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Резюме

Авторы рассматривают нутрициологические аспекты терапевтических проблем с точки зрения выдвигаемой ими 
новой общей теории медицины — теории ноосферно- антропогенной гармонии. Проблемы питания рассматриваются 
в эволюционном аспекте с учетом последних достижений молекулярной биологии, микробиологии и биотехнологий 
как часть биологической культуры, определяющей взаимоотношения человека с внутренним и внешним миром 
и являющейся одним из основных факторов эволюции биосферы. В статье анализируются проблемы качественных 
и количественных изменений параметров питания при формировании заболеваний, их профилактики и лечения.
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Summary

The authors consider the nutriciology aspects of therapeutical problems from the perspectives of the General theory of 
medicine developed by them — the theory of noosphere–anthropogenic harmony. The authors consider the evolution 
aspects new scientifi c data on the molecular biology, microbiology and biotechnology as a part of biological culture, which 
determines the relationship of a person with the internal and external world and is one of the main factors in the evolution of 
the biosphere. The article analyzes the problems of qualitative and quantitative changes in nutrition parameters during the 
formation of diseases, their prevention and treatment.
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ХХ1 век встретил человечество большой остротой 
проблем глобального характера, определяющих 
взаимоотношения человека и окружающего мира 
[1]. Как считает авторитетный современный уче-
ный Ю. Н. Харари (Yuval Noah Harari), около се-
мидесяти тысяч лет назад изменение когнитивных 
способностей Homosapiens превратило его в «хозя-
ина планеты и кошмар экосистемы» [2]. Происходит 
ускоренное нарастание сложностей во взаимоотно-
шениях природы и общества в процессе перехода 
биосферы в ноосферу [3, 4]. Учитывая, что питание, 
дыхание и еще небольшое число актов составляют 
основу живого, в проблеме питания отражены 
взаимоотношения человека и природы, многие 
биологические и социальные проблемