

E-mail: sharafandr@mail.ru

https://orcid.org/0000-0001-6061-0095

Кочеткова Алла Алексеевна – доктор технических наук, профессор, заведующая лабораторией пищевых биотехно-

логий и специализированных продуктов 

E-mail: kochetkova@ion.ru

https://orcid.org/0000-0001-9821-192X

Сведения об авторах

1. Ройтберг Г.Е. Метаболический синдром. М. : МЕДпресс-информ, 

2007. 224 с.

2. Boden-Albala B., Sacco R.L., Lee H.S. Metabolic syndrome and 

ischemic stroke risk: Northern Manhattan study // Stroke. 2008. 

Vol. 39, N 1. P. 30–35.

3. Ceska R. Clinical implications of the metabolic syndrome // Diabetes 

Vasc. Dis. Res. 2007. Vol. 4, suppl. 3. P. S2–S4.

4. Mamedov M., Suslonova N. Metabolic syndrome prevalence in 

Russia: prelimonary results of a cross-sectional population study // 

Diabetic Vasc. Dis. Res. 2007. Vol. 4, N 1. P. 46–47.

5. Шарафетдинов Х.Х., Зейгарник М.В., Каганов Б.С. и др. Метабо-

лический синдром: современные представления, критерии диа-

гностики и принципы диетотерапии // Вопр. диетологии. 2015. 

Т. 5, № 4. С. 4–13.

6. Schmidt M. I., Duncan B. B., Bang H. et al. Identifying individuals 

at high risk for diabetes: the Atherosclerosis Risk in Communities 

Study // Diabetes Care. 2005. Vol. 28, N 8. P. 2013-2018.

7. Диагностика и лечение метаболического синдрома. Рекоменда-

ции экспертов всероссийского научного общества кардиологов 

(второй пересмотр) // Кардиоваскуляр. тер. и профилактика. 

2009. Т. 8, № 6. Прил. 2. С. 32.

8. Юдочкин А.В. Клинико-генетическая диагностика и диетоте-

рапия метаболического синдрома у женщин репродуктивного 

возраста: Автореф. дисс. канд. мед. наук. М., 2013.

9. Howard A., Udenigwe C.C. Mechanisms and prospects of food 

protein hydrolysates and peptide-induced hypolipidaemia // Food 

Funct. 2013. Vol. 4, N 1. P. 40–51.

10. Boulart A.C., deGraaf J., Stalenhoef A.F. Serum triglycerides and risk 

of cardiovascular disease // Biochim. Biophys. Acta. 2012. Vol. 1821, 

N 5. P. 867–875.

11. Ruiz Ruiz J.C., Betancur Ancona D.A., Segura Campos M.R. Bioactive 

vegetable proteins and peptides in lipid-lowering; nutraceutical 

potential // Nutr. Hosp. 2014. Vol. 29, N 4. P. 776–784. 

12. Patil P., Mandal S., Tomar S.K., Anand S. Food protein-derived 

bioactive peptides in management of type 2 diabetes // Eur. J. Nutr. 

2015. Vol. 54, N 6. P. 863–880. doi: 10.1007/s00394-015-0974-2.

13. Стефанова И.Л., Мазо В.К., Мокшанцева И.В., Клименко А.Ю. 

Перспективы использования яичного белка в составе функцио-

нальных пищевых продуктов // Птица и птицепродукты. 2017. № 1. 

С. 43–45.

14. Cho D.Y., Jo K., Cho S.Y., Kim J.M., Lim K., Suh H.J. et al. Antioxidant 

effect and functional properties of hydrolysates derived from egg-

Литература



68      Вопросы питания. Том 87, № 5, 2018

1. Roytberg G.E. Metabolic syndrome. Moscow: MEDpress-inform, 

2007: 224 p. (in Russian)

2. Boden-Albala B., Sacco R.L., Lee H.S. Metabolic syndrome and 

ischemic stroke risk: Northern Manhattan study. Stroke. 2008; 

39 (1): 30–5.

3. Ceska R. Clinical implications of the metabolic syndrome. Diabetes 

Vasc Dis Res. 2007; 4 (3): S2–4.

4. Mamedov M., Suslonova N. Metabolic syndrome prevalence in 

Russia: prelimonary results of a cross-sectional population study. 

Diabetic Vasc Dis Res. 2007; 4 (1): 46–7.

5. Sharafetdinov H.H., Zeigarnik M.V., Kaganov B.S., et al. Metabolic 

syndrome: modern representations, diagnostic criteria and prin-

ciples of diet therapy. Voprosy dietologii [Problems of Dietology]. 

2015; 5 (4): 4–13. (in Russian)

6. Schmidt M. I., Duncan B. B., Bang H., et al. Identifying individuals 

at high risk for diabetes: the Atherosclerosis Risk in Communities 

Study. Diabetes Care. 2005; 28 (8): 2013–8.

7. Diagnosis and treatment of metabolic syndrome. Recommenda-

tions of experts of the All-Russian Scientific Society of Cardiol-

ogy (second revision). Kardiovaskulyarnaya terapiya I profilaktika 

[Cardiovascular therapy and prevention]. 2009; 8 (6, suppl 2): 32. 

(in Russian)

8. Yudochkin A.V. Clinical and genetic diagnosis and diet therapy 

of metabolic syndrome in women of reproductive age: Diss. Moscow, 

2013. (in Russian)

9. Howard A., Udenigwe C.C. Mechanisms and prospects of food pro-

tein hydrolysates and peptide-induced hypolipidaemia. Food Funct. 

2013; 4 (1): 40–51.

10. Boulart A.C., deGraaf J., Stalenhoef A.F. Serum triglycerides and risk of 

cardiovascular disease. Biochim Biophys Acta. 2012; 1821 (5): 867–75.

11. Ruiz Ruiz J.C., Betancur Ancona D.A., Segura Campos M.R. Bioac-

tive vegetable proteins and peptides in lipid-lowering; nutraceutical 

potential. Nutr Hosp. 2014; 29 (4): 776–84. 

12. Patil P., Mandal S., Tomar S.K., Anand S. Food protein-derived bio-

active peptides in management of type 2 diabetes. Eur J Nutr. 2015; 

54 (6): 863–80. doi: 10.1007/s00394-015-0974-2.

13. Stefanova I.L., Mazo V.K., Mokshantseva I.V., Klimenko A.Yu. Pros-

pects for the use of egg white in functional foods. Ptitsa i ptitse-

produkty [Poultry and Poultry Products]. 2017; (1): 43–5. (in Rus-

sian)

14. Cho D.Y., Jo K., Cho S.Y., Kim J.M., Lim K., Suh H.J., et al. Antioxidant 

effect and functional properties of hydrolysates derived from egg-

white protein. Korean J Food Sci Anim Resour. 2014; 34 (3): 362–71. 

doi: 10.5851/kosfa.2014.34.3.362.

15. Noh D.O., Suh H.J. 2014 Preparation of egg white liquid hydrolysate 

(ELH) and its radical-scavenging activity. Prev Nutr Food Sci. 2015; 

20 (3): 183–9. doi: 10.3746/pnf.2015.20.3.183. 

16. Yang M., Yang C., Nau F., Pasco M., Juneja L.R., Okubo T., et al. 

Immunomodulatory effects of egg white enzymatic hydrolysates 

containing immunodominant epitopes in a BALB/c mouse model 

of egg allergy. J Agric Food Chem. 2009; 57: 2241–48.

17. You S.J., Udenigwe C.C., Aluko R.E., Wu J. Multifunctional pep-

tides from egg white lysozyme. Food Res Int. 2010; 43 (3): 848–

55.

18. Ochiai M., Matsuo T. Effect of egg white and its hydrolysate on stea-

royl-CoA desaturase index and fat accumulation in rat tissues. Int 

J Food Sci Nutr. 2014; 65 (8): 948–52. 

19. Ochiai M., Kuroda T., Matsuo T. Increased muscular triglyceride 

сontent and hyperglycemia in Goto-Kakizaki rat are decreased 

by egg white hydrolysate. Int J Food Sci Nutr. 2014; 65: 495–

501.

20. Yu Z., Yin Y., Zhao W., Yu Y., Liu B., Liu J., et al. Novel peptides 

derived from egg white protein inhibiting alpha-glucosidase. Food 

Chem. 2011; 129: 1376–82.

21. Garces-Rimon M., Lopez-Expósito I., Lopez-Fandino R., Miguel 

M. Egg white hydrolysates with in vitro biological multiactivities 

to control complications associated with the metabolic syndrome. 

Eur Food Res Technol. 2016; 242: 61–9. doi: 10.1007/s00217-015-

2518-7.

22. Requena T., Miguel M., Garces-Rimon M., Martinez-Cuesta M.C., 

Lopez-Fandinoa R., Pelaeza C. Pepsin egg white hydrolysate modu-

lates gut microbiota in Zucker obese rats. Food Funct. 2017; 

8: 437–43. doi: 10.1039/C6FO01571A.

23. Garces-Rimon M., Gonzalez C., Uranga J.A., Lopez-Miranda V., 

Lopez-Fandino R., Miguel M. Pepsin egg white hydrolysate amelio-

rates obesity-related oxidative stress, inflammation and steatosis in 

References

white protein // Korean J. Food Sci. Anim. Resour. 2014. Vol. 34, N 3. 

P. 362–371. doi: 10.5851/kosfa.2014.34.3.362.

15. Noh D.O., Suh H.J. 2014 Preparation of egg white liquid hydrolysate 

(ELH) and its radical-scavenging activity // Prev. Nutr. Food Sci. 

2015. Vol. 20, N 3. P. 183–189. doi: 10.3746/pnf.2015.20.3.183. 

16. Yang M., Yang C., Nau F., Pasco M., Juneja L.R., Okubo T. et al. 

Immunomodulatory effects of egg white enzymatic hydrolysates 

containing immunodominant epitopes in a BALB/c mouse model 

of egg allergy // J. Agric. Food Chem. 2009. Vol. 57. P. 2241–2248.

17. You S.J., Udenigwe C.C., Aluko R.E., Wu J. Multifunctional peptides from 

egg white lysozyme // Food Res. Int. 2010. Vol. 43, N 3. P. 848–855.

18. Ochiai M., Matsuo T. Effect of egg white and its hydrolysate on 

stearoyl-CoA desaturase index and fat accumulation in rat tissues // 

Int. J. Food Sci. Nutr. 2014. Vol. 65, N 8. P. 948–952. 

19. Ochiai M., Kuroda T., Matsuo T. Increased muscular triglyceride 

сontent and hyperglycemia in Goto-Kakizaki rat are decreased by egg 

white hydrolysate // Int. J. Food Sci. Nutr. 2014. Vol. 65. P. 495–501.

20. Yu Z., Yin Y., Zhao W., Yu Y., Liu B., Liu J. et al. Novel peptides 

derived from egg white protein inhibiting alpha-glucosidase // Food 

Chem. 2011. Vol. 129. P. 1376–1382.

21. Garces-Rimon M., Lopez-Exposito I., Lopez-Fandino R., Miguel M. Egg 

white hydrolysates with in vitro biological multiactivities to control 

complications associated with the metabolic syndrome // Eur. Food Res. 

Technol. 2016. Vol. 242. P. 61–69. doi: 10.1007/s00217-015-2518-7.

22. Requena T., Miguel M., Garces-Rimon M., Martinez-Cuesta M.C., 

Lopez-Fandinoa R., Pelaeza C. Pepsin egg white hydrolysate 

modulates gut microbiota in Zucker obese rats // Food Funct. 2017. 

Vol. 8. P. 437–443. doi: 10.1039/C6FO01571A.

23. Garces-Rimon M., Gonzalez C., Uranga J.A., Lopez-Miranda V., Lopez-

Fandino R., Miguel M. Pepsin egg white hydrolysate ameliorates 

obesity-related oxidative stress, inflammation and steatosis 

in zucker fatty rats // PLoS One. 2016. Vol. 11, N 3. Article ID 

e0151193. doi: 10.1371/journal.pone.0151193.

24. Jahandideh F., Majumder K., Chakrabarti S., Morton J.S., Panahi S., 

Kaufman S. et al. Beneficial effects of simulated gastro-intestinal 

digests of fried egg and its fractions on blood pressure, plasma 

lipids and oxidative stress in spontaneously hypertensive rats // 

PLoS One. 2014. Vol. 9, N 12. Article ID e115006. doi: 10.1371/

journal.pone.0115006.

25. Manso M.A., Miguel M., Even J., Hernandez R., Aleixandre A., Lopez-

Fandino R. Effect of the long-term intake of an egg white hydrolysate 

оn the oxidative status and blood lipid profile of spontaneously 

hypertensive rats // Food Chem. 2008. Vol. 109, N 2. P. 361–367. 

doi: 10.1016/j.foodchem.2007.12.049.

26. Matsuoka R., Shirouchi B., Kawamura S., Baba S., Shiratake S., Nagata 

K. et al. Dietary egg white protein inhibits lymphatic lipid transport 

in thoracic lymph duct-cannulated rats // J. Agric. Food Chem. 2014. 

Vol. 62, N 44. P. 10 694–10 700. doi: 10.1021/jf502741b.

27. Nagata Y., Noguchi Y., Tamaru S., Kuwahara K., Okamoto A., Suruga 

K. et al. Hypolipidemic potential of squid homogenate irrespective 

of a relatively high content of cholesterol // Lipids Health Dis. 2014. 

Vol. 13. P. 165. doi: 10.1186/1476-511X-13-165.

ЛЕЧЕБНОЕ ПИТАНИЕ 



Вопросы питания. Том 87, № 5, 2018     69

Мазо В.К., Сидорова Ю.С., Шарафетдинов Х.Х. и др.

zucker fatty rats. PLoS One. 2016; 11 (3): e0151193. doi: 10.1371/

journal.pone.0151193.

24. Jahandideh F., Majumder K., Chakrabarti S., Morton J.S., Panahi S., 

Kaufman S., et al. Beneficial effects of simulated gastro-intestinal 

digests of fried egg and its fractions on blood pressure, plasma 

lipids and oxidative stress in spontaneously hypertensive rats. PLoS 

One. 2014; 9 (12): e115006. doi: 10.1371/journal.pone.0115006.

25. Manso M.A., Miguel M., Even J., Hernandez R., Aleixandre A., Lopez-

Fandino R. Effect of the long-term intake of an egg white hydrolysate 

оn the oxidative status and blood lipid profile of spontaneously 

hypertensive rats. Food Chem. 2008; 109 (2): 361–7. doi: 10.1016/

j.foodchem.2007.12.049.

26. Matsuoka R., Shirouchi B., Kawamura S., Baba S., Shiratake S., 

Nagata K., et al. Dietary egg white protein inhibits lymphatic lipid 

transport in thoracic lymph duct-cannulated rats. J Agric Food Chem. 

2014; 62 (44): 10 694–700. doi: 10.1021/jf502741b.

27. Nagata Y., Noguchi Y., Tamaru S., Kuwahara K., Okamoto A., Suruga 

K., et al. Hypolipidemic potential of squid homogenate irrespective 

of a relatively high content of cholesterol. Lipids Health Dis. 2014; 

13: 165. doi: 10.1186/1476-511X-13-165.



70      Вопросы питания. Том 87, № 5, 2018

ЛЕЧЕБНОЕ ПИТАНИЕ 

Для корреспонденции
Махова Анна Александровна – кандидат медицинских наук, 

доцент кафедры клинической фармакологии и пропедевтики 

внутренних болезней ФГАОУ ВО «Первый Московский 

государственный медицинский университет им. И.М. Сеченова» 

Минздрава России (Сеченовский университет)

Адрес: 119991, г. Москва, ул. Трубецкая д. 8, стр. 2

Телефон: (495) 609-19-91

E-mail: annabramova@gmail.com 

ФГАОУ ВО «Первый Московский государственный медицинский 
университет им. И.М. Сеченова» Минздрава России (Сеченовский 
университет)
I.M. Sechenov First Moscow State Medical University

Кручинина Т.В., Махова А.А., Ших Е.В., Дроздов В.Н.

S-метилметионин (витамин U): 
экспериментальные исследования 
и клинические перспективы

S-methylmethionin (vitamin U): 

experimental studies 

and clinical perspective

Kruchinina T.V., Makhova A.A., Shikh E.V., 

Drozdov V.N.

Для цитирования: Кручинина Т.В., Махова А.А., Ших Е.В., Дроздов В.Н. S-метилметионин (витамин U): экспериментальные исследования 

и клинические перспективы // Вопр. питания. 2018. Т. 87, № 5. С. 70–76. doi: 10.24411/0042-8833-2018-10055.

Статья поступила в редакцию 06.08.2018. Принята в печать 13.09.2018. 

For citation: Kruchinina T.V., Makhova A.A., Shikh E.V., Drozdov V.N. S-methylmethionin (vitamin U): experimental studies and clinical perspective). 

Voprosy pitaniia [Problems of Nutrition]. 2018; 87 (5): 70–6. doi: 10.24411/0042-8833-2018-10055. (in Russian)

Received 06.08.2018. Accepted for publication 13.09.2018. 

Витаминоподобное соединение S-метил-L-метионин (SMM, исторически сло-
жившееся название «витамин U») является средством метаболического дей-
ствия, влияет на обменные процессы, что и обусловливает большое разнообра-
зие его эффектов. Представлен обзор данных исследований, демонстрирующих 
гастропротекторный эффект, гиполипидемическое и антиоксидантное дей-
ствия, участие в регуляции функционирования адипоцитов, обмена гомоцис-
теина. SMM задействован во всех реакциях метилирования, в которых обычно 
участвует другая активированная форма метионина – S-аденозилметионин. 
Оценка результатов проведенных исследований свидетельствует о возможном 
расширении клинического применения S-метилметионина. 
Ключевые слова:  витамин U, S-метилметионин, антиоксиданты

Vitamin-like compound S-methyl-L-methionine (SMM, historically called vitamin U)
is a metabolic agent, affects metabolic processes, which causes a wide variety 
of effects. The data of the studies demonstrating gastroprotective effect, hypolipidemic 
and antioxidant effect, participation in regulation of adipocyte function, homocysteine 
exchange are presented. SMM is involved in all methylation reactions in which 
another activated form of methionine, S-adenosylmethionine, normally participates. 
The results of the observed studies indicate a possible expansion of the clinical use 
of S-methylmethionine.
Keywords: vitamin U, S-methylmethionine, antioxidants
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S
-метил-L-метионин (SMM) – витаминоподобное 

вещество, также известное как витамин U, пред-

ставляет собой функциональную гидрофильную моле-

кулу, имеющую катионную структуру с концевой группой 

α-аминокислоты (см. рисунок) [1].

Американские ученые G. Cheney (1940–1956) 

и G.M. Cummings и соавт. (1946) не только выделили 

данное вещество из капустного сока, но и показали его 

благоприятное влияние на заживление и профилактику 

язвы желудка, в связи с чем вещество и получило свое 

название (от лат. ulcus – язва) [2]. G. Cheney предпо-

ложил, что язвенная болезнь вызывается недостатком 

какого-то пищевого фактора, который отнес к категории 

витаминов, поэтому и соли метилметионинсульфония, 

обнаруженные в этих продуктах и оказывающие тера-

певтическое действие, получили название витамина U. 

Судя по эффекту, достигаемому небольшими дозами 

SMM, он должен быть отнесен к числу физиологи-

чески активных соединений. В 1952 г. G. Cheney со-

общил о необычно высокой скорости излечения язвы 

желудка, двенадцатиперстной кишки у группы из 25 

пациентов, которые принимали по 1 л в день капуст-

ного сока, получаемого примерно из 2 кг свежей ка-

пусты. Работы G. Cheney положили начало применению 

витамина U при лечении язвенной болезни в клиниках 

Италии, Германии, Болгарии [3].

Благодаря наличию функциональной сульфониевой 

группы SMM является промежуточным звеном многих 

метаболических путей в организме человека. Многосту-

пенчатый биосинтез SMM происходит путем конверсии 

L-метионина в S-аденозилметионин, с последующей за-

меной аденозильной группы на метильную при участии 

фермента метионин-S-метилтрансферазы [3]. 

SMM является активированной формой метионина 

с весьма интересными свойствами, он способен при-

нимать участие во всех реакциях метилирования, 

в которых обычно участвует другая активированная 

форма метионина – S-аденозилметионин. Согласно 

данным R. Suzue, применение S-метионина предпоч-

тительно потому, что он не оказывает тормозящее 

действие на процессы метилирования. S-аденозил-

метионин, образующийся в организме из метионина, 

является ингибитором важнейшего фермента этой 

системы, который завершает реакцию образования 

метильных радикалов из одноуглеродистых соедине-

ний, восстанавливая метиленовую группировку фолата 

в метильную [1]. 

S-аденозилметионин оказывает ингибирующее дей-

ствие на систему метаболизма ксенобиотиков печени, 

а SMM не влияет на функциональную активность изо-

ферментов печени и, соответственно, более безопасен.

Рекомендуемый уровень суточного потребления ме-

тилметионинсульфония, согласно методическим реко-

мендациям МР 2.3.1.2432-08, составляет 200 мг [4]. SMM 

содержится в основном в продуктах растительного про-

исхождения [5], особенно в зеленых листовых овощах, 

спарже и капусте. В шпинате содержание SMM состав-

ляет 45,2 мг/100 г сухого вещества, в китайской лис-

товой капусте 34,3 мг/100 г сухого вещества, в спарже 

и листовой горчице – 18,7–19,6 мг/100 г cухого вещес-

тва, в брокколи – 18,9 мг/100 г сухого вещества. Для 

белокочанной капусты содержание витамина U разли-

чается по частям растения, таким как сердцевина, внут-

ренние и внешние листья. Уровень витамина U выше 

всего во внутренних листьях – 46,4 мг на 100 г сухого 

вещества [5]. 

Результаты экспериментальных доклинических 

и клинических исследований раскрывают перспективу 

применения данного соединения в клинической прак-

тике [3].

Гастропротекторный эффект S-метил-L-метионина. 
Перспективы применения в гастроэнтерологии

Несмотря на то что современные стандарты лечения 

пациентов гастроэнтерологического профиля полно-

стью вытеснили применение SMM, история изучения 

его эффективности применения у данного контингента 

пациентов представляет определенный интерес.

S-метилметионинсульфония хлорид (SMMSCl) в кли-

нике для лечения язвенной болезни желудка и двенад-

цатиперстной кишки изучался независимыми группами 

ученых из разных стран. Японские авторы опубликовали 

ряд работ, показывающих эффективность SMMSCl при 

лечении язвенной болезни и гастритов в 77–100%. 

Немецкие исследователи продемонстрировали эффек-

тивность витамина U, в том числе у пациентов с ахи-

лией и пониженной кислотностью. S. Jamagata и соавт. 

в опубликованных результатах исследования эффек-

тивности SMMSCl отметили исчезновение болей, из-

жоги, отрыжки у 50–100%, изменение размеров «ниши» 

у 84,3%, полное рубцевание у 21,1% пациентов с язвен-

ной болезнью при приеме препарата в дозе 200 мг/сут [2]. 

Таким образом, исследователи наблюдали положитель-

ный эффект приема SMMSCl на состояние слизистой 

оболочки желудка.

Проведенное в НИИ питания РАМН (в настоящее 

время – ФГБУН «ФИЦ питания и биотехнологии») иссле-

дование по изучению действия SMM в дозе 250 мг/сут 

на фоне диетотерапии у 37 пациентов с гиперацидным 

гастритом и дуоденитом показало, что у больных ос-

новной группы, получавших SMM, болевой синдром 

купировался в значительно более короткие сроки (через 

5–10 дней) по сравнению с пациентами контрольной 

группы, получавшими только лечебное питание (у них 

боли исчезали спустя 1 мес и более) [2]. Аналогичные 

Химическая формула витамина U
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результаты были получены при сравнении динамики 

диспептических жалоб, анализе результатов рентгено-

функциональных методов исследования. 

При язвенной болезни желудка и двенадцатиперстной 

кишки ярко выраженная положительная клиническая 

динамика при применении SMM в дозе 200 мг/сут 

наблюдалась в течение первых 5 дней терапии [6]. 

У больных с сочетанием язвенной болезни и хрони-

ческого гепатохолецистита, гастродуоденита, колита, 

оперированным желудком отмеченные выше симптомы 

регрессировали несколько позже, начиная с 10-го дня 

терапии. 

Исследование эффективности введения через же-

лудочный зонд сульфгидрилсодержащих веществ – 

DL-цистеина и SMMSCl (1–5%) – животным с экспе-

риментальным острым ишемическим повреждением 

слизистой оболочки желудка, которое было индуциро-

вано резерпином в дозе 5 мг на 1 кг массы тела или 

5-гидрокситриптамином в дозе 50 мг/кг, показало, что 

исследуемые сульфгидрилсодержащие вещества, в том 

числе SMMSCl, оказывают цито- и гастропротекторный 

эффекты на слизистую желудка [7].

Исторически сложилось, что SMM рассматривается 

в качестве антиоксиданта, обеспечивающего защиту 

слизистой оболочки желудочно-кишечного тракта 

и печени. 

Перспективы противоязвенной и гастропро-

текторной роли SMM были нивелированы как раз-

работкой антисекреторных препаратов, так и откры-

тием роли Helicobacter pylori в патогенезе язвенной 

болезни. Однако ряд проведенных в последние годы 

экспериментальных исследований позволяет оп-

ределить новые направления возможного исполь-

зования SMM у пациентов гастроэнтерологического 

профиля. 

Исследование на крупных животных (свиньи) с эзо-

фагитом по оценке терапевтических свойств SMMSCl 

(200 мг на 1 кг массы тела) в качестве средства для про-

филактики и/или терапии эзофагогастральных язв пока-

зало, что у экспериментальных животных с исходно низ-

ким показателем индекса изъязвления прием SMMSCl 

с пищевым рационом не препятствовал дальнейшему 

развитию эзофагогастральной язвы. Однако при даль-

нейшем анализе полученных в ходе эксперимента дан-

ных было выявлено, что в группе экспериментальных 

животных с высокой активностью язвенного процесса 

назначение SMMSCl приводило к улучшению эндоско-

пической картины [8]. 

В ходе экспериментального изучения воздействия 

комбинации SMMSCl и фамотидина на клетки слизистой 

оболочки желудка с применением как биохимических, 

так и гистологических методик исследования была про-

ведена оценка интенсивности биосинтеза и количества 

муцина в разных областях слизистой оболочки желудка 

на 8-й день терапии с использованием моноклональных 

антител против муцина. В результате исследования 

было показано, что биосинтез и накопление муцина 

были значительно снижены в группе монотерапии фа-

мотидином, а при комбинированном применении фамо-

тидина с SMMSCl биосинтез и накопление муцина были 

повышены. Ученые пришли к выводу, что фамотидин-

индуцированное подавление функции клеток слизистой 

оболочки желудка можно предотвратить путем прове-

дения комбинированной фармакотерапии – фамотидин 

плюс SMMSCl, что открывает определенные перспек-

тивы к повышению эффективности фармакотерапии 

язвенной болезни желудка [9].

Гиполипидемические эффекты S-метилметионина, 
функционирование адипоцитов. Перспективы 
профилактики и лечения ожирения

При исследовании влияния SMMSCl на аминонуклео-

зид-индуцированную нефротическую гиперлипидемию 

у экспериментальных животных было установлено, что 

курсовое пероральное введение SMMSCl (в суточной 

дозе 1000 мг на 1 кг массы тела) приводит к снижению 

концентрации хлорэстерола и фосфолипидов в плазме 

крови. Кроме того, в ходе эксперимента у подопыт-

ных животных отмечена  явно выраженная тенденция 

к компенсации нефротического синдрома: уменьшение 

протеинурии и увеличение объема экскреции мочи. 

Полученные в ходе данного эксперимента результаты 

открывают перспективы применения  SMMSCl в терапии 

нефротического синдрома и связанной с ним гиперлипи-

демии [10]. 

Активно ведутся экспериментальные исследования по 

изучению влияния SMM на адипоциты, которые играют 

основную роль в балансе энергии за счет депонирова-

ния триглицеридов и высвобождения по мере необхо-

димости свободных жирных кислот в ответ на измене-

ния энергетических потребностей организма. Ожирение 

возникает при перегрузке жировой ткани высокоэнер-

гетическими пищевыми веществами без последующего 

адекватного расхода. Понимание молекулярных меха-

низмов дифференциации адипоцитов может служить 

ключом к разработке стратегий профилактики и лече-

ния ожирения. Характеристика регуляторных облас-

тей генов, специфичных для жировых клеток, привела 

к идентификации ключевых факторов в сложном транс-

крипционном каскаде, который возникает во время 

дифференцировки адипоцитов. Эти факторы включают 

рецептор-активирующий пролифератор пероксисом 

(PPAR-γ), CCAAT/энхансер-связывающий белок (C/EBP), 

фактор детерминации и дифференцировки адипоцитов 

1 (ADD-1), синтазу жирных кислот (FAS) и липопротеин-

липазу (LPL) [11].

Жировая ткань, помимо центральной роли в депо-

нировании липидов, выделяет многочисленные био-

логически активные вещества – адипокины, которые 

способствуют пролиферации клеток, а также диффе-

ренциации преадипоцитов в адипоциты. К адипокинам 

относятся фактор некроза опухоли α, адипонектин, 

адипсин и интерлейкин-6 (IL-6), который также участвует 

в воспалительном ответе.



Вопросы питания. Том 87, № 5, 2018     73

Кручинина Т.В., Махова А.А., Ших Е.В. и др.

При культивировании клеточной линии преадипо-

цитов 3T3-L1 с целью изучения эффектов SMM про-

тив ожирения было выявлено следующее: с увели-

чением его концентрации наблюдалось постепенное 

снижение уровня триглицеридов, энхансер-связыва-

ющего белка α, адипоцит-специфического маркера 

(PPAR-γ), адипсина,  (ADD-1) и активности глицерол-

3-фосфатдегидрогеназы [12]. Данное исследование 

имеет клинически значимые перспективы, поскольку 

доказывает ингибирующее воздействие SMM на диф-

ференцировку адипоцитов посредством снижения 

уровня адипогенных факторов и повышения актив-

ности АМФ-активируемой протеинкиназы. Наиболее 

важным при воздействии SMM на адипоциты 3T3-L1 

является снижение внутриклеточных уровней триг-

лицеридов и глицерол-3-фосфатдегидрогеназы. При 

этом не было зафиксировано значимых изменений 

уровня мРНК, LPL или FAS, что указывает на то, что 

SMM не влияет непосредственно на саму функцию 

адипоцитов [12].

Антиоксидантные свойства S-метил-L-метионина. 
Перспективы применения в дерматологии

Одним из направлений исследований является изу-

чение антиоксидантных свойств SMM. Н.Н. Гесслер 

и соавт. (1996) выявили умеренные радиопротекторные 

свойства SММ за счет снижения уровня перекисного 

окисления липидов и ингибирования активности моно-

аминоксидазы [13].

Выявлено ранозаживляющее действие исследуемого 

вещества за счет активации фибробластов дермы [14]. 

В моделях на животных местное введение SMM в те-

чение 1 нед ускоряло закрытие ран, вызванных как 

физическими, так и химическими повреждающими фак-

торами, и способствовало повторной эпителизации по 

сравнению с контролем. 

Won-Serk Kim и соавт. (2010) [15] изучали фотоза-

щитные свойства накожного нанесения 5% (31,25 мM) 

и 10% (62,5 мM) SMMSCl. В коже SMM повышает 

жизнеспособность клеток – предшественников кера-

тиноцитов и человеческих дермальных фибробластов 

после облучения ультрафиолетом В (УФ-B) и умень-

шает УФ-индуцированный апоптоз в вышеуказанных 

клеточных линиях. Защитное действие SMM реали-

зуется путем активации митоген-активируемой про-

теинкиназы, которая отвечает за передачу сигнала 

от рецептора на поверхности клетки к ядерной ДНК. 

Таким образом, фотопротекторный эффект SMM под-

твердился в предшественниках кератиноцитов, в дер-

мальных фибробластах человека, в УФ-B-индуцирован-

ной эритеме у крыс и при УФ-индуцированном истоще-

нии эпидермальных клеток Лангерганса. В дополнение 

к активации митоген-активируемой протеинкиназы SMM 

понижал уровень белка р53, что может способствовать 

ингибированию апоптоза клеток кожи при облучении 

УФ-В [1].

Профилактика лекарственных поражений 
различных органов и систем

В экспериментах было показано, что окислитель-

ный стресс, воспаление и фиброз в контексте индуци-

рованного вальпроевой кислотой повреждения почек 

могут быть предотвращены с помощью назначения 

SMM [16]. У крыс, получавших одновременно SMM 

и вальпроевую кислоту, было диагностировано зна-

чительное снижение гистопатологических изменений, 

уровня малонового диальдегида, активности ксанти-

ноксидазы и увеличение уровня глутатиона, актив-

ности Na+/K+-АТФазы, каталазы и супероксиддисму-

тазы (антиоксидантное и защитное действие); снижение 

концентрации фактора некроза опухоли-α, интерлей-

кина-1β, моноцитарного хемоаттрактантного белка-1 

и активности аденозиндезаминазы (противовоспали-

тельное действие); снижение уровня трансформирую-

щего фактора роста-β, коллагена-1 и активности арги-

назы (антифибротический эффект).

В ряде работ изучали гепатопротекторные свойства 

SMM при воздействии вальпроевой кислоты [17].

В группе животных, получавших вальпроевую кислоту 

в дозе 500 мг/кг массы тела в день в течение 15 дней, от-

мечалось повышение активности аспартат- и аланина-

минотрансаминаз, щелочной фосфатазы, лактатдегид-

рогеназы, миелопероксидазы, сорбитолдегидрогеназы, 

глутаматдегидрогеназы, ксантиноксидазы и уровней 

перекисного окисления липидов при сниженной актив-

ности параоксоназы и концентрации глутатиона. 

При совместном назначении вальпроевой кислоты 

в той же дозе и SMM (50 мг/кг массы тела в сутки) 

вышеперечисленных признаков гепатотоксичности не 

наблюдалось. Исследователи предположили, что SMM 

способен снижать вальпроат-ассоциированное пораже-

ние печени, в основном за счет своих антиоксидантых 

свойств. 

В экспериментальном исследовании на крысах линии 

Sprague Dawley были продемонстрированы перспективы 

применения SMM с целью предотвращения поврежде-

ния хрусталика при приеме вальпроевой кислоты [18]. 

На 16-й день эксперимента в хрусталике измеряли со-

держание белка, глутатиона, уровень перекисного окис-

ления липидов и активности антиоксидантных фермен-

тов. В группе экспериментальных животных, получавших 

вальпроевую кислоту, были выявлены изменения био-

химических маркеров, способствующих повреждению 

хрусталика: повышены уровень перекисного окисления 

липидов и активность альдозоредуктазы и сорбитолде-

гидрогеназы; снижены уровень глутатиона, активность 

супероксиддисмутазы, глутатионпероксидазы, глутати-

онредуктазы, глутатион-S-трансферазы и параоксоназы. 

В группе комбинированного назначения прием SMM 

нивелировал вышеперечисленные токсические эффекты 

вальпроевой кислоты. Исследователи пришли к заклю-

чению о способности SMM предотвращать повреждение 

хрусталика, вызванное вальпроевой кислотой, за счет 

его антиоксидантных свойств.
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Интоксикация печени, вызванная ацетаминофеном, 

является наиболее частой причиной возникновения 

острой печеночной недостаточности и показанием 

к трансплантации печени. Hong-Hsing Liu и соавт. (2010) 

[19] исследовали на мышах с применением генетичес-

кого анализа бетаин-гомоцистеин метилтрансферазу 2 

(BHMT2) как генетический фактор, влияющий на вос-

приимчивость к индуцированной ацетаминофеном ток-

сичности печени. Для обеспечения защиты от индуци-

рованного ацетаминофеном поражения печени in vivo 

BHMT2 использует SММ в качестве субстрата и таким 

образом влияет на биосинтез метионина и глутатиона. 

Совместное введение донора метила, специфичного 

для BHMT2, которым является SММ, защищало только 

штаммы мышей с неповрежденной активностью фер-

мента BHMT2 от ацетаминофен-индуцированной ток-

сичности. Снижение активности аланинаминотрансфе-

разы в плазме крови и повышение уровней метионина 

и глутатиона в печени подтверждают гепатопротектор-

ный эффект. Исследователи пришли к выводу, что SММ 

in vivo способен обеспечить защиту от вызванного аце-

таминофеном повреждения [19].

Влияние S-метил-L-метионина на обмен 
гомоцистеина

Результаты более чем 80 исследований показывают, 

что даже умеренное повышение концентрации гомоцис-

теина в крови увеличивает риск сердечно-сосудистых 

заболеваний [20]. Сам механизм, посредством которого 

гомоцистеин повышает этот риск, также является пред-

метом изучения. 

Уровень гомоцистеина в крови регулируется по край-

ней мере тремя витаминами: фолиевой кислотой, ви-

тамином В12, витамином В6 [21]. Анализ результатов 

12 исследований по снижению концентрации гомоцисте-

ина показал, что прием фолиевой кислоты (0,5–5 мг/сут) 

оказал наибольшее влияние на снижение уровня гомо-

цистеина крови (25% снижение); совместный прием фо-

лиевой кислоты и витамина В12 (в среднем 500 мкг/сут) 

давал дополнительное 7% снижение (32% снижение) 

концентрации гомоцистеина в крови [22]. 

R.S. Ganu и соавт. (2015) исследовали гены бетаин-

гомоцистеин S-метилтрансферазы (BHMT) и BHMT2. 

Гены BHMT, BHMT2 и кобаламин-зависимая метионин-

синтаза (MS) кодируют ферменты, которые метилируют 

гомоцистеин до метионина с использованием, соответс-

твенно, бетаина, SMM или метилтетрагидрофолата [23]. 

BHMT2 синтезируется дрожжами и растениями, со-

держится в капусте, помидорах, чесноке или сель-

дерее. Преобразуя гомоцистеин в метионин, выше-

указанные метилтрансферазы выполняют двойную 

функцию: уменьшают количество гомоцистеина 

и увеличивают доступность метионина [24–27]. Мети-

онин затем может быть трансформирован в S-адено-

зилметионин, который в организме человека высту-

пает в качестве донора метильных групп для более 

чем 200 различных метаболических реакций. Обна-

руженный фермент BHMT2 метилирует гомоцистеин 

с использованием SMM и не использует бетаин в качес-

тве донора метильных групп. В результате исследования 

выяснилось, что BHMT и BHMT2 имели высококон-

сервативные гомоцистеин-сайты связывания, соответс-

твующие их функции преобразования гомоцистеина 

в метионин. Удаление этих остатков в рекомбинантном 

человеческом ферменте приводит к получению белка, 

который может связывать гомоцистеин, но полностью 

неактивен в присутствии бетаина [25–28]. Известно, 

что BHMT присутствует в геномах морского ежа, амфи-

бий, рептилий, птиц и млекопитающих; BHMT2 присутс-

твует только в геномах млекопитающих [28].

Заключение

SMM является средством метаболического действия, 

целенаправленно влияет на обменные процессы, что 

и обусловливает наличие большого разнообра-

зия фармакодинамических эффектов и, соответс-

твенно, возможностей для применения в клинической 

практике. 

В настоящее время на отечественном рынке пред-

ставлена биологически активная добавка к пище 

Гастрарекс, содержащая 300 мг метилметионинсуль-

фония хлорида. 

Данные литературы подтверждают наличие у SММ 

антиоксидантного эффекта, гиполипидемического дейс-

твия, возможности влиять на уровень гомоцистеина. 

При этом с клинической точки зрения особый интерес 

представляет способность SMM предотвращать лекарс-

твенно индуцированные повреждения печени. 

Экспериментальные и клинические данные под-

тверждают наличие гастропротекторной активности 

SMM и открывают перспективы его использования 

в составе комбинированной фармакотерапии язвенной 

болезни с целью повышения эффективности, а также 

для профилактики обострений хронических заболева-

ний слизистой желудочно-кишечного тракта.

Конфликт интересов. Авторы декларируют отсутс-

твие конфликтов интересов.
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Meat quality in broilers reared 

in different housing systems 

Fisinin V.I.1, Lukashenko V.S.1, 

Saleyeva I.P.1, Chernukha I.M.2, 

Volik V.G.3, Ismailova D.Yu.3, 

Ovseychik E.A.1, Zhuravchuk E.V.1

С целью оценки качества мяса бройлеров при различной технологии выращива-
ния были проведены исследования на птице кросса «Кобб 500». Цыплят-брой-
леров (105 голов на каждую систему содержания) выращивали на подстилке 
и в клеточных батареях с суточного до 38- или 49-дневного возраста в условиях 
вивария СГЦ «Загорское ЭПХ». В результате исследований было установлено, 
что содержание жира в мясе грудок при клеточном выращивании бройлеров 
было значительно выше, чем при напольном. При клеточном выращивании 
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содержание жира составило 2,0 и 2,7%, а при напольном – 1,6 и 2,2% на 38-е 
и 49-е сутки соответственно (р<0,05). Наибольшее содержание белка (в белом 
мясе) выявлено при напольном содержании птицы. При напольном содер-
жании птицы в мясе бедра общее содержание коллагена (789,88 мг/100 г) 
было в 1,5 раза выше по сравнению с таковым при клеточном содержании 
(515,80 мг/100 г, р<0,05). На содержание жирных кислот в мясе в большей сте-
пени повлияла часть тела птицы с различной функциональной активностью 
(грудка или бедро) и в меньшей степени – факторы условий содержания птицы 
(длительность, клеточное или напольное). Влагоудерживающая способность 
красного мяса достоверно различалась (р<0,05) при разных возрастах убоя 
птицы, а в 38 дней – также при системах ее содержания. Этот показатель 
составил 67,3 при клеточном и 70,1% при напольном содержании на 38-е сутки, 
а на 49-е сутки – 74,9 и 76,0% соответственно. Вкусовые качества мяса 
при напольном выращивании были более высокие, чем при клеточном. 
Грудные мышцы в 38 дней при напольном выращивании были оценены в 4,55 
балла, ножные – в 4,40 балла. При клеточном выращивании – 4,47 и 4,37 балла 
соответственно. В 49 дней оценка грудных мышц составила 4,91 балла, 
ножных – 4,90 балла, а при клеточном выращивании – 4,83 и 4,70 балла соот-
ветственно. Сделан вывод, что по комплексу показателей качество мяса 
бройлеров при напольном выращивании несколько превосходило мясо бройлеров, 
выращенных в клетках.
Ключевые слова:  цыплята-бройлеры, клеточное выращивание, напольное 

выращивание, сроки убоя, качество мяса

Meat quality was assessed in Cobb-500 cage vs. floor-housed broilers slaughtered 
at 38 vs 49 days of age. Broilers (105 birds per housing system) were reared since 1 day 
of age in conditions of vivarium of Center for Selection and Genetics «Zagorskoye 
EPH». Fat content in breast meat was significantly higher (p<0.05) at both slaughter 
ages in cage-housed broilers (2.0 and 2.7% at slaughter age 38 and 49 days, respec-
tively) compared to floor-housed (1.6 and 2.2%). Protein content in breast meat was 
higher in floor-caged broilers. Total collagen content in thigh meat of floor housed broilers 
(789.88 mg/100 g) was 1.5 fold higher compared to cage-housed (515.80 mg/100 g, 
p<0.05). Fatty acid profiles of meat were mostly affected by the type of meat (red vs 
white) and to a lesser extent by housing system and slaughter age. Water-holding capac-
ity in red meat significantly differed between slaughter ages and between housing systems 
at slaughter age 38 days (р<0.05): at slaughter age 38 days water-holding capacity 
in red meat was 67.3 in cage-housed broilers vs. 70.1% in floor-housed; at slaughter age 
49 days 74.9 vs. 76.0%, respectively. The five-point scores of sensory taste evaluation 
for the meat of floor-housed broilers (4.55 and 4.91 for breast meat at slaughter ages 
38 and 49 days; 4.40 and 4.90 for thigh meat) were better compared to cage-housed 
(4.47 and 4.83 for breast meat at slaughter ages 38 and 49 days; 4.37 and 4.70 for thigh 
meat). The conclusion was made that meat quality estimated by a set of the relevant 
parameters was marginally better in floor housed broilers in compare to cage-housed.
Keywords: broiler chicks, cage housing, floor housing, slaughter age, meat quality

П
ромышленное птицеводство вносит весомый вклад 

в обеспечение населения нашей страны пищевыми 

продуктами и является одним из основных поставщиков 

высококачественного белка животного происхождения 

[1, 2]. Куриное мясо содержит мало соединительной 

ткани, оно не имеет жировых отложений, вследствие 

чего белки легко перевариваются в желудочно-кишеч-

ном тракте человека.

Биологическая ценность мяса бройлеров определяется 

главным образом высоким содержанием белка, а также 

уровнем и соотношением в нем незаменимых аминокис-

лот. Соотношение незаменимых аминокислот в белом 

и красном мясе бройлеров близко к оптимальной фор-

муле, предложенной ФАО/ВОЗ (2003), в связи с чем этот 

продукт может быть широко использован для питания 

различных возрастных категорий людей [3].

Известно, что продуктивность и качество мяса брой-

леров во многом зависит от технологии выращива-

ния птицы [4–6]. В настоящее время в отечественном 

бройлерном производстве сложились 2 основные тех-

нологии выращивания мясных цыплят: первая пре-

дусматривает применение напольного оборудования, 

вторая – клеточного. При использовании обеих этих 

технологий производители стремятся сократить сроки 

выращивания бройлеров с целью сокращения издержек 

производства. Однако имеются данные о том, что воз-

раст убоя бройлеров оказывает определенное влияние 

на вкус, аромат и другие показатели качества мяса 

птицы [7–10]. В связи с этим возникла необходимость 

в изучении влияния различной технологии выращива-

ния и сроков откорма цыплят-бройлеров на качество 

мяса. 

ХИМИЧЕСКИЙ СОСТАВ ПИЩЕВЫХ ПРОДУКТОВ
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Цель работы – оценить физико-химические и техно-

логические свойства мяса бройлеров при различной 

технологии выращивания и сроках убоя птицы. 

Материал и методы

Цыплят-бройлеров выращивали на подстилке 

и в клеточных батареях с суточного до 38- или 49-

дневного возраста (105 голов на каждую систему со-

держания) в условиях вивария СГЦ «Загорское ЭПХ». 

Кормление птицы при напольном и клеточном выращи-

вании было одинаковым и проводилось в соответствии 

с рекомендациями ФГБНУ «Федеральный научный 

центр “Всероссийский научно-исследовательский и тех-

нологический институт птицеводства”» РАН [11].

Был проведен убой птицы в возрасте 38 и 49 дней 

и отобрано по 10 образцов грудных и бедренных мышц 

в 3 повторностях для исследования физико-химичес-

ких (содержание белка, жира, влаги, золы, токсичных 

элементов, радионуклидов) и технологических (рН, вла-

гоудерживающая способность) свойств мяса птицы, 

а также аминокислотного и жирнокислотного состава 

мяса (2 параллели). 

Исследования мяса проводили следующими мето-

дами: ГОСТ 31470-2012 «Мясо птицы, субпродукты 

и полуфабрикаты из мяса птицы. Методы органолеп-

тических и физико-химических исследований»; ГОСТ 

9793-74 «Продукты мясные. Методы определения 

влаги»; ГОСТ 23042-2015 «Мясо и мясные продукты. 

Методы определения жира»; ГОСТ 25011-81 «Мясо 

и мясные продукты. Методы определения белка»; ГОСТ 

31727-2012 (ISO 936:1998) «Мясо и мясные продукты. 

Метод определения массовой доли общей золы»; 

ГОСТ Р 51478 «Мясо и мясные продукты. Контрольный 

метод определения концентрации водородных ионов 

(pH)»; МИ 103.5-105-2011 «Мясо и мясные продукты. 

Определение триптофана методом флуоресценции»; 

МВИ-02-2002 «Определение аминокислотного состава»; 

ГОСТ Р 55483-2013 «Мясо и мясные продукты. Опреде-

ление жирно-кислотного состава методом газовой хро-

матографии»; ГОСТ Р 51944-2002 «Мясо птицы. Методы 

определения органолептических показателей, темпе-

ратуры и массы»; ГОСТ 30178-96 «Сырье и продукты 

пищевые. Атомно-абсорбционный метод определения 

токсичных элементов»; ГОСТ 32161-2013 «Продукты пи-

щевые. Метод определения содержания цезия Cs-137». 

Определение влагоудерживающей способности прово-

дили по методу Грау–Хамма [12]. 

Статистическую обработку проводили с использо-

ванием пакета программ Statistica 10.0. Результаты 

представлены в виде взвешенного среднего значения ± 

ошибка среднего (М±m). Достоверность различий сред-

них величин, удовлетворяющих условиям нормального 

распределения и равенству дисперсий, оценивали мето-

дом однофакторного дисперсионного анализа (ANOVA) 

с применением критерия Дункана. Критический уровень 

значимости нулевой статистической гипотезы (p) прини-

мали равным 0,05.

Результаты и обсуждение

Живая масса бройлеров при клеточном выращивании 

в возрасте 38 дней составила 2122±18 г, а в 49 дней – 

2708±21 г, тогда как при напольном выращивании соот-

ветственно 2097±18 и 2635±19 г. Таким образом, живая 

масса бройлеров при клеточном выращивании была 

на 1,2–2,8% выше по сравнению с напольным выращи-

ванием. Однако при напольном выращивании выход 

мяса был на 0,2–0,6%, а сортность тушек на 0,3–0,4% 

выше, чем при клеточном выращивании (р≤0,05). 

По истечении соответствующего периода выращива-

ния были проведены химические исследования мяса 

птицы при напольном и клеточном содержании, которые 

представлены в табл. 1. 

Наибольшее содержание белка в грудной мышце 

выявлено у птицы при напольном содержании в 49-днев-

ном возрасте. 

Содержание жира в мясе грудок при клеточном содер-

жании бройлеров было на 22–25% выше, чем у птицы 

напольного содержания (р<0,05). Различия такого рода 

можно объяснить тем, что куры напольного содержания 

физически более активны, чем куры клеточного содержа-

ния, что способствует, скорее, миогенезу, чем липогенезу.

По содержанию влаги в мясе существенных разли-

чий при разном содержании птицы не найдено. Содер-

жание золы также находилось в одних и тех же пре-

делах. Полученные результаты совпадают с данными 

литературы [3] об отсутствии различий в содержании 

влаги и золы в мясе грудок кур при различных спосо-

бах содержания. 

Таблица 1. Химический состав мяса цыплят-бройлеров

Показатель 38 сут 49 сут

клетка пол клетка пол

бедро грудка бедро грудка бедро грудка бедро грудка

Влага, % 67,7±0,2 76,6±0,1 70,5±0,2 76,2±0,1 75,4±0,3 75,6±0,1 76,4±0,2 73,6±0,1

Жир, % 11,7±1,1 2,0±0,3 10,8±1,0 1,6±0,2* 4,0±0,5 2,7±0,1 4,0±0,4 2,2±0,1*

Белок, % 19,1±0,1 20,0±0,4 17,3±0,2 20,6±0,1 19,2±0,4 20,4±0,5 18,1±0,3 22,8±0,4 

Зола, % 1,06±0,20 1,12±0,10 1,01±0,11 1,10±0,14 1,03±0,05 1,07±0,20 0,98±0,11 1,06±0,16

П р и м е ч а н и е. * – статистически значимое (р≤0,05) отличие от показателя мяса цыплят-бройлеров при клеточном содер-
жании.
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При напольном содержании бройлеров общее содер-

жание коллагена в мясе бедра (789,9 мг/100 г) прак-

тически в 1,5 раза было более высоким по сравнению 

с таковым при клеточном содержании (515,8 мг/100 г, 

р<0,05). Содержание коллагена в белке составляло 

соответственно 4,56 и 2,73%. Столь незначительное со-

держание коллагена не окажет существенного влияния 

на усвояемость белка. 

При этом стоит обратить внимание на то, что по содер-

жанию жира в красном мясе наблюдались существен-

ные различия в процессе роста птицы. Так, на 38-е сутки 

роста содержание жира в мясе бедра было в пределах 

10,8–11,7%, а на 49-е сутки содержание жира как при 

клеточном содержании, так и при напольном уменьши-

лось практически в 2,5 раза. 

Все образцы мяса по санитарно-химическим и радио-

логическим показателям соответствовали требованиям 

ТР ТС 021/2011 (прил. 2, п. 1.1; прил. 3, п. 1; прил. 4, 

п. 1).

В табл. 2 представлены результаты исследований тех-

нологических свойств мяса бройлеров при клеточном 

и напольном содержании. 

Результаты исследований технологических свойств 

мяса птицы (грудка, бедро), выращенной по техноло-

гии интенсивного кормления на стандартном рационе 

при напольном и клеточном содержании, в различные 

периоды выращивания по показателю рН не показали 

различий (см. табл. 2). 

Влагоудерживающая способность бедренных мышц 

бройлеров напольного содержания превосходила анало-

гичный показатель клеточного содержания на 38-е сут-

ки роста на 4,2%. По полученным данным можно сделать 

заключение, что мясо птицы при напольном содержа-

нии обладает лучшей способностью удерживать влагу, 

что очень важно для технологических свойств. Отли-

чий в белом мясе птицы от условий ее выращивания 

не найдено. 

При расчете белково-качественного показателя крас-

ного мяса (отношение триптофана к оксипролину) ока-

залось, что он был выше при выращивании в клетках, 

чем при напольном содержании.

Аминокислотный состав мяса бройлеров разного воз-

раста и при различных способах выращивания пред-

ставлен в табл. 3. Аминокислотный состав продуктов 

свидетельствует об их высокой биологической цен-

ности, которая зависит от соотношения незаменимых 

аминокислот (треонин, валин, метионин, фенилаланин, 

изолейцин, лейцин, лизин). 

Содержание треонина на 38-е сутки при напольном 

содержании (в белом и красном мясе) было больше, чем 

при клеточном. На 49-е сутки его количество увеличи-

лось. Причем при клеточном содержании увеличение 

произошло в красном мясе примерно на 70%, а при 

напольном содержании практически не изменилось. 

Это связано с тем, что треонин участвует в синтезе 

коллагена и эластина, в белковом и жировом обмене 

и препятствует отложению жиров. Так, на 38-е сутки 

у бройлеров в клетках содержание жиров в бедренной 

мышце составило 11,7%, а треонина – 0,59%, тогда как 

на 49-е сутки количество жиров уменьшилось, но увели-

чилось содержание треонина до 1,05%. Такие же показа-

тели и свойства имеет аминокислота метионин. 

Лизин является основной аминокислотой, необходи-

мой для выработки L-карнитина и усиливает действие 

аргинина. При недостатке аргинина мышцы начинают 

медленнее расти. При клеточном содержании изме-

нение аргинина и лизина почти не наблюдалось. При 

напольном содержании на 49-е сутки происходило 

снижение содержания лизина и увеличение аргинина 

как в белом, так и в красном мясе.

Результаты исследования свидетельствуют о наличии 

свободных аминокислот, полученных при распаде белка 

после автолиза (см. табл. 3). Автолитические процессы про-

текали более интенсивно в грудных мышцах, чем в мышцах 

бедра. При этом автолиз бедренных мышц при клеточном 

содержании на 49-й день был в 1,4 раза интенсивнее в срав-

нении с автолизом бедренных мышц на 38-й день. 

Результаты исследований жирнокислотного состава 

представлены в табл. 4. Общее направление биохими-

ческих изменений содержания жирных кислот, входящих 

в состав липидной фракции мяса птицы, заключается, 

как правило, в изменении содержания насыщенных 

жирных кислот. Результаты исследований жирнокислот-

ного состава мяса птицы (грудка, бедро), выращенной 

по технологии интенсивного кормления на стандарт-

ном рационе, при напольном и клеточном содержании 

в различный период выращивания не показал сущест-

венных различий в составе насыщенных жирных кислот, 

при этом были выявлены различия в первую очередь

в содержании мононенасыщенных и полиненасыщен-

Таблица 2. Показатели технологических свойств мяса птицы (грудка, бедро) в зависимости от возраста и условий содержания

Показатель 38 сут 49 сут

клетка пол клетка пол

бедро грудка бедро грудка бедро грудка бедро грудка

рН 6,26 6,11 6,28 6,22 6,28 6,05 6,34 6,31

Влагоудерживающая 

способность, %
67,27±3,20 76,40±4,30 70,1±3,62 76,05±4,55 74,90±4,36 73,63±3,74 76,02±4,24 73,44±3,88

Белково-качественный 

показатель (триптофан/

оксипролин)

6,39 – 4,99 – 6,86 – 4,39 –



Вопросы питания. Том 87, № 5, 2018     81

Фисинин В.И., Лукашенко В.С., Салеева И.П. и др.

Та
бл

иц
а 

3.
 А

м
и

н
о

к
и

с
л

о
тн

ы
й

 с
о

с
та

в
 м

я
с
а 

ц
ы

п
л

я
т-

б
р

о
й

л
е
р

о
в

П
ок

аз
ат

ел
ь

38
 с

ут
49

 с
ут

кл
ет

ка
по

л
кл

ет
ка

по
л

бе
др

о
гр

уд
ка

бе
др

о
гр

уд
ка

бе
др

о
гр

уд
ка

бе
др

о
гр

уд
ка

О
к
с
и

п
р

о
л

и
н

, 
%

0
,0

6
4

±
0

,0
11

0
,0

0
5

±
0

,0
0

1
0

,0
9

8
±

0
,0

0
8

0
,0

0
5

±
0

,0
0

1
0

,0
7

3
±

0
,0

0
4

0
,0

0
5

±
0

,0
0

1
0

,1
1
2

±
0

,0
11

0
,0

0
5

±
0

,0
0

1

Т
р

и
п

то
ф

а
н

, 
м

г/
1

0
0

 г
 м

ы
ш

е
ч

н
о

й
 т

к
а

н
и

4
0

9
,2

5
±

8
1
,9

4
1
7,

9
±

8
3

,6
4

8
9

,5
±

9
7,

9
4

6
5

,4
1
±

9
3

,1
5

0
0

,5
±

1
0

0
,1

5
2

7,
5

±
1

0
5

,5
4

9
2

,1
±

9
8

,4
5

4
4

,4
±

1
0

8
,9

О
б

щ
и

е
 а

м
и

н
о

к
и

с
л

о
ты

, 
г/

1
0

0
 г

 м
ы

ш
е
ч

н
о

й
 т

к
а
н

и

А
с
п

а
р

а
ги

н
о

в
а
я
 к

и
с
л

о
та

2
,1

9
±

0
,0

7
2

,2
5

±
0

,0
7

2
,1

8
±

0
,0

7
2

,5
5

±
0

,0
8

2
,2

4
±

0
,0

7
2

,2
9

±
0

,0
7

1
,7

7
±

0
,0

5
2

,5
7
±

0
,0

8

Гл
у

т
а

м
и

н
о

в
а

я
 к

и
с

л
о

т
а

2
,9

3
±

0
,0

9
3

,0
8

±
0

,0
9

2
,8

6
±

0
,0

9
3

,3
3

±
0

,1
0

2
,6

4
±

0
,0

8
3

,1
2

±
0

,0
9

2
,6

9
±

0
,0

8
3

,7
9

±
0

,1
1

С
е

р
и

н
0

,5
0

±
0

,0
2

0
,5

1
±

0
,0

2
0

,5
8

±
0

,0
2

0
,7

0
±

0
,0

2
0

,5
9

±
0

,0
2

0
,6

0
±

0
,0

2
1
,4

2
±

0
,0

4
0

,7
6

±
0

,0
2

Ги
с

т
и

д
и

н
0

,4
5

±
0

,0
1

0
,4

9
±

0
,0

1
0

,5
8

±
0

,0
2

0
.6

7
±

0
,0

2
0

,6
6

±
0

,0
2

0
,5

9
±

0
,0

2
0

,4
8

±
0

,0
1

0
,9

5
±

0
,0

3

Гл
и

ц
и

н
1
,1

5
±

0
,0

3
1
,2

0
±

0
,0

4
1
,1

0
±

0
,0

3
1
,3

0
±

0
,0

4
1
,1

8
±

0
,0

4
1
,2

1
±

0
,0

4
1
,3

2
±

0
,0

4
1
,8

4
±

0
,0

6

Тр
е
о

н
и

н
0

,5
9

±
0

,0
2

0
,6

1
±

0
,0

2
0

,6
5

±
0

,0
2

0
,7

7
±

0
,0

2
1
,0

5
±

0
,0

3
0

,6
9

±
0

,0
2

0
,6

2
±

0
,0

2
1
,1

6
±

0
,0

3

А
р

ги
н

и
н

1
,3

2
±

0
,0

4
1
,3

9
±

0
,0

4
0

,7
5

±
0

,0
2

0
,8

8
±

0
,0

3
1
,2

2
±

0
,0

4
1
,3

4
±

0
,0

4
0

,9
1
±

0
,0

3
1
,3

4
±

0
,0

4

А
л

а
н

и
н

1
,5

9
±

0
,0

5
1
,6

7
±

0
,0

5
0

,6
6

±
0

,0
2

0
,7

7
±

0
,0

2
0

,8
8

±
0

,0
3

1
,8

0
±

0
,0

5
0

,7
7
±

0
,0

2
1
,1

5
±

0
,0

3

Т
и

р
о

з
и

н
0

,7
9

±
0

,0
2

0
,8

4
±

0
,0

3
0

,7
7
±

0
,0

2
0

,9
1
±

0
,0

3
1
,0

1
±

0
,0

3
0

,8
7

±
0

,0
3

0
,8

5
±

0
,0

3
1
,1

8
±

0
,0

4

Ц
и

с
ти

н
0

,2
1
±

0
,0

1
0

,2
2

±
0

,0
1

0
,2

6
±

0
,0

1
0

,3
0

±
0

,0
1

0
,2

5
±

0
,0

1
0

,2
6

±
0

,0
1

0
,2

7
±

0
,0

1
0

,3
5

±
0

,0
1

В
а

л
и

н
1
,1

5
±

0
,0

3
1
,1

7
±

0
,0

4
0

,9
7

±
0

,0
3

1
,1

4
±

0
,0

3
1
,1

4
±

0
,0

3
1
,1

3
±

0
,0

3
1
,0

0
±

0
,0

3
1
,3

8
±

0
,0

4

М
е
ти

о
н

и
н

0
,5

6
±

0
,0

2
0

,5
9

±
0

,0
2

0
,4

0
±

0
,0

1
0

,4
6

±
0

,0
1

0
,6

2
±

0
,0

2
0

,6
0

±
0

,0
2

0
,5

5
±

0
,0

2
0

,6
2

±
0

,0
2

Ф
е

н
и

л
а

л
а

н
и

н
0

,9
1
±

0
,0

3
0

,9
4

±
0

,0
3

0
,8

6
±

0
,0

3
1
,0

0
±

0
,0

3
0

,8
5

±
0

,0
3

0
,7

9
±

0
,0

2
0

,9
4

±
0

,0
3

1
,1

1
±

0
,0

3

И
з
о

л
е

й
ц

и
н

0
,6

5
±

0
,0

2
0

,6
9

±
0

,0
2

0
,5

6
±

0
,0

2
0

,6
5

±
0

,0
2

0
,7

6
±

0
,0

2
0

,5
8

±
0

,0
2

0
,6

3
±

0
,0

2
1
,1

1
±

0
,0

3

Л
е

й
ц

и
н

1
,1

8
±

0
,0

4
1
,2

1
±

0
,0

4
1
,1

4
±

0
,0

3
1
,3

5
±

0
,0

4
1
,2

7
±

0
,0

4
1
,2

4
±

0
,0

4
1
,1

3
±

0
,0

3
0

,4
0

±
0

,0
1

Л
и

з
и

н
1
,5

9
±

0
,0

5
1
,6

5
±

0
,0

5
1
,4

6
±

0
,0

4
1
,6

9
±

0
,0

5
1
,5

0
±

0
,0

4
1
,5

9
±

0
,0

5
1
,2

4
±

0
,0

4
1
,3

9
±

0
,0

4

П
р

о
л

и
н

0
,7

3
±

0
,0

2
0

,7
9

±
0

,0
2

0
,7

0
±

0
,0

2
0

,7
9

±
0

,0
2

0
,8

2
±

0
,0

2
0

,8
3

±
0

,0
2

0
,8

3
±

0
,0

3
0

,8
2

±
0

,0
2

  
 В

с
е
го

1
8

,5
1
±

0
,5

6
1

9
,2

8
±

0
,5

8
1

6
,4

7
±

0
,4

9
1

9
,2

7
±

0
,5

8
1

8
,6

8
±

0
,5

6
1

9
,5

2
±

0
,5

9
1
7,

4
1
±

0
,5

2
2

1
,9

2
±

0
,6

6

С
в
о

б
о

д
н

ы
е 

а
м

и
н

о
к
и

с
л

о
ты

, 
м

г/
1
0

0
 г

 м
ы

ш
е
ч

н
о

й
 т

к
а
н

и

А
с

п
а

р
а

ги
н

о
в

а
я

 к
и

с
л

о
т
а

2
9

,7
7
±

0
,8

9
6

1
,3

5
±
1
,8

4
7

5
,0

0
±

2
,2

5
6

0
,1

6
±
1
,8

0
3

5
,0

0
±
1
,0

5
5

5
,5

8
±
1
,6

7
3

1
,7

0
±

0
,9

5
6

2
,2

0
±
1
,8

7

С
е

р
и

н
–
*

1
3

,9
5

±
0

,4
2

2
5

,9
0

±
0

,7
8

2
1
,0

0
±

0
,6

3
–

–
–

–

Гл
и

ц
и

н
1
5

,6
9

±
0

,4
7

3
2

,6
4

±
0

,9
8

4
8

,8
3

±
1
,4

6
3

0
,7

5
±

0
,9

2
1
8

,4
6

±
0

,5
5

2
9

,3
3

±
0

,8
8

2
3

,5
9

±
0

,7
1

4
4

,2
3

±
1
,3

3

Т
р

е
о

н
и

н
–

1
6

,7
3

±
0

,5
0

2
8

,8
7

±
0

,8
7

–
–

–
–

–

А
л

а
н

и
н

–
–

–
1
7,

6
8

±
0

,5
3

–
–

–
–

Ти
р

о
з
и

н
1
0

,7
2

±
0

,3
2

2
2

,8
4

±
0

,6
9

3
3

,9
7
±
1
,0

2
3

6
,0

0
±
1
,0

8
1
5

,7
4

±
0

,4
7

2
1
,0

5
±

0
,6

3
1
5

,2
6

±
0

,4
6

2
8

,3
2

±
0

,8
5

В
а

л
и

н
1
5

,6
9

±
0

,4
7

3
1
,8

7
±

0
,9

6
4

2
,8

6
±
1
,2

9
2

6
,9

9
±

0
,8

1
1
7,

8
5

±
0

,5
4

2
7,

4
4

±
0

,8
2

1
7,

9
6

±
0

,5
4

3
3

,3
0

±
1
,0

0

Ф
е

н
и

л
а

л
а

н
и

н
1
2

,3
9

±
0

,3
7

2
5

,7
7
±

0
,7

7
2
4

,0
0

±
0

,7
2

2
3

,5
9

±
0

,7
1

1
3

,3
0

±
0

,4
0

  
1
9

,0
2

±
0

,5
7

1
6

,7
9

±
0

,5
0

2
6

,7
3

±
0

,8
0

Л
е

й
ц

и
н

1
6

,0
9

±
0

,4
8

3
2

,9
3

±
0

,9
9

5
0

,5
3

±
1
,5

2
3

1
,8

2
±

0
,9

5
1
9

,8
5

±
0

,6
0

3
0

,0
4

±
0

,9
0

2
0

,2
5

±
0

,6
1

1
0

,1
1
±

0
,3

0

Л
и

з
и

н
2

1
,5

9
±

0
,6

5
4

4
,9

1
±
1
,3

5
3

5
,0

0
±
1
,0

5
3

9
,8

4
±
1
,2

0
2

3
,3

8
±

0
,7

0
3

8
,5

5
±
1
,1

6
2

2
,1

8
±

0
,6

7
3

3
,8

2
±
1
,0

1

П
р

о
л

и
н

9
,9

7
±

0
,3

0
2

1
,5

1
±

0
,6

5
–

2
5

,0
0

±
0

,7
5

1
2

,8
5

±
0

,3
9

2
0

,0
5

±
0

,6
0

1
4

,9
5

±
0

,4
5

1
9

,8
7

±
0

,6
0

  
 В

с
е
го

1
3

1
,9

1
±

3
,9

6
3

0
4

,5
0

±
9

,1
3

3
6

4
,9

5
±

1
0

,9
3

1
2

,8
3

±
9

,3
8

1
8

5
,7

5
±

5
,5

7
3

4
5

,3
6

±
1

0
,3

6
1

9
9

,1
6

±
5

,9
7

3
9

1
,0

3
±

1
1
,7

3

П
 р

 и
 м

 е
 ч

 а
 н

 и
 е

. *
 –

 н
и

ж
е 

п
р

е
де

ла
 о

б
н

а
р

уж
е

н
и

я.



82      Вопросы питания. Том 87, № 5, 2018

ных жирных кислот (ПНЖК) красного и белого мяса. 

Так, содержание пальмитолеиновой кислоты (C16:1) 

в красном мясе составило около 8,5%, а в белом мясе 

варьировало в диапазоне от 4,57 до 5,8%. Содержание 

пальмитолеиновой кислоты (C16:1) при напольном и кле-

точном содержании в красном мясе было практически 

одинаково.  Разница была отмечена в образцах мяса 

грудки, полученных при напольном выращивании, осо-

бенно на 49-е сутки, – выше на 21,9%. 

Наиболее значительные различия были обнаружены 

в составе ПНЖК семейства ω6. Различия в массовой доле 

арахидоновой кислоты (C20:4, ω6) при клеточном и на-

польном содержании доходило до 25,6% (относительные 

единицы) на 38-е сутки, однако следует учитывать в целом 

низкое содержание этой кислоты (от 0,80 до 1,29%). 

Наибольшая часть ПНЖК представлена линолевой 

кислотой (С18:2, ω6), содержание которой доходило до 

1/5 от суммы всех жирных кислот. Изменения в содер-

жании этой ПНЖК относительно белого/красного мяса 

и напольного/клеточного содержания птицы находились 

в диапазоне погрешности метода.

При анализе сроков выращивания напольного и кле-

точного содержания на 38-е и 49-е сутки были получены 

следующие усредненные данные по белому и красному 

мясу: на 38-е сутки доля насыщенных жирных кис-

лот составляла 32,09%; мононенасыщенных – 44,63%; 

ПНЖК – 23,28%; на 49-е сутки – соответственно 33,49, 

41,92 и 24,59%.

Таким образом, можно сделать вывод, что на содержа-

ние жирных кислот в большей степени влияет часть тела 

птицы с различной функциональной активностью (грудка 

или бедро), а не способ выращивания бройлеров. 

При сенсорной оценке тушек установлено, что 

у бройлеров напольного содержания были более низ-

кие показатели содержания жира в брюшной полости 

и доле бедренной части. Мясо бройлеров напольного 

содержания обладало более высоким усилием резания 

и «разжевываемостью», чем мясо бройлеров клеточного 

содержания. Мясо бройлеров напольного содержания по 

сравнению с мясом бройлеров клеточного содержания 

было несколько более упругим, что объясняется более 

высоким содержанием коллагена. Коллаген является 

Таблица 4. Жирнокислотный состав мяса цыплят-бройлеров, % от содержания общего жира

Жирная кислота 38 сут 49 сут

клетка пол клетка пол

бедро грудка бедро грудка бедро грудка бедро грудка

Капроновая С6:0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,03 0,01 0,00 0,00

Каприловая С8:0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Каприновая С10:0 0,05 0,06 0,05 0,08 0,05 0,06 0,05 0,08

Деценовая С10:0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Лауриновая С12:0 0,07 0,10 0,10 0,12 0,07 0,10 0,10 0,12

Тридекановая С13:0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Миристиновая С14:0 1,29 1,27 1,44 1,15 1,26 1,26 1,28 1,13

Миристолеиновая С14:1 0,31 0,19 0,32 0,20 0,30 0,19 0,31 0,20

Пентадекановая С15:0 0,34 0,27 0,32 0,26 0,39 0,33 0,36 0,29

Пальмитиновая С16:0 22,93 24,26 25,55 25,78 23,37 24,07 25,13 25,26

Пальмитолеиновая С16:1 8,74 4,57 8,36 5,61 8,54 4,53 8,66 5,80

Маргариновая С17:0 0,47 0,37 0,43 0,37 0,43 0,37 0,42 0,36

Гептадеценовая С17:1 0,41 0,27 0,39 0,20 0,39 0,29 0,58 0,29

Стеариновая С18:0 6,66 8,80 7,60 8,87 7,55 8,98 7,36 8,90

Олеиновая С18:1 32,97 33,50 32,06 32,85 30,45 31,44 30,37 31,14

Элаидиновая С18:1 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Линолевая С18:2, ω6 19,50 21,30 18,07 19,69 20,30 22,52 19,39 20,92

Линоленовая С18:3, ω3 1,07 0,96 1,02 1,02 1,42 1,29 1,29 1,30

Нондекановая С19:0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02 0,00

Арахиновая С20:0 0,28 0,17 0,24 0,19 0,29 0,19 0,28 0,19

Арахидоновая кислота С20:4, ω6 1,29 1,15 0,96 0,82 1,26 1,14 0,94 0,80

Тимнодоновая кислота С20:5, ω3 0,20 0,15 0,20 0,14 0,20 0,15 0,20 0,16

Дигомо-γ-линоленовая кислота С20:3, ω6 0,53 0,55 0,51 0,51 0,60 0,64 0,60 0,59

Эйкозадиеновая кислота С20:2, ω6 0,10 0,08 0,09 0,10 0,12 0,10 0,11 0,11

Гондоиновая С20:1, ω9 2,20 1,39 1,77 1,59 2,24 1,69 1,97 1,86

Докозапентаеновая кислота С22:5, ω6 0,21 0,20 0,18 0,16 0,24 0,20 0,20 0,18

Бегеновая С22:0 0,00 0,00 0,00 0,00 0,02 0,01 0,00 0,00

Докозагексаеновая С22:6, ω3 0,31 0,33 0,26 0,21 0,37 0,35 0,27 0,23

Эруковая С22:1, ω9 0,07 0,06 0,08 0,06 0,07 0,06 0,10 0,08

Нервоновая С24:1, ω9 0,00 0,00 0,00 0,00 0,04 0,03 0,01 0,00

ХИМИЧЕСКИЙ СОСТАВ ПИЩЕВЫХ ПРОДУКТОВ
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относительно стабильным к физическому распаду при 

тепловой обработке и способен образовывать попереч-

ные связи, что и может увеличивать упругость мяса.

Масса тела, доля жира в брюшной части, доля бед-

ренной части у бройлеров напольного содержания были 

ниже, чем у бройлеров клеточного способа содержания.

Проведенная дегустационная оценка по 5-балльной 

шкале показала, что вкусовые и ароматические досто-

инства бульона и мяса при напольном выращивании 

бройлеров имели более высокие оценки. В 38-дневном 

возрасте бульон при напольном выращивании цыплят 

был оценен в 4,68 балла, тогда как при клеточном выра-

щивании – в 4,55 балла. В 49-дневном возрасте бульон 

при напольном выращивании цыплят получил оценку 

в 4,88 балла, а при клеточном – 4,75 балла.

Вкусовые качества мяса птицы при напольном выращи-

вании также были несколько выше, чем при клеточном. 

При напольном выращивании грудные мышцы в возрасте 

38 дней были оценены в 4,55 балла, ножные – в 4,40 балла, 

а при клеточном выращивании – 4,47 и 4,37 балла соот-

ветственно. В 49 дней оценка грудных мышц составила 

4,91 балла, ножных – 4,90 балла, а при клеточном выра-

щивании – 4,83 и 4,70 балла соответственно.

Заключение

Анализ показателей качества мяса бройлеров пока-

зал, что содержание жира в мясе грудок значительно 

ниже при напольном выращивании, чем у бройлеров 

клеточного содержания. Различия такого рода можно 

объяснить тем, что бройлеры напольного содержания 

физически более активны, чем бройлеры клеточного 

содержания, что способствует более интенсивному мио-

генезу, а не липогенезу. Вероятно, по этой причине 

общее содержание коллагена в мясе грудок бройлеров 

напольного содержания увеличивается в связи с увели-

чением количества соединительной ткани. В результате 

у бройлеров напольного содержания улучшается тек-

стура мяса с точки зрения упругости. Мясо бройлеров 

напольного содержания обладало более высоким уси-

лием резания, по всей видимости, из-за повышенной 

активности движения птицы.

Масса тела, доля жира в брюшной части, доля бед-

ренной части у бройлеров напольного содержания были 

ниже, чем у птицы клеточного способа содержания. 

Результаты исследований жирнокислотного состава 

мяса птицы (грудка, бедро), выращенной по технологии 

интенсивного кормления на стандартном рационе при 

напольном и клеточном содержании, в различный пе-

риод выращивания не показали существенных различий 

в составе 35 насыщенных жирных кислот, при этом были 

выявлены различия, в первую очередь, в содержании 

мононенасыщенных и ПНЖК красного и белого мяса. Это 

свидетельствует о том, что на содержание жирных кислот 

в мясе в большей степени влияет часть тела птицы с раз-

личной функциональной активностью (грудка или бедро) 

и в меньшей степени – факторы условий содержания 

птицы (длительность, клеточное или напольное). 

В итоге на основании проведенных исследований 

можно сделать заключение, что напольная технология 

выращивания позволяет повысить выход мяса, улучшить 

товарный вид тушек и обеспечить высокие вкусовые 

и ароматические достоинства мяса. Таким образом, 

по комплексу качественных показателей мясо бройлеров 

при напольном выращивании несколько превосходило 

мясо бройлеров, выращенных в клетках, что было под-

тверждено также результатами дегустационной оценки. 
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Нутриентный профиль грейпфрутового сока

Grapefruit juice nutritional 

profile

Ivanova N.N.1, Khomich L.М.1, 

Perova I.B.2, Eller K.I.2

1  Некоммерческая организация «Российский союз производителей 
соков» (РСПС), Москва

2 ФГБУН «ФИЦ питания и биотехнологии», Москва
1  Non-Commercial Organization «Russian Union of Juice Producers» 

(RSPS), Moscow
2  Federal Research Centre of Nutrition, Biotechnology and Food 

Safety, Moscow

На основе анализа данных справочников, научных публикаций и результатов 
исследований образцов грейпфрутового сока промышленного производства 
в статье представлен нутриентный профиль грейпфрутового сока, где при-
ведено содержание более 30 пищевых и биологически активных веществ (БАВ). 
Грейпфрутовый сок является одним из относительно низкокалорийных фрук-
товых соков – в 100 мл содержится в среднем 39 ккал. Как и другие цитрусо-
вые соки, он богат органическими кислотами, основной из которых является 
лимонная кислота (0,8–2 г/100 мл). Наиболее значимыми с точки зрения обес-
печения человека микронутриентами и минорными БАВ для грейпфрутового 
сока являются калий, магний, витамин С, а также флавоноиды (преимущест-
венно нарингин). В порции грейпфрутового сока промышленного производства 
содержится в среднем около 10% от суточной потребности человека в калии, 
6% – в магнии и около 100% – в витамине С. Содержание флавоноидов в порции 
составляет около 60% от адекватного уровня суточного потребления этих 
БАВ. Проведенные исследования свежих грейпфрутов, закупленных в торговой 
сети, показывают, что содержание калия, магния и витамина С в грейпфруто-
вом соке промышленного производства сопоставимо с содержанием указанных 
микронутриентов в свежих плодах. 
Ключевые слова:  грейпфрутовый сок, нутриентный профиль, пищевые вещес-

тва, микронутриенты, флавоноиды, биологически активные 
вещества 

Based on the published data on the content of nutritive (NS) and biologically active 
substances (BAS) and the results of studies of various samples of domestic industrial 
grapefruit juice, the article presents the nutrient profile of grapefruit juice containing 
data about more than 30 NS and BAS. Grapefruit juice is one of the relatively low-calorie 
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fruit juices – 100 ml of grapefruit juice contains an average of 39 kcal. Like other cit-
rus juices, it is rich in organic acids, the main of which is citric acid (0.8–2 g/100 ml). 
Potassium, magnesium, vitamin C, as well as flavonoids (mostly narigin) are the most 
significant for the estimation of nutritional and biological value of grapefruit juice 
of industrial production. A glass of grapefruit juice contains, on average, about 10% 
of the daily requirement in potassium, 6% – in magnesium and about 100% – in vita-
min C. The amount of flavonoids in a glass of grapefruit juice provides up to 60% of the 
adequate daily intake. Conducted studies of fresh grapefruits purchased in the trade 
network show that the content of potassium, magnesium and vitamin C in grapefruit juice 
of industrial production is comparable to the content of these micronutrients in fresh 
fruits.
Keywords:  grapefruit juice, nutrient profile, nutrients, micronutrients, flavonoids, bio-

logically active substances

С
оки являются продуктами переработки фруктов 

и овощей, и во многих странах порция сока считается 

адекватной заменой 1 порции плодов из минимальных 5 

предусмотренных рекомендациями Всемирной организа-

ции здравоохранения по здоровому питанию [1].

Исследования показывают, что цитрусовые соки про-

являют высокую антиоксидантную активность, а их пот-

ребление способствует снижению риска возникновения 

различных заболеваний [2, 3]. Наиболее значимыми ве-

ществами, обусловливающими антиоксидантное дейс-

твие цитрусовых соков, являются присутствующие в них 

в значительных количествах витамин С и флавоноиды, 

обладающие синергизмом [4].

Несмотря на сходство цитрусовых соков, каждый из 

них имеет свои особенности: они отличаются содержа-

нием и соотношением сахаров и органических кислот, 

содержанием макро- и микроэлементов и витаминов, 

профилем различных флавоноидов. Информация о ко-

личественном содержании в соках макро- и микронут-

риентов, включая органические кислоты, минорные 

биологически активные соединения, содержится в спра-

вочниках химического состава пищевых продуктов. До-

полнительным источником информации о содержании 

отдельных веществ (в особенности полифенольных) 

являются публикации в научных журналах. Поскольку 

в настоящее время большую часть соков, потребля-

емых населением, составляют соки промышленного 

производства, проведение исследований таких соков 

для уточнения и дополнения данных, содержащихся 

в литературе, является актуальным.

Цель настоящей работы – установление нутриент-

ного профиля грейпфрутового сока на основе анализа 

данных литературы и результатов исследований грейп-

фрутового сока промышленного производства. Статья 

продолжает серию публикаций о нутриентных профилях 

соков [5–8].

Материал и методы

Проведен анализ информации из 14 справочников 

о содержании в грейпфрутовом соке пищевых и био-

логически активных веществ (БАВ) [9–22], а также 

опубликованных данных исследований по содержанию 

в грейпфрутовом соке минеральных веществ, витами-

нов и флавоноидов [23–30].

Российским союзом производителей соков (РСПС) 

проведены исследования представленного на рос-

сийском рынке грейпфрутового сока промышленного 

производства различных торговых марок в аккреди-

тованных лабораториях: ФГБУН «ФИЦ питания и био-

технологии» (Москва, Россия), Испытательном центре 

ГЭАЦ «СОЭКС» (Москва, Россия) и лаборатории Eu-

rofins (Нант, Франция), а также в научно-исследова-

тельских центрах и производственных лабораториях 

членов РСПС (АО «Мултон», ООО «ПепсиКоХолдингс»). 

Определяемые пищевые вещества и БАВ и методы, 

использованные для исследований, приведены 

в табл. 1. В Испытательном центре ГЭАЦ «СОЭКС» (Мос-

ква, Россия) и в лаборатории Eurofins (Нант, Франция) 

проведены исследования свежих плодов грейпфрутов 

на содержание калия, магния, витаминов С и В1.

Результаты и обсуждение

Углеводы (моно- и дисахариды)

Моно- и дисахариды в грейпфрутовом соке представ-

лены глюкозой, фруктозой и сахарозой [9–10]. Данные 

литературы по содержанию сахаров в грейпфрутовом 

соке, а также данные исследований соков промышлен-

ного производства, приведены в табл. 2.

Данные, полученные в ходе исследований грейпфру-

товых соков промышленного производства, соответс-

твуют информации, приведенной в справочниках. По ре-

зультатам, суммарное содержание моно- и дисахаридов 

составило 6,2–10,3 г в 100 мл.

Соотношение глюкозы, фруктозы и сахарозы в соке за-

висит от сортовых особенностей грейпфрутов, из которых 

сок изготовлен. Для большинства соков это соотношение 

близко к 1,5:1,5:1 (глюкоза : фруктоза : сахароза).

Пищевые волокна 

Грейпфрутовые соки при изготовлении не осветляют, 

в них всегда присутствуют пищевые волокна – раствори-

мые (пектины) и нерастворимые (целлюлоза). 
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Пектины, растворенные во внутриклеточной жидкости 

плода, при отжиме переходят в сок. Согласно данным 

литературы, содержание пектинов в грейпфрутовом 

соке составляет в среднем 0,02–0,055 г/100 мл [9, 11]. 

Целлюлоза является составной частью мякоти – нераст-

воримых частиц нарушенной при отжиме ткани плодов, 

а также входит в состав клеток грейпфрута – пленочных 

структур, формирующих внутренние сегменты его съе-

добной части. Содержание в грейпфрутовом соке не-

растворимых пищевых волокон зависит от содержания 

в нем мякоти и клеток. По данным различных источни-

ков, суммарное содержание растворимых и нераствори-

мых пищевых волокон в грейпфрутовом соке составляет 

в среднем 0,1–0,4 г/100 мл [11–15].

Проведенные исследования (табл. 3) подтверждают 

данные литературы: содержание пектинов в грейп-

фрутовых соках промышленного производства лежит 

в интервале 0,01–0,05 г/100 мл, а суммарное содержа-

ние пищевых волокон составляет 0,2–0,42 г/100 мл.

Органические кислоты

Органические кислоты в грейпфрутовом соке пред-

ставлены большей частью лимонной кислотой. L-яблоч-

ная кислота присутствует в грейпфрутовом соке в коли-

чествах в десятки раз меньших, чем лимонная кислота 

[9, 10]. В еще меньших количествах в грейпфрутовом 

соке обнаруживаются D-изолимонная (0,014–0,035 г/

100 мл) и аскорбиновая кислоты [9]. Данные по содер-

жанию лимонной и L-яблочной кислот в грейпфрутовом 

соке, в том числе промышленного производства, приве-

дены в табл. 4.

Данные исследований грейпфрутовых соков промыш-

ленного производства соответствуют информации, при-

веденной в справочниках. Среднее содержание ор-

ганических кислот в грейпфрутовом соке составляет 

1,3 г/100 мл.

Калий

Согласно данным литературы, содержание калия 

в грейпфрутовом соке составляет 90–200 мг/100 мл 

[9–12, 14–21, 23]. Исследования показывают, что в грейп-

фрутовом соке промышленного производства содер-

жание калия лежит в интервале 121,8–199,2 мг/100 мл, 

что соответствует данным литературы. Содержание 

калия в грейпфрутовом соке сопоставимо с содержа-

нием этого вещества в свежих грейпфрутах (табл. 5).

Кальций

Согласно данным литературы, содержание кальция 

в грейпфрутовом соке составляет 5–28,3 мг/100 мл 

[9–12, 14–21, 23]. Исследования (табл. 6) показывают, 

что содержание кальция в грейпфрутовом соке про-

мышленного производства лежит в интервале 4,8–

13,0 мг/100 мл, что соответствует данным литературы. 

Магний

Согласно данным литературы, содержание магния 

в грейпфрутовом соке составляет 6–15 мг/100 мл [9–

Таблица 1. Методы исследований, использованные для определения 

содержания пищевых и биологически активных веществ в грейп-

фрутовом соке

Вещество Метод определения

Глюкоза ГОСТ 31669-2012 «Продукция соковая. 

Определение сахарозы, глюкозы, фруктозы 

и сорбита методом высокоэффективной 

жидкостной хроматографии»

Фруктоза

Сахароза

Яблочная 

кислота

ГОСТ 32771-2014 «Продукция соковая. 

Определение органических кислот методом обра-

щенно-фазовой высокоэффективной жидкост-

ной хроматографии»
Лимонная 

кислота

Калий ГОСТ 33462-2015 «Продукция соковая. 

Определение натрия, калия, кальция и магния 

методом атомно-абсорбционной спектрометрии»
Магний 

Кальций 

Фосфор RAD.ID.M.003. «Методика выполнения измерений 

массовой концентрации хлорида, нитрата, фос-

фата и сульфата методом жидкостной (ионной) 

хроматографии»

Железо ГОСТ Р 51309-99 «Вода питьевая. Определение 

содержания элементов методами атомной спек-

трометрии»

Медь ГОСТ Р 51309-99 «Вода питьевая. Определение 

содержания элементов методами атомной спек-

трометрии»

Марганец ГОСТ Р 51309-99 «Вода питьевая. Определение 

содержания элементов методами атомной спек-

трометрии»

Витамин С ГОСТ 31643-2012 «Продукция соковая. 

Определение аскорбиновой кислоты 

методом высокоэффективной жидкостной 

хроматографии»

Витамин В1 DIN EN 14122-2003 «Продукты пищевые. 

Определение витамина B1 с помощью высокоэф-

фективной жидкостной хроматографии»

Фолаты AOAC 2013.13 «Определение содержания 

фолатов»

Нарингин ГОСТ Р 51427-99 «Соки цитрусовые. Метод опре-

деления массовой концентрации гесперидина 

и нарингина с помощью высокоэффективной 

жидкостной хроматографии»

Нарирутин Руководство Р 4.1.1672-03 «Руководство по мето-

дам контроля качества и безопасности биологи-

чески активных добавок к пище»
Гесперидин

Эриоцитрин

Нарингенин

Пектины ГОСТ 29059-91 «Продукты переработки плодов 

и овощей. Титриметрический метод определения 

пектиновых веществ»

Пищевые 

волокна

ГОСТ 54014-2010 «Продукты пищевые функцио-

нальные. Определение растворимых и нераство-

римых пищевых волокон ферментативно-грави-

метрическим методом»

Таблица 2. Содержание моно- и дисахаридов в грейпфрутовом соке, 

г/100 мл [M (min–max)]

Источник Глюкоза Фруктоза Сахароза

[9] (2,0–5,0) (2,0–5,0) (0,5–4,0)

[10] 4,3 (2,6–5,6) 4,2 (2,7–5,0) 1,6 (1,1–2,1)

Исследование 1 

(n=11)
3,3 (2,6–3,9) 3,3 (2,8–3,9) 1,8 (0,6–2,5)

Исследование 2 

(n=62)
2,8 (1,9–3,9) 2,9 (2,1–3,9) 2,0 (0,9–4,0)
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Таблица 3. Содержание пищевых волокон в грейпфрутовом соке, г/100 мл

Вид сока* Пектины Пищевые волокна

min max mean min max mean

Сок восстановленный (n=7) 0,01 0,05 0,03 0,20 0,29 0,24

Сок восстановленный с мякотью** (n=3) 0,01 0,04 0,025 0,22 0,42 0,30

П р и м е ч а н и е. * – согласно информации, указанной на упаковке; ** – грейпфрутовый сок с мякотью – сок, в котором объемная 
доля грейпфрутовой мякоти превышает 8% или если он содержит клетки грейпфрута [31].

12, 14–21, 23]. Данные исследований показывают, что 

содержание магния в грейпфрутовом соке промыш-

ленного производства лежит в таком же интервале

(6,7–14,0 мг/100 мл). Содержание магния в грейпфруто-

вом соке сопоставимо с содержанием этого вещества 

в свежих грейпфрутах (табл. 7).

Фосфор

По данным литературы, содержание фосфора в грейп-

фрутовом соке составляет 8–20 мг/100 мл [9–12, 14–21, 23]. 

Результаты исследований показывают, что содержание 

фосфора в восстановленном соке промышленного про-

изводства лежит в интервале 9,0–13,6 мг/100 мл (М=10,6, 

n=5), что соответствует данным литературы. 

Железо 

Согласно данным справочников, содержание железа 

в грейпфрутовом соке составляет 0,06–1,13 мг/100 мл 

[10–21]. Данные исследований грейпфрутового сока 

промышленного производства показывают более низ-

кое содержание железа (табл. 8).

Медь

Согласно данным справочников, содержание меди 

в грейпфрутовом соке составляет 0,008–0,087 мг/100 мл 

[10–12, 14, 21]. Данные исследований (см. табл. 8) по-

казывают, что содержание меди в грейпфрутовом соке 

промышленного производства соответствует справоч-

ным данным, при этом полученные значения нахо-

дятся ближе к нижней границе значений, указанных 

в справочниках.

Марганец

Согласно данным справочников [10–12, 19, 21], со-

держание марганца в грейпфрутовом соке составляет 

0,01–0,2 мг/100 мл. Данные исследований (см. табл. 8) 

показывают, что содержание марганца в грейпфруто-

вом соке промышленного производства соответствует 

справочным данным.

Витамин С

По данным литературы, содержание витамина С 

в грейпфрутовом соке колеблется в широком диапазоне 

Таблица 4. Содержание лимонной и L-яблочной кислот в грейпфру-

товом соке, г/100 мл [M (min–max)]

Источник Лимонная кислота L-яблочная кислота

[9] (0,8–2,0) (0,02–0,12)

[10] 1,23 (1,02–1,63) 0,032 (0,026–0,042)

Исследование 1 (n=11) 0,93 (0,74–1,11) 0,036 (0,028–0,043)

Исследование 2 (n=62) 1,24 (0,81–2,1) 0,05 (0,023–0,11)

Таблица 5. Содержание калия в грейпфрутовом соке (мг/100 мл) 

и плодах грейпфрута (мг/100г)

Продукт М (min–max)

Исследование 1

Сок прямого отжима (n=1) 126,1

Сок восстановленный (n=10) 158,2 (121,8–199,2)

Исследование 2

Сок восстановленный (n=3) 142,5 (123,7–175,9)

Исследование 3

Грейпфруты свежие (n=3) 133,4 (128,7–139,2)

Таблица 6. Содержание кальция в грейпфрутовом соке, мг/100 мл

Продукт М (min–max)

Исследование 1

Сок прямого отжима (n=1) 9,0

Сок восстановленный (n=9) 11,4 (9,4–13,0)

Исследование 2

Сок восстановленный (n=5) 8,1 (4,8–11,4)

Исследование 3

Сок восстановленный (n=2) 9,4 (9,2–9,6)

Таблица 7. Содержание магния в грейпфрутовом соке (мг/100 мл) 

и плодах грейпфрута (мг/100г)

Продукт М (min–max)

Исследование 1

Сок прямого отжима (n=1) 8,6

Сок восстановленный (n=10) 9,0 (6,7–11,4)

Исследование 2

Сок восстановленный (n=5) 11,2 (8,6–14,0)

Исследование 3

Сок восстановленный (n=2) 9,6 (9,5–9,7)

Исследование 4

Грейпфруты свежие (n=3) 9,0 (8,5–9,8)

Таблица 8. Содержание железа, меди и марганца в грейпфрутовом соке, мг/100 мл

Продукт Содержание M (min–max)

железо медь марганец 

Сок восстановленный (n=2) 0,04 (0,039–0,040) 0,012 (0,011–0,013) 0,014
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и составляет 1–60,3 мг/100 мл [9–19, 21, 23, 24]. При этом 

минимальные и максимальные значения, указанные 

в [12], не подтверждаются данными из других источников 

(табл. 9) и данными исследований грейпфрутового сока 

промышленного производства (табл. 10). Несмотря на 

то что содержание витамина С может снижаться в ходе 

технологической обработки сока, в грейпфрутовом соке 

промышленного производства его содержание в сред-

нем составляет 20–30 мг/100 мл. Содержание витамина 

С в грейпфрутовом соке промышленного производства 

сопоставимо с содержанием этого вещества в свежих 

грейпфрутах (см. табл. 10).

Витамин В1 (тиамин)

По данным литературы, содержание витамина В1 

в грейпфрутовом соке составляет 0,02–0,42 мг/100 мл 

[10–12, 14, 16–21, 25, 26], в плодах грейпфрута – 0,03–

0,07 мг/100 мл [10, 16–17, 26]. Исследование 10 образ-

цов грейпфрутового сока промышленного производства 

и 3 образцов свежих грейпфрутов показало, что со-

держание в них витамина В1 находится ниже предела 

обнаружения использованного метода исследований 

(<0,015 мг/100 мл), т.е. ниже минимальных значений, ука-

занных в литературе.

Фолаты

Согласно данным литературы, содержание фолатов 

в грейпфрутовом соке 0,0005–0,0122 мг/100 мл [10–16, 

18–21, 23, 25–26], в среднем 0,006–0,01 мг/100 мл, что 

составляет около 8% от суточной потребности человека 

в фолатах в порции сока. Исследование 10 образцов 

грейпфрутового сока промышленного производства 

показало, что содержание фолатов в 9 образцах нахо-

дилось ниже предела обнаружения использованного 

метода исследований (<0,005 мг/100 мл), в одном об-

разце содержание фолатов составило 0,0079 мг/100 мл. 

Содержание фолатов ниже предела обнаружения ме-

тода значимо с точки зрения уровня физиологической 

Таблица 9. Содержание витамина С в грейпфрутовом соке по данным 

литературы, мг/100 мл

Источник Вид сока (согласно 
источнику)

Содержание вита-
мина С, M (min–max)

[9] Свежеотжатый 30

[10] Промышленного производства 36 (31–43)

[11] Не указан 36

[12] Промышленного производс-

тва, восстановленный

23,7 (1–60,3)

[13] Свежеотжатый 38

[14] Не указан 38

[15] Не указан 32,2

[16] Промышленного производства 28,3

[17] Не указан 40

[18] Не указан 29

[19] Не указан 31

[21] Промышленного производства 31

[23] Промышленного производс-

тва, восстановленный

41,6

[24] Свежеотжатый (13,44–16,76)

Таблица 10. Содержание витамина С в грейпфрутовом соке (мг/100 мл) 

и плодах грейпфрута (мг/100 г)

Продукт Содержание витамина С, 
М (min–max)

Исследование 1

Сок прямого отжима (n=1) 26,6

Сок восстановленный (n=10) 21,9 (2,0–33,3)

Исследование 2

Сок восстановленный (n=18) 37,0 (26,3–45,8)

Исследование 3

Сок восстановленный (n=9) 23,6 (18,6–32,4)

Исследование 4

Грейпфруты свежие (n=3) 24,9 (24,3–25,5)

Таблица 11. Содержание нарингина в грейпфрутовом соке, мг/100 мл

Продукт Содержание нарингина, 
М (min–max)

Исследование 1

Сок прямого отжима (n=1) 30,4

Сок восстановленный (n=10) 31,8 (12,3–63,2)

Исследование 2

Сок восстановленный (n=8) 44,0 (21,1–59,9)

Исследование 3

Сок восстановленный (n=9) 46,1 (43,9–51,6)

Таблица 12. Содержание нарирутина и минорных флаванонгликози-

дов в грейпфрутовом соке, мг/100 мл

Флаванонгликозид Источник M (min–max)

Нарирутин [16] 11,74 (5,61–17,86)

[24] (2,36–15,12)

[29] 9,9 (2,3–18,8) 

Исследование грейп-

фрутовых соков 

промышленного про-

изводства (n=2)

14,6 (14,4–14,8)

Гесперидин [22] 0,81 (0,47–1,68)

[24] (2,29–7,17)

[27] 1,84

[29] 2,8 (0,2–16,4)

 (n=8) 1,30 (0,8–1,65)

Эриоцитрин [22] 0,16

[27] 3,42

[29] 0,41 (0,27–0,54)

 (n=2) 1,20

Дидимин [24] 0,09–1,38

[27] 0,167

[29] 0,8 (0,0–1,7)

Понцирин [29] 1,2 (0,1–2,4)

Нарингенин [29] 4,2 (0,4–16,2)

[30] 0–12,6

 (n=6) 0,24 (0,23–0,25)
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потребности человека в этих веществах. В связи с этим 

представляется целесообразным применение более 

чувствительных методов исследований для уточнения 

содержания фолатов в грейпфрутовом соке промыш-

ленного производства. 

Флавоноиды

Флавоноиды грейпфрутового сока представлены пре-

имущественно флаванонами и в меньшей степени фла-

вонами и флавонолами [9, 16, 22–24, 27–30]. Содержание 

флавоноидов зависит от особенностей производства 

и технологической обработки сока [24].

Основным флаванонгликозидом в грейпфрутовом 

соке является нарингин, содержание которого состав-

ляет более 70% от суммы флаванонов. По данным ли-

тературы, количество нарингина в грейпфрутовом соке 

составляет 4,8–119,7 мг/100 мл [9, 23–24, 27, 29–30]. 

По данным исследований (табл. 11), содержание нарин-

гина в грейпфрутовом соке промышленного производс-

тва лежит в интервале 12,3–63,2 мг/100 мл.

Кроме нарингина, в грейпфрутовом соке обнаружен 

нарирутин и минорные флаванонгликозиды, такие как 

эриоцитрин, гесперидин, дидимин, понцирин, а также 

свободный агликон нарингенин. Данные по содержанию 

указанных веществ, в том числе данные исследований 

грейпфрутовых соков промышленного производства, 

приведены в табл. 12.

Флавоны в грейпфрутовом соке представлены в ос-

новном флавоновыми С- и О-гликозидами [27], а фла-

вонолы – кверцетином [22]. Содержание этих веществ, 

согласно данным литературы, около 0,4–0,5 мг/100 мл 

[22, 27].

Содержание флавоноидов в грейпфрутовом соке тре-

бует дальнейшего изучения. 

Кроме флавоноидов, полифенольные соединения 

в грейпфрутовом соке представлены также фуранокума-

ринами, основными из них являются бергамоттин, 6’,7’-ди-

гидроксибергамоттин, бергаптол, 6’,7’-эпоксибергамоттин 

и димеры, известные как парадизины [32–35]. Несмотря на 

относительно низкое содержание (до 5 мг/100 мл), иссле-

дования последних 15 лет показали, что фуранокумарины 

являются теми активными компонентами грейпфрутового 

сока, которые влияют на биодоступность лекарствен-

ных препаратов путем ингибирования ферментов печени 

и тонкой кишки [36–40]. В ряде случаев избежать нежела-

тельных последствий можно путем раздельного приема 

грейпфрутового сока и лекарственных препаратов с вре-

менным интервалом не менее 4 ч.

Нутриентный профиль грейпфрутового сока 

Нутриентный профиль грейпфрутового сока включает 

информацию о содержании в нем макро- и микронутри-

ентов, органических кислот, минорных БАВ. При опре-

делении значений, вносимых в нутриентный профиль, 

приоритетными являются данные исследований сока 

промышленного производства.

Нутриентный профиль грейпфрутового сока пред-

ставлен в табл. 13 и 14 и примечаниях к ним. Инфор-

мация, представленная в нутриентном профиле, может 

использоваться при некоммерческих коммуникациях 

и не может использоваться в других целях, в том числе 

в целях маркировки продукции.

Заключение

На основании анализа данных по содержанию пище-

вых и БАВ в грейпфрутовом соке, имеющихся в литера-

Таблица 13. Энергетическая ценность, содержание макронутриентов и органических кислот в грейпфрутовом соке (для сока с содержанием 

растворимых сухих веществ 10,0%)

Показатель Содержание в среднем, в 100 мл

Энергетическая ценность, кДж/ккал 165/39

Углеводы1, г 8,0

Сахара2, г 8,0

Белок*, г 0,5

Жиры*, г <0,5

Органические кислоты3, г 1,3

Пищевые волокна4, **, г

  – для сока 0,2

  – для сока с мякотью*** 0,3

Пектины**, г 0,03

П р и м е ч а н и е. * – значение основано на данных литературы; ** – значение требует дополнительного изучения и уточнения; 
*** – объемная доля грейпфрутовой мякоти превышает 8% или если присутствуют клетки грейпфрута; 1 – Углеводы грейпфрутового 
сока представлены сахарами – глюкозой, фруктозой, сахарозой; 2 – сахара грейпфрутового сока представлены глюкозой, фрук-
тозой, сахарозой в соотношении 1,5:1,5:1 (в среднем). Содержание глюкозы варьирует в пределах 2,0–5,0 г/100 мл, фруктозы – 
2,0–5,0 г/100 мл, сахарозы – 0,5–4 г/100 мл; 3 – органические кислоты грейпфрутового сока представлены большей частью 
лимонной кислотой. Содержание лимонной кислоты в грейпфрутовом соке варьирует в пределах 0,8–2,0 г/100 мл. Содержание 
L-яблочной кислоты, второй по количеству в грейпфрутовом соке, варьирует в пределах 0,02–0,12 г/100 мл. Также в грейпфру-
товом соке присутствуют D-изолимонная кислота в количествах 0,014–0,035 г/100 мл и аскорбиновая кислота в количествах до 
0,05 г/100 мл; 4 – в грейпфрутовом соке содержатся растворимые пищевые волокна (пектины) и нерастворимые пищевые волокна 
(целлюлоза, или клетчатка). Содержание нерастворимых пищевых волокон в грейпфрутовых соках с мякотью может значительно 
варьировать в зависимости от содержания в нем мякоти, в том числе клеток грейпфрута.
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Таблица 14. Содержание микронутриентов и минорных биологически активных веществ в грейпфрутовом соке, мг/100 мл

Вещество Min Max В среднем

Макроэлементы

K (калий) 90 200 150

Ca (кальций) 5 16 10

Mg (магний) 6 15 10

P (фосфор) 8 20 11

Микроэлементы

Fe (железо) 0,04 1,1 0,1

Cu (медь) 0,008 0,09 0,012

Mn (марганец) 0,01 0,2 0,015

I (йод)* 0,0001 0,002 0,001

Cr (хром)*, ** – – 0,0006

Se (селен)*, ** – – 0,0005

Водорастворимые витамины

C 5 50 25

B1 (тиамин) 0,01 0,1 0,015

B2 (рибофлавин)* 0,006 0,03 0,01

Ниацин* 0,05 0,4 0,2

B6 (пиридоксин)* 0,01 0,5 0,015

Фолаты*, ** 0,0005 0,012 0,006

Пантотеновая кислота* 0,03 0,16 0,1

Биотин* 0,0003 0,001 0,0007

Жирорастворимые витамины

Е*, ** – – 0,15

Полифенольные соединения

Флавоноиды5

Суммарно** – – 60

  В том числе нарингин 12 70 40

П р и м е ч а н и е. * – значение основано на данных литературы; ** – значение требует дополнительного изучения и уточнения; 
5 – наиболее значимым флавоноидом грейпфрутового сока является нарингин. Кроме нарингина, в грейпфрутовом соке присутс-
твуют нарирутин, гесперидин и другие флавоноиды. Суммарно, содержание флавоноидов в грейпфрутовом соке, согласно имею-
щимся данным, составляет в среднем около 60 мг/100 мл. Данные по содержанию флавоноидов в грейпфрутовом соке требуют 
дополнительного изучения и уточнения. 

туре, и результатов исследований, проведенных РСПС, 

представлен нутриентный профиль грейпфрутового сока, 

в котором приведено содержание 32 пищевых и БАВ. 

Наиболее значимыми с точки зрения обеспечения 

человека микронутриентами и минорными БАВ для 

грейпфрутового сока, в том числе для грейпфрутового 

сока промышленного производства, являются мине-

ральные вещества – калий и магний, а также витамин 

С и флавоноиды. В порции грейпфрутового сока содер-

жится в среднем 10% от суточной потребности человека 

в калии и 6% – в магнии (суточная потребность согласно 

[41]). Содержание витамина С в порции составляет 

около 100% от суточной потребности [41], а содержа-

ние флавоноидов – около 60% от их адекватного су-

точного потребления [42]. Содержание калия, магния 

и витамина С в грейпфрутовом соке промышленного 

производства сопоставимо с содержанием этих ве-

ществ в свежих грейпфрутах. Грейпфрутовый сок имеет 

высокую кислотность (в среднем 1,3 г органических 

кислот в 100 мл) и невысокую калорийность (в среднем 

39 ккал/100 мл).
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Практически все применяемые в настоящее время технологии производства 
пищевых продуктов в той или иной степени связаны с реакцией меланоиди-
нообразования, которая оказывает существенное влияние на их внешний вид, 
вкус, пищевую ценность и потребительские свойства. С целью оценки влияния 
тепловой обработки пищевых продуктов на их пищевую ценность исследованы 
пищевые модельные системы: гидролизат белка – глюкоза, гидролизат белка – 
ксилоза, гидролизат белка – фруктоза (1:5). Исследовано влияние присутствия 
редуцирующих сахаров, температуры и продолжительности нагревания на 
содержание аминокислот и экстинкцию растворов модельных пищевых систем. 
Установлены линейные зависимости уменьшения общего содержания амино-
кислот в модельных пищевых системах от продолжительности протекания 
реакции меланоидинообразования. Потери общего содержания аминокислот 
при нагревании до 120 °С в течение 120 мин составляют 23,9%; при этом содер-
жание незаменимых аминокислот снижается на 15,5–24,6%. Добавление кси-
лозы интенсифицирует процесс разрушения аминокислот в модельной системе 
на 12,7%, в то время как глюкоза провоцирует разрушение аминокислот всего 
лишь на 2,3%. Установлено, что такие аминокислоты, как треонин, изолейцин и 
гистидин, неустойчивы к разрушению независимо от вида добавленного сахара. 
При нагревании белого пшеничного хлеба установлена потеря его пищевой цен-
ности за счет снижения содержания таких незаменимых кислот, как треонин 
(на 26,5%), метионин (на 21,2%), лизин (на 13,3%) и валин (на 12,1%). Отмечено, 
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что при одинаковой температуре с увеличением времени протекания реакции 
меланоидинообразования содержание аминокислот в системе уменьшается при 
одновременном усилении интенсивности окрашивания растворов. Экстинкция 
модельных пищевых систем изменялась соответственно следующим уравне-
ниям: гидролизат–глюкоза – y = 0,0022x, гидролизат–ксилоза – у = 0,0028х, 
гидролизат–фруктоза – у = 0,0032х. 
Ключевые слова:  белок, аминокислоты, модельные пищевые системы, реакция 

меланоидинообразования, экстинкция, пищевая ценность 

Almost all currently used technologies for the food production are related to the mela-
noidinformation reaction, which has a significant effect on appearance, taste, nutritional 
value and consumer properties of the foodstuffs. To assess the effect of heat treatment 
of food products on their nutritional value, food model systems protein hydrolyzate – 
glucose, hydrolyzate protein – xylose, hydrolyzate protein – fructose (1:5) have been 
investigated. The influence of the presence of reducing sugars, the temperature and 
the duration of heating on the content of amino acids and the extinction of solutions 
of model food systems have been studied. Linear dependences of the decrease in the total 
amino acid content in model food systems on the duration of the melanoidin formation 
reaction have been found. The loss of the total amino acid content when heating to 120 °C 
for 120 min was 23.9%; at the same time the content of essential amino acids reduced 
by 15.5–24.6%. The addition of xylose intensified the process of destruction of amino 
acids in the model system by 12.7%, at the same time glucose provoked the destruction 
of amino acids by only 2.3%. It has been established that amino acids threonine, isoleu-
cine and histidine were unstable to destruction, regardless of the type of added sugar. 
When white wheat bread was heated, the loss of its nutritional value was established 
by reducing the content of such essential acids as threonine (by 26.5%), methionine 
(by 21.2%), lysine (by 13.3%) and valine (by 12,1%). It was noted that at the same 
temperature with increasing time of the melanoidin formation reaction, the content 
of amino acids in the system decreased with simultaneous intensification of the staining 
of the solutions. Extinction of model food systems varied according to the following equa-
tions: hydrolyzate–glucose – y = 0.0022x, hydrolyzate–xylose – y = 0.0028x, hydroly-
zate–fructose – y = 0.0032x.
Keywords:  protein, amino acids, model food systems, melanoidin formation reaction, 

еxtinction, nutritional value

В 
последние десятилетия термическая обработка 

стала основным способом производства пище-

вой продукции. В процессе термообработки пищевых 

продуктов происходит много разнообразных химичес-

ких реакций, приводящих к изменению их состава, 

образованию новых соединений, которые оказывают 

существенное влияние на конечные характеристи-

ки пищевых продуктов. Самой распространенной из 

происходящих реакций является реакция Майяра, или 

реакция меланоидинообразования, поскольку она про-

текает в широком диапазоне температур, влажнос-

ти, наличия или отсутствия кислорода и т.п. [1–3]. 

Неблагоприятным последствием реакции мелано-

идинообразования является образование токсичных 

и канцерогенных продуктов [4, 5]. В настоящее время 

исследования реакции Майяра направлены на изуче-

ние положительного или отрицательного влияния на 

здоровье человека продуктов реакции [6–8], а также 

на поиск методов контроля и ингибирования данного 

процесса [9, 10].

Реакция Майяра приводит к изменению первоначаль-

ных свойств пищевых продуктов: цвета, как правило, 

в сторону покоричневения (браунинг), появлению флу-

оресценции, ароматических и вкусовых соединений, 

сообщающих новые органолептические свойства пище, 

изменениям в текстуре [11–14].

Важным критерием качества пищевых продуктов яв-

ляется биологическая ценность содержащегося в них 

белка, которая отражает способность удовлетворять 

потребность организма в различных аминокислотах 

[15, 16]. Абсолютно незаменимых аминокислот 8, также 

часто к полузаменимым у взрослых и абсолютно неза-

менимым у детей относят аминокислоту гистидин, вы-

полняющую в организме множество функций [17]. В ходе 

реакции Майяра наблюдается снижение биологической 

ценности белков, поскольку связываются аминокис-

лоты, некоторые, в частности лизин и треонин, оказыва-

ются недоступными [18–20]. В этой связи представляет 

интерес изучение потерь незаменимых аминокислот 

при кулинарной обработке продуктов.

Цель настоящей работы –  исследование влияния 

реакции меланоидинообразования на концентрацию 

аминокислот, цветовые характеристики и экстинкцию 

растворов модельных пищевых систем.

Материал и методы

Объекты исследования: гидролизат яичного белка, 

модельные растворы гидролизата белка и редуцирую-

щих сахаров (глюкоза, фруктоза, ксилоза) в соотноше-

нии 1:5, белый пшеничный хлеб. 
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Гидролизат яичного белка получали путем кислотного 

гидролиза (6 н HCl) навески белка куриного яйца при 

110 °С в течение 24 ч. Полученный гидролизат после 

разбавления дистиллированной водой в 10 раз нейтра-

лизовали 10 н NaOH до рН 7.

Для интенсификации реакции меланоидинообразова-

ния модельные растворы (рН 7) выдерживали при тем-

пературе 120 °С в течение 30, 60, 90 и 120 мин.

Количество кислот определяли с помощью высо-

коэффективной жидкостной хроматографии (ВЭЖХ) 

с предколоночной дериватизацией с использо-

ванием о-фталевого альдегида (ОФА). Система 

включала хроматограф Agilent 1200 (Agilent, США), 

диодно-матричный детектор (DAD, G1315D), флуоримет-

рический детектор (FLD, G1321A) и аналитическую колонку 

3,0×150 мм, 3,5 мкм (ZORBAX Eclipse-AAA). Условия 

проведения ВЭЖХ-анализа: температура термоста-

тов колонки – 40 °С, скорость потока – 0,650 см3/мин, 

градиентное элюирование, длина волны детектиро-

вания ультрафиолетовой лампы – 338 нм с полосой 

пропускания 10 нм (для диодно-матричного детек-

тора) и 340/450 нм (для флуориметрического детек-

тирования). Каждый образец хроматографировали 

2 раза.

Изменение экстинкции модельных растворов фик-

сировали при помощи спектрофотометра «Cary-50» 

(Varian, США) при длине волны λ=360 нм.

Для получения цветовых характеристик испытуемых 

образцов белого пшеничного хлеба использовали их 

фотоизображение с последующей обработкой в графи-

ческом редакторе Adobe Photoshop, в котором можно 

получить цветовые характеристики. Количественная 

оценка изменения цвета: Δ E – цветовое различие, ко-

торое определяли как разницу между двумя цветами 

в одном из равноконтрастных цветовых пространств 

с помощью калькулятора «CIE2000 Calculator», позво-

ляющего провести расчет в различных цветовых коор-

динатах [21]. 

При статистической обработке экспериментальных 

данных рассчитывали среднее значение определяемой 

величины не менее чем из 3 повторностей и среднеквад-

ратичное отклонение.

Результаты и обсуждение

Результаты исследований изменения содержания ами-

нокислот в модельных пищевых системах представлены 

на рис. 1, 2. Установлены линейные зависимости умень-

шения общего содержания аминокислот в модельных 

пищевых системах от продолжительности протекания 

реакции (см. рис. 1). С увеличением продолжительности 

нагревания отмечено снижение общего количества ами-

нокислот на 11,1–23,9% по сравнению с исходным их 

содержанием. Добавление ксилозы к гидролизату интен-

сифицирует процесс разрушения аминокислот на 12,7%, 

минимальные потери аминокислот установлены в мо-

дельной пищевой системе гидролизат–глюкоза (2,3%).

Установлено, что при одинаковой температуре с увели-

чением времени протекания реакции меланоидинообра-

зования содержание незаменимых аминокислот в систе-

мах уменьшается на 15,5–24,6% (см. рис. 2). Наименьшие 

потери установлены в модельной пищевой системе гид-

ролизат–глюкоза (15,5%), а добавление ксилозы к гид-

ролизату провоцирует снижение общего содержания 

незаменимых аминокислот в системе на 24,6%.

С увеличением времени протекания реакции мелано-

идинообразования значительно меняется и качествен-

ный состав белковых веществ. Так, в модельной пище-

вой системе гидролизат–ксилоза содержание гистидина 
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Рис. 1. Зависимость суммарного содержания аминокислот в гидролизате и в  модельных пищевых системах от продолжительности 

нагревания
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Рис. 2. Изменение содержания незаменимых аминокислот при температурной обработке гидролизата (А) и модельных пищевых систем 

(Б – гидролизат–ксилоза; В – гидролизат–глюкоза; Г – гидролизат–фруктоза) в зависимости от длительности нагревания
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через 120 мин уменьшается на 38%, однако количество 

лизина за тот же промежуток времени снизилось только 

на 9,5%. Наименьшая устойчивость к разрушению не-

зависимо от вида добавленного сахара установлена 

у треонина и изолейцина, наибольшая у лизина, фенил-

аланина и валина. 

Для подтверждения полученных результатов был про-

веден эксперимент с пищевым продуктом, в качестве 

объекта использовали белый пшеничный хлеб. Иссле-

довано изменение содержания незаменимых амино-

кислот при нагревании хлеба при температуре 120 °С 

в течение 60–120 мин (табл. 1). 

Отмечено снижение общего количества незамени-

мых аминокислот на 5,9% после 120 мин нагревания, 

при этом установлены существенные потери таких не-

заменимых кислот, как треонин (на 26,5%), метионин 

(на 21,2%), лизин (на 13,3%) и валин (на 12,1%). Такие 

аминокислоты, как гистидин, фенилаланин и лейцин, 

обладают наибольшей устойчивостью к продолжитель-

ности нагревания, что и подтверждает эксперимент 

с модельными пищевыми системами. 

Реакция меланоидинообразования сопровождается 

достаточно ярким аналитическим эффектом – измене-

нием интенсивности цвета продукта. Чтобы установить 

зависимость цвета от степени прохождения реакции 

меланоидинообразования оценивали экстинкцию мо-

дельных пищевых систем после 30, 60, 90 и 120 мин 

нагревания (см. табл. 2).

Установлено, что модельная пищевая система гидро-

лизат–фруктоза чуть более интенсивно меняет экстин-
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кцию и цвет соответственно. Отмечено, что изменение 

экстинкции модельной пищевой системы подчиняется 

стойкой линейной зависимости. Причем уравнение 

y=kхx, где k=[0,002–0,003] справедливо для каждой 

проверенной модельной пищевой системы (гидролизат 

белка – углевод) (рис. 3).

С целью изучения изменения цвета продукта при 

реакции меланоидинообразования образцы белого 

хлеба выдерживали в течение 60–120 мин при темпе-

ратуре 120 °С (табл. 3).

Визуальное восприятие образцов белого пшеничного 

хлеба, подвергнутых термообработке, показало, что 

при выдерживании в течение 60–120 мин при темпе-

ратуре 120 °С цвет образцов меняется незначительно, 

однако цветовое различие белого хлеба при 60, 90 и 120 

мин нагревания оказалось существенным (см. табл. 3), 

при этом в продукте происходят значительные потери 

незаменимых аминокислот, в особенности треонина, 

метионина, лизина и валина (см. табл. 1).

Заключение 

В результате исследования влияния реакции меланои-

динообразования на концентрацию аминокислот, цвето-

вые характеристики и экстинкцию растворов модельных 

пищевых систем установлены линейные зависимости 

уменьшения общего содержания аминокислот в модель-

ных пищевых системах от продолжительности протека-

ния реакции. Потери общего содержания аминокислот 

при нагревании до 120 °С в течение 120 мин составляют 

23,9%, при этом содержание незаменимых аминокислот 

снижается на 15,5–24,6%. 

Содержание ксилозы в модельной системе интенси-

фицирует процесс разрушения аминокислот на 12,7%, 

в то время как глюкоза провоцирует разрушение амино-

кислот всего лишь на 2,3%. 

Таблица 1. Изменение содержания аминокислот (мг/100 г) в белом 

пшеничном хлебе при температуре 120 °С в течение 60–120 мин

Аминокислота Продолжительность нагревания

60 мин 90 мин 120 мин

Всего 2800 2657 2634

В том числе: 

– гистидин 210 216 214

– треонин 290 297 213

– валин 314 278 276

– метионин 104 92 82

– фенилаланин 648 643 651

– изолейцин 257 261 250

– лейцин 796 785 791

– лизин 181 155 157

Таблица 2. Изменение экстинкции и цветовых характеристик модельных пищевых систем при температуре 120 °С в течение 30–120 мин

Наименование пока-
зателя

Продолжительность нагревания

исходное 30 мин 60 мин 90 мин 120 мин

Модельная пищевая система гидролизат–ксилоза

Экстинкция 0 0,082 0,168 0,264 0,325

Цвет раствора Бесцветный Бледно-желтый Желтый Насыщенно-желтый Желто-коричневый

Модельная пищевая система гидролизат–глюкоза

Экстинкция 0 0,072 0,151 0,188 0,267

Цвет раствора Бесцветный Бледно-желтый Желтый Желтый Насыщенно-желтый

Модельная пищевая система гидролизат–фруктоза

Экстинкция 0 0,09 0,184 0,28 0,389

Цвет раствора Бесцветный Бледно-желтый Желтый Насыщенно-желтый Желто-коричневый

Рис. 3. Изменение экстинкции растворов модельных пищевых систем
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Таблица 3. Изменение цветовых характеристик образцов белого пшеничного хлеба при температуре 120 °С в зависимости от длительности 

обработки

Характеристика цвета Контроль Продолжительность обжарки
60 мин 90 мин 120 мин

Шестнадцатеричное значение цвета fae8a6 e2c363 e5b849 d9af4a

Образец цвета Бледно-желтый Желтый Желтый Насыщенно-желтый

Значение в RGB 250, 232, 166 226, 195, 99 229, 184, 73 217, 175, 74

Цветоразница (ΔE) 0 14,26 18,97 21,02

Установлено, что такие аминокислоты, как треонин, 

изолейцин и гистидин, неустойчивы к разрушению неза-

висимо от вида добавленного сахара. 

При нагревании белого хлеба показана потеря его 

пищевой ценности за счет снижения содержания таких 

незаменимых аминокислот, как треонин (на 26,5%), ме-

тионин (на 21,2%), лизин (на 13,3%) и валин (на 12,1%).

Отмечено, что при одинаковой температуре с уве-

личением времени протекания реакции меланоиди-

нообразования содержание аминокислот в пищевой 

системе уменьшается при одновременном усилении 

интенсивности окрашивания растворов. Экстинкция 

растворов модельных пищевых систем изменялась 

соответственно следующим уравнениям: гидролизат–

глюкоза – y = 0,0022x, гидролизат–ксилоза – у = 0,0028х, 

гидролизат–фруктоза – у=0,0032х. 

Снижение содержания аминокислот в растворах свя-

зано с протеканием реакции меланоидинообразова-

ния; на скорость ее протекания оказывают влияние 

температура и продолжительность реакции, вид са-

хара. С увеличением температуры и продолжитель-

ности реакции увеличивается интенсивность реакции 

меланоидинообразования, что проявляется в повы-

шении интенсивности окрашивания раствора. Таким 

образом, управляя реакцией меланоидинообразова-

ния, можно целенаправленно влиять на химический 

состав, цвет, потребительские свойства, качество 

и безопасность пищевой продукции в производственных 

условиях.
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Приведены результаты экспериментальных исследований по разработке высо-
кочувствительной и селективной хромато-масс-спектрометрической мето-
дики определения 9 N-нитрозоаминов в образцах пищевых продуктов (кол-
басные изделия) с использованием дистилляции и автоматической системы 
твердофазной экстракции на угольных картриджах на этапе подготовки проб. 
При оптимально отработанных условиях подготовки пищевых проб к хими-
ческому анализу (дистилляция и твердофазной экстракции) и хромато-масс-
спектрометрического определения достигнута высокая эффективность разде-
ления 9 N-нитрозоаминов стандартного образца и чувствительность с нижним 
пределом 0,0002 мг/кг и максимальной погрешностью не более 19%. Комплексное 
использование дистилляции N-нитрозоаминов с добавлением калия гидроокси-
да в сочетании с оптимальной схемой элюирования твердофазной экстракции 
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и концентрированием дистиллята на угольный картридж Coconut обеспечи-
ло извлечение N-нитрозоаминов из образцов пищевой продукции (колбасные 
изделия) на 93,2–100%. В процессе апробации методики в образцах пищевых 
продуктов (колбасные изделия) различных производителей обнаружено содер-
жание N-нитрозоаминов в диапазоне концентраций 0,00029±0,000055÷0,350±
0,05 мг/кг. Выполненные исследования содержания N-нитрозоаминов по сумме 
(N-нитрозодиметиламин, N-нитрозодиэтиламин) позволили установить 
в образце № 5 превышение гигиенического норматива до 47 раз, в образцах № 2 
и 16 – до 57,5 и 22,9 раза и в образце № 4 – в 88 раз. 
Ключевые слова:   летучие N-нитрозоамины, копченые мясные продукты, 

хромато-масс-спектрометрический метод, твердофазная 
экстракция

The article presents the results of experimental studies on the development of highly 
sensitive and selective chromatography-mass spectrometry technique for the determina-
tion of 9 N-nitrosamines in food samples (sausage products) using distillation and an 
automatic solid-phase extraction system on Coconut cartridges for sample preparation. 
In the elaborated conditions of sample preparation (distillation and solid-phase extrac-
tion) and chromatography-mass spectrometric analysis, we achieved a high recovery and 
efficiency of the separation of nine N-nitrosamines. The quantitation limit was at level 
of 0.0002 mg/kg with maximum error not exceeding 19%. The complex use of the distil-
lation of N-nitrosamines with the addition of potassium hydroxide in combination with 
the optimal elution scheme for solid-phase extraction and concentrating the distillate into 
a Coconut carbon cartridge of 6 ml ensures the recovery of N-nitrosamines from the food 
product sample (sausage products) up to 93.2–100%. The process of approbation of the 
chromatography-mass spectrometric method in the samples of food products (sausage 
products) of various manufacturers revealed the content of N-nitrosamines in the con-
centration range 0.00029±0.000055÷0.350±0.05 mg/kg. The conducted studies of the 
content of the sum of highly toxic N-nitrosamines (N-nitrosodimethylamine, N-nitroso-
diethylamine) made it possible to disclose that in sample No. 5 the maximum allowable 
concentration was exceeded by 47 times, in samples No. 2 and 16, to 57.5 and 22.9 times 
and in sample No. 4 to 88 times, respectively.
Keywords:  volatile N-nitrosamines, smoked meat products, gas chromatography-mass 

spectrometry method, solid-phase extraction 

С
тратегия развития государственной политики обес-

печения качества и безопасности пищевой про-

дукции до 2020 г. относится к одному из элементов 

реализации Основ государственной политики Россий-

ской Федерации в области здорового питания населе-

ния на период до 2020 г. и Поручения Президента РФ 

от 26.06.2015 Пр-1259 [1].

Проблемы обеспечения безопасности и качества про-

дукции становятся все более актуальными для пред-

приятий пищевой промышленности России. В настоя-

щее время не всегда можно обеспечить безопасность

пищи при отсутствии современной системы контроля 

качества и безопасности продовольственного сырья, 

готовых видов пищевой продукции [2]. Именно с пище-

выми продуктами в организм человека из окружающей 

среды поступает до 70% токсинов различной природы 

[3]. Канцерогены и их предшественники попадают 

в пищу из внешней среды, а также в процессе приго-

товления, хранения и кулинарной обработки продуктов. 

К сильнейшим из известных канцерогенов относятся 

N-нитрозоамины [4]. Одним из источников поступления 

N-нитрозоаминов в организм человека являются коп-

ченые пищевые продукты. При исследовании пищевых 

продуктов в Китае и Европе N-нитрозоамины (NAMS), 

подгруппа N-нитрозосоединений, были выявлены 

в колбасе копченой, сухой и салями, жареном беконе, 

ветчине [5, 6].

Большинство летучих N-нитрозоаминов являются 

сильными мутагенами, и их потребление может привести 

к новообразованиям [7]. На основании эпидемиологичес-

ких исследований и экспериментов на животных Между-

народное агентство по изучению рака (IARC) признало 

N-нитрозодиметиламин (N-DMA) и N-нитрозодиэтил-

амин (N-DEA), вероятно, канцерогенными для человека. 

Другие N-нитрозоамины также встречаются в мясных 

продуктах, например N-нитрозодибутиламин (N-DBA), 

N-нитрозопипирединамин (NPIPА), N-нитрозопирролиди-

намин (NPYRА) и N-нитрозоморфолинамин (N-MORА) 

классифицируются как возможно канцерогенные для 

человека (IARC, 1998) [8]. Безопасная суточная доза низ-

комолекулярных N-нитрозоаминов для человека состав-

ляет 10 мкг/сут или 5 мкг на 1 кг пищевого продукта.

N-нитрозоамины образуются в пищевых продуктах 

в результате реакции нитрозирующего агента и вторич-

ного амина. В пищевых продуктах, особенно в мясных, 

основными донорами нитрозильных групп являются 

нитрит и нитрат натрия [9], которые выступают не только 

в качестве консервантов, но и необходимы для фор-
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мирования цвета, аромата ветчинности, вкуса и про-

явления антимикробных эффектов [10]. Допустимая 

суточная доза (ДСД) нитратов для человека составляет 

300–325 мг. Допустимые дозы нитрита натрия посто-

янно обсуждаются из-за его токсичности и возможного 

участия в образовании канцерогенных аминов в мясе. 

Вместе с тем удаление нитрита натрия из пищевых про-

дуктов может увеличить риск отравления ботулизмом, 

так как нитриты используется в качестве ингибитора 

роста клостридий ботулизма и в качестве ингибитора 

продуцирования токсинов в колбасных изделиях. 

Вторичные амины попадают в пищевой продукт раз-

личными путями. Появление N-DEA, N-DBA и N-MORА в 

пищевых продуктах часто связано с миграцией предшес-

твенников аминов из упаковочных материалов [11], в то 

время как N-PIPА и N-PYRА могут попадать в пищевые 

продукты при использовании специй, таких как черный 

и красный перец [12]. В частности, в мясных продуктах 

биогенные амины и другие продукты распада белка явля-

ются важным источником предшественников аминов.

С целью приоритетного развития прикладных научных 

исследований в области питания человека, изучения 

роли питания в профилактике наиболее распростра-

ненных неинфекционных заболеваний, контроля со-

держания высокотоксичных соединений необходимо 

располагать высокочувствительными и прецизионными 

аналитическими методиками обнаружения, идентифи-

кации и количественного определения потенциально 

опасных загрязнителей пищевой продукции. 

В зарубежной лабораторной практике для обнару-

жения летучих N-нитрозоаминов в пищевой продукции 

широко используется метод газовой хроматографии 

(ГХ) с применением термоэнергетического детектора 

(TEA) [13]. Многие существующие методы определения 

N-нитрозоаминов основаны на газовой хроматогра-

фии/масс-спектрометрии (ГХ/МС) с ионизацией элект-

ронного удара (EI) [14]. Вместе с тем в ГХ/МС наиболее 

чувствительным методом ионизации N-нитрозоаминов 

является химическая ионизация (CI), которая приво-

дит к меньшей молекулярной фрагментации. Мето-

дики позволяют количественно определять и выпол-

нять идентификацию низких уровней N-нитрозоаминов 

в мясных продуктах [предел определения (LOQs) – 

0,0003–0,0004 мг/кг] [15].

Цель работы – разработка и использование ГХ/МС-

метода для количественного определения 9 N-нитрозо-

аминов в пищевой продукции (колбасные изделия).

Материал и методы

Разработка и аттестация ГХ/МС-методики по опреде-

лению N-нитрозоаминов в пищевых продуктах прове-

дена в соответствии с ГОСТ Р 8.563-2009. Метрологи-

ческая аттестация методики выполнена в соответствии 

с РМГ 61-2010 [16] и ГОСТ Р ИСО 5725-1-6-2002.  

Для исследований использовали стандартные об-

разцы смеси 9 N-нитрозоаминов (N-диметилнитрозоамин, 

N-метилэтилнитрозоамин, N-диэтилнитрозоамин, 

N-дибутилнитрозоамин, N-дипропилнитрозоамин, 

N-пиперидиннитрозоамин, N-пирролидиннитрозоамин, 

N-морфолиннитрозоамин, N-дифенилнитрозоамин)

концентрацией 2000 мкг/мл в метаноле (Supelco, США), 

CAS № 62-75-9.

Для построения градуировочной характеристики ис-

пользовали стандартный раствор (0,16 мкг/см3) смеси 

9 N-нитрозоаминов EPA 521 Nitrosamine Mix, состоящий 

из N-нитрозодиметиламина (N-DMNA), N-нитрозомети-

лэтиламина (N-MENA), N-нитрозодиэтиламина (N-DENA), 

N-нитрозодипропиламина (N-DPNA), N-нитрозодибу-

тиламина (N-DBNA), N-нитрозопипиредин (N-PIPNA), 

N-нитрозопирролидинамина (N-PYRNA), N-нитрозо-

морфолинамина (N-MORNA) и N-нитрозодифениламина 

(N-DPHNA). Для работы автоматической системы твер-

дофазной экстракции использовали растворители 

(HPLC) дихлорметан 99,9%; ацетонитрил 99,9%; 2-про-

панол 99,99%; этилацетат 99,97%.

Для количественного определения содержания 

9 N-нитрозоаминов выполняли ГХ/МС-анализ стандар-

тных растворов и на основе результатов измерений 

строили градуировочную зависимость в режиме се-

лективного ионного детектирования (SIM) по харак-

теристическим ионам соединений 74, 88, 102, 130, 

84, 114, 100, 116, 168 m/z в диапазоне концентраций 

0,0002–0,0016 и 0,016–5,0 мг/кг. Правильность мето-

дики оценена методом добавок аналитов на 3 уровнях 

концентраций 0,0002 (0,016), 0,0008 (0,008) и 0,0016 

(0,0008) мг/кг. Проведенная аттестация методики поз-

волила установить метрологические характеристики: 

показатель внутрилабораторной прецизионности 4,84%, 

показатель правильности не более 10% и показатель 

точности 19% [16].

Исследования стандартных образцов и пищевой про-

дукции выполняли на газовом хроматографе Agilent 

7890А (Agilent, США) с квадрупольным масс-спектромет-

рическим детектором (MCD) 5975С. Режим ионизации 

электронным ударом при 70 эВ.

Для подготовки образцов пищевой продукции (колбас-

ные изделия) использовали современный метод твердо-

фазной экстракции (ТФЭ). Для исследований применяли 

автоматизированную многоканальную систему твердо-

фазной экстракции (Separths, Италия). 

16 образцов пищевой продукции были изъяты из тор-

говой сети методом случайной выборки. Они включали 

колбасные изделия: колбаса, салями, сырокопченая, 

сервелат. Каждый образец пищевого продукта анализи-

ровали дважды. 

В процессе разработки методики определения 

9 N-нитрозоаминов в образцах пищевых продуктов 

(колбасные изделия) изучены и отработаны оптималь-

ные условия выполнения ГХ и МС-анализа, подготовки 

проб методом дистилляции и ТФЭ, количественного 

определения 9 N-нитрозоаминов изучена полнота из-

влечения способом «введено–найдено»; установлены 

метрологические характеристики измерительного

процесса. 
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Результаты и обсуждение

В процессе разработки методики учитывали фак-

торы, влияющие на разделение изучаемых и матрич-

ных соединений: характеристики колонки (геомет-

рические размеры – длина и внутренний диаметр), 

тип неподвижной фазы, толщину пленки в колонке, 

природу газа-носителя и его скорость, температуру 

колонки [17]. 

Отработка оптимальных условий выполнения хрома-

тографического и масс-спектрометрического анализа. 

Для разделения 9 N-нитрозоаминов с использованием 

стандартных образцов были изучены параметры се-

лективного разделения капиллярных колонок с раз-

личными характеристиками неподвижных жидких фаз:

DB-624 25 м × 0,32 мм × 5,0 мкм; HP-HP-FFAP 50 м ×

0,32 мм × 0,5 мкм и HP-1-35 м × 0,32 мм × 0,25 мкм. 

Высокая эффективность хроматографического разделе-

ния N-нитрозоаминов (N-нитрозодиметиламин, N-нитро-

зометилэтиламин, N-нитрозодиэтиламин, N-нитрозо-

пирролидинамин, N-нитрозоморфолинамин, N-нитро-

зодибутиламин, N-нитрозодипропиламин, N-нитрозо-

пипиредин и N-нитрозодифениламин) с различными 

физико-химическими свойствами достигнута на капил-

лярной колонке серии HP-FFAP 50 м × 0,320 мм × 

0,50 мкм (длиной 50 м, внутренним диаметром 0,320 мм 

и толщиной пленки неподвижной фазы 0,50 мкм). Режим 

программирования колонки: начальная температура 

50 °С, повышение температуры до 120 °С со скоро-

стью 8 °С/мин; от 120 до 185 °С со скоростью 12 °С/мин 

и от 185 до 240 °С со скоростью 25 °С/мин с выдержкой 

при конечной температуре 5 мин. В качестве газа-но-

сителя использовали гелий; скорость газа-носителя 

1,0 см3/мин в режиме постоянного потока. Температура 

аналитического интерфейса 220 °С. Ввод пробы осу-

ществляли с помощью автосамплера в режиме pulsed/

splitless; объем пробы 2 мм3. Режимы ГХ/МС-пара-

метров представлены в табл. 1. 

В режимах 2 и 3 не наблюдалось достаточно эф-

фективного разделения N-нитрозоаминов. Селективное 

разделение N-нитрозоаминов стандартного образца 

было достигнуто в режиме 1, который и был выбран для 

дальнейшей работы.     

Изучение полноты извлечения нитрозоаминов из об-

разцов пищевой продукции методом «введено–най-

дено». Для устранения влияния матричных эффектов [18] 

пищевых продуктов на результаты ГХ/МС-анализа 

N-нитрозоаминов, повышения селективности и полноты 

их извлечения выполняли очистку образцов пищевой 

продукции от мешающих компонентов и жира с до-

бавлением калия гидрооксида с последующей дис-

тилляцией с перегретым водяным паром и концентри-

рованием дистиллята на картриджах автоматической 

системы ТФЭ.

Дистилляция. Навеску 20–50 г продукта помещали 

в перегонную колбу объемом 500 см3, соединенную 

с паровиком и прямым холодильником. К пищевому 

продукту добавляли 1,5 г калия гидроокиси, 50–100 см3 

дистиллированной воды и отгоняли N-нитрозоамины 

с перегретым водяным паром [tпарообр. = (100±5) °С 

и tколбы с образцом пищевого продукта = (80±5) °С], со-

бирая 70 см3 дистиллята. Затем дистиллят пропус-

кали через угольный картридж автоматической 

системы ТФЭ.

Твердофазная экстракция. Экспериментально отрабо-

танная оптимальная схема селективного элюирования 

включала 4 стадии: 

–  стадия кондиционирования или активации карт-

риджа хлористым метиленом объемом 2 см3, затем 

этилацетатом объемом 2,0 см3 с задержкой раство-

рителя в течение 30 с. Для удаления остаточных ко-

личеств растворителей картридж промывали водой 

объемом 2 см3 и продували автоматическую систему 

азотом в течение 2 мин; 

–  стадия адсорбции целевых компонентов на карт-

ридже при загрузке пробы объемом 70 см3;

Таблица 1. Хромато-масс-спектрометрические параметры для определения N-нитрозоаминов в образцах пищевой продукции

Скорость нагре-
вания, °С/мин

Температура
колонки, °С

Задержка темпе-
ратуры, мин

Время анализа, 
мин

Метод Скорость потока, 
мл/мин

Режим 1

50 1 1

Деление потока 

гелий : воздух
30

8 120 0 9,75

12 185 0 15,167

25 240 5 22,367

Режим 2

50 3 3

Деление потока 

гелий : воздух
20

4 120 0 20,5

5 150 2 28,5

20 240 2 35

Режим 3

50 1 1 Деление потока 

гелий : воздух
35

10 240 2 22

Ионизация электронным ударом (энергия 70 эВ)
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–  стадия сушки картриджа в течение 20 мин для 

удаления остаточных количеств образца и про-

дувка автоматической системы азотом в течение 

2 мин;

–  заключительная стадия – элюирование целевых 

аналитов с картриджа хлористым метиленом объ-

емом 4 см3 и продувка автоматической системы 

азотом в течение 2 мин. Затем экстракт хлористого 

метилена объемом 2 мм2 через испаритель вводили 

в хроматографическую колонку.

Результаты исследований полноты извлечения 

N-нитрозоаминов из пищевого продукта с применением 

стандартного образца методом дистилляции и ТФЭ на 

угольном картридже представлены в табл. 2.

При оптимально отработанных условиях подготовки 

пищевых проб к химическому анализу (дистилляция 

и ТФЭ) и ГХ/МС-определения была достигнута высо-

кая эффективность разделения 9 N-нитрозоаминов 

стандартного образца, что наглядно иллюстрирует хро-

матограмма (рис. 1).

Таблица 2. Результаты исследований полноты извлечения N-нитрозоаминов

Ингредиент 1 г КОН 1,5 г КОН

введено найдено полнота извлечения, % введено найдено полнота извлечения, %

1. N-DMNA

160,0

160,0 100,0

160,0

160,0 100,0

2. N-MENA 159,8 99,9 160,0 100,0

3. N-DENA 25,89 16,2 149,06 93,2

4. N-DPNA 160,0 100,0 160,0 100,0

5. N-DBNA 160,0 100,0 159,55 99,7

6. N-PIPNA 32,36 20,2 153,28 95,8

7. N-PYRNA 160,0 100,0 160,0 100,0

8. N-MORNA 158,9 99,3 160,0 100,0

9. N-DPHNA 28,82 18,0 160,0 100,0

Ингредиент 5 г КОН 0,1 моль/л КОН

введено найдено полнота извлечения, % введено найдено полнота извлечения, %

1. N-DMNA

160,0

8,26 5,2

160,0

34,85 21,8

2. N-MENA 35,73 22,3 0,92 0,6

3. N-DENA 34,86 21,8 18,48 11,6

4. N-DPNA 32,19 20,1 15,64 9,8

5. N-DBNA 160,0 100,0 8,05 5,0

6. N-PIPNA 6,87 4,3 9,62 6,0

7. N-PYRNA 113,50 70,9 121,0 75,6

8. N-MORNA 64,60 40,4 144,0 90,0

9. N-DPHNA 22,06 13,9 19,58 12,3

Рис. 1. Хроматограмма стандартного раствора 9 N-нитрозоаминов (С = 4 мкг/см3) по полному ионному току
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В результате проведенных исследований установлено, 

что комплексное использование дистилляции N-нит-

розоаминов с добавлением калия гидрооксида массой 

1,5 г в сочетании с оптимальной схемой элюирования 

ТФЭ и концентрированием дистиллята на угольный 

картридж позволило достичь высокой полноты извлече-

ния N-нитрозоаминов из образцов пищевой продукции 

(колбасные изделия) с применением стандартного рас-

твора, которая составила 93,2–100%.

Метрологическая аттестация методики. Согласно 

ГОСТ Р ИСО 5725-2002 в ходе валидации оценивали 

следующие параметры: диапазон измерений, преци-

зионность (точность, воспроизводимость), показатель 

правильности методики (табл. 3).

Точность (среднеквадратическое отклонение погреш-

ности результатов анализа) и достоверность определяли 

на 3 уровнях концентраций образцов QC. Содержание 

N-нитрозоаминов в полученных растворах находились 

на нижней границе, верхней границе (75% от верхней 

точки линейного диапазона) и середине (50%) линейного 

диапазона методики. Проводили 5 измерений каждого 

уровня в течение 3 дней. Рассчитывали точность и до-

стоверность за 1 день (одна аналитическая серия) и за 

3 дня (между тремя аналитическими сериями). Согласно 

критериям FDA и ЕМА [19, 20] значение среднеквадрати-

ческого отклонения не превышало 15% для уровня кон-

центраций, соответствующих пределу количественного 

определения не более 20% для верхней границы диапа-

Таблица 3. Диапазоны измерений определяемых N-нитрозоаминов, значения показателя точности, правильности и внутрилабораторной пре-

цизионности измерений

N-нитрозоамин Диапазон изме-
рений, нг

Показатель точ-
ности, ±δл, %

Показатель пов-
торяемости, σr, %

Показатель внутри-
лабораторной преци-

зионности, σRл, % 

Показатель пра-
вильности ±δCл, %

N-диметилнитрозоамин от 10 до 80 вкл. 16,98 3,73 4,50 9,77

N-метилэтилнитрозоамин от 10 до 80 вкл. 18,67 4,25 4,09 9,54

N-диэтилнитрозоамин от 10 до 80 вкл. 16,10 3,11 4,33 11,15

N-дипропилнитрозоамин от 10 до 80 вкл. 18,52 4,29 3,59 11,21

N-дибутилнитрозоамин от 10 до 80 вкл. 13,82 2,89 4,12 9,85

N-пиперидиннитрозоамин от 10 до 80 вкл. 16,29 3,35 4,62 12,25

N-пирролидиннитрозоамин от 10 до 80 вкл. 16,39 3,40 4,84 11,87

N-морфолиннитрозоамин от 10 до 80 вкл. 16,28 2,71 4,76 11,90

N-дифенилнитрозоамин от 10 до 80 вкл. 13,60 3,43 3,86 10,20

Рис. 2. Хроматограмма N-нитрозоаминов, обнаруженных в сервелате, образец № 3

СN-DMNA = 0,189 мг/кг; СN-MENA = 0,043 мг/кг; СN-DENA = 0,0003 мг/кг; СN-DPNA = 0,0196 мг/кг; СN-DBNA = 0,247 мг/кг; СN-PIPNA = 
0,0012 мг/кг; СN-PYRNA = 0,0278 мг/кг; СN-MORNA = 0,083 мг/кг; СN-DPHNA = 0,033 мг/кг.

450 000

350 000

250 000

8,00 10,00 12,00 14,00 16,00 18,00 20,00

Время, мин

Abudance
N

-P
IP

N
A

N
-P

Y
R

N
A

N
-M

O
R

N
A

N
-D

B
N

A

N
-D

E
N

A
N

-M
E

N
A

N
-D

M
N

A

N
-D

P
N

A

N
-D

P
H

N
A

150 000

50 000

Зайцева Н.В., Уланова Т.С., Нурисламова Т.В. и др.



108      Вопросы питания. Том 87, № 5, 2018

зона. Достоверность рассчитывали как отношение сред-

него значения концентрации внутри одной или между 

тремя аналитическими сериями к истинному значению 

концентрации. Предельно допустимые значения досто-

верности составили для N-нитрозоаминов 95,8–100,0% 

для нижней границы диапазона и 97,2–100,0% для ос-

тальных уровней концентраций [21].  

Апробация методики. С помощью разработанной 

ГХ/МС-методики выполнены скрининговые исследова-

ния 16 образцов пищевой продукции (колбаса салями, 

сырокопченая, сервелат) различных производителей. 

Содержание суммы N-нитрозоаминов (N-нитрозодиме-

тиламин и N-нитрозодиэтиламин) оценивали относи-

тельно допустимого уровня 0,004 мг/кг. Результаты коли-

чественного определения N-нитрозоаминов в образцах 

колбасных изделий приведены в табл. 4. Высокое со-

держание N-нитрозоаминов обнаружено в образце № 3

(рис. 2). 

В результате выполненных исследований в образ-

цах пищевых продуктов (колбасные изделия) (n=16) 

обнаружено содержание 9 N-нитрозоаминов в диа-

пазоне концентраций 0,00029±0,000055÷0,350±

0,05 мг/кг.  

Выполненные исследования содержания высокоток-

сичных N-нитрозоаминов по сумме (N-нитрозодимети-

ламин, N-нитрозодиэтиламин) позволили установить 

в сервелате образца № 5 превышение гигиенического 

норматива до 47 раз. В сервелате образцов № 2 и 16 пре-

вышение гигиенического норматива по сумме N-нитро-

зоаминов составило 57,5  и 22,9 раза соответственно. 

Максимальное содержание N-нитрозоаминов по сумме 

(N-нитрозодиметиламин, N-нитрозодиэтиламин) уста-

новлено 88 предельно допустимых концентраций в сер-

велате образца № 4.

Заключение

Создание современных высокочувствительных ме-

тодик ГХ/МС-анализа позволяет с высокой степенью 

вероятности и надежности определять не только ин-

гредиентный состав химически сложных смесей пи-

щевых продуктов, но и выполнять количественное 

содержание высокотоксичных соединений. Разрабо-

танная методика CТО М-29-2017 «Методика измерений 

содержания N-нитрозоаминов (N-диметилнитрозоа-

Таблица 4. Содержание N-нитрозоаминов в образцах пищевой продукции, мг/кг

Образец N-DMNA N-MENA N-DENA N-DPNA N-DBNA N-PIPNA N-PYRNA N-MORNA N-DPHNA

1. Колбаса, образец 

№ 1, С/К
0,0147 0,0014 0,0018 0,0061 0,0011 0,0013 0,0073

Не обна-

ружено
0,0004

2. Колбаса, образец 

№ 2, С/К, В/С
0,043 0,0021 0,0007 0,0027 0,0043 0,0024 0,0047 0,0124 0,027

3. Колбаса, образец 

№ 3, салями, С/К
0,00062 0,0116

Не обна-

ружено
0,02865 0,01815 0,0011 0,0031 0,0029 0,00058

4. Колбаса, образец 

№ 4, С/К, 1С
0,0359 0,0037 0,0002 0,002 0,0015 0,00052 0,0012 0,00076 0,0139

5. Колбаса образец 

№  5, С/К, В/С
0,0006 0,00048

Не обна-

ружено
0,0854 0,0182 0,00028 0,0029 0,0021 0,0013

6. Колбаса, образец 

№ 6, С/К, охл.
0,00029 0,00029

Не обна-

ружено
0,0758 0,00066 0,0015 0,0018 0,0063 0,0015

7. Колбаса, образец 

№ 7, С/К
0,00027 0,0014

Не обна-

ружено
0,0783 0,0059 0,0012 0,0007 0,0047 0,0144

8. Колбаса, образец 

№ 8, С/К
0,00075 0,00028 0,00026 0,073 0,0149 0,0012 0,0032 0,0168 0,0189

9. Колбаса образец 

№ 9, С/К
0,0165 0,0014

Не обна-

ружено
0,0086 0,00057 0,0012 0,0016 0,0061 0,0099

10. Сервелат, образец 

№ 1 
0,230 0,062 0,0003 0,110 0,115 0,0084 0,042 0,0008 0,037

11. Сервелат, образец 

№ 2, В/К 
0,09 0,024

Не обна-

ружено
0,012 0,264 0,0019 0,012 0,043 0,0013

12. Сервелат, образец 

№ 3, В/К
0,350 0,105 0,0009 0,055 0,104 0,011 0,086 0,028 0,001

13. Сервелат, образец 

№ 4, В/К
0,189 0,043 0,0003 0,0196 0,247 0,0012 0,0278 0,083 0,033

14. Сервелат, образец 

№ 5, В/К
0,0732 0,0323

Не обна-

ружено
0,054 0,0270 0,00051 0,0073 0,0288 0,0206

15.Сервелат, образец 

№ 6, В/К, В/У
0,075 0,00044 0,00026 0,088 0,0027 0,0024 0,0044 0,042 0,026

16.Сервелат, образец 

№ 7, В/К, В/У 
0,0916 0,022 0,00034 0,044 0,0037 0,0007 0,0044 0,056 0,0069

П р и м е ч а н и е. С/К – сырокопченая колбаса; В/С – высший сорт; В/К – варено-копченая колбаса; В/У – вакуумная упаковка; 
1С – 1-й сорт. 
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Виктор Антонович Поляков

25 сентября 2018 г. на 76-м году жизни после тяжелой 

и продолжительной болезни скончался директор Все-

российского научно-исследовательского института пи-

щевой биотехнологии – филиала ФГБУН «ФИЦ питания 

и биотехнологии» доктор технических наук, профессор, 

академик РАН Виктор Антонович Поляков.

Виктор Антонович родился 17 января 1943 г. в г. Бу-

турлиновке Воронежской области и начал свою научную 

и трудовую деятельность в 1968 г. во ВНИИ пивобезал-

когольной промышленности после окончания аспиран-

туры на кафедре биохимии и зерноведения Московского 

технологического института пищевой промышленности 

(МТИПП). С 1973 по 1997 г. В.А. Поляков преподавал 

в МТИПП, пройдя путь от старшего преподавателя 

до доцента и и.о. заведующего кафедрой технологии 

бродильных производств. Неоценим его вклад в созда-

ние отечественной научной школы в области пищевой 

биотехнологии, технологии спирта и ликеро-водочных 

изделий.

В 1977 г. В.А. Поляков стал заместителем генерального 

директора ВНИИ пивобезалкогольной и винодельческой 

промышленности, а в 1996 г. был назначен директором 

ВНИИ пищевой биотехнологии, где возглавил основные 

научные направления исследовательских работ. Боль-

шую часть своего времени Виктор Антонович посвя-

тил изучению процессов биоконверсии растительного 

сырья в производстве спирта, ликеро-водочных изделий 

и пищевых органических кислот, созданию комплексных 

ресурсосберегающих технологий производства спирта, 

биологически активных добавок к пище и других спе-

циализированных продуктов. Его вклад в организацию, 

становление и развитие института, в воспитание науч-

ных кадров трудно переоценить. 

За достигнутые успехи в научной, производственной 

и педагогической деятельности академик В.А. Поляков 

был неоднократно награжден дипломами и грамотами 

Минсельхоза и Минобрнауки России, Российской ака-

демии сельскохозяйственных наук, медалями «В память 

850-летия Москвы», «За вклад в развитие агропромыш-

ленного комплекса России», высшей общественной 

наградой РФ в сфере производства продовольствия 

«За изобилие и процветание России» в номинации «За 

вклад в развитие аграрной науки», являлся лауреатом 

премии Правительства РФ в области науки и техники.

До последнего дня Виктор Антонович не оставлял 

работу, вкладывая в нее все физические и душевные 

силы, являя собой пример самого преданного и само-

отверженного служения науке, высочайшей работо-

способности и ответственности, целеустремленности, 

чуткости и бескорыстия, неравнодушного отношения 

к любой жизненной ситуации.

Перестало биться сердце этого удивительного чело-

века, но в наших сердцах всегда будет жить светлая 

память о нем.

Коллектив ФГБУН «ФИЦ питания и биотехнологии», 

члены редколлегии журнала «Вопросы питания» выра-

жают соболезнования родным и близким.
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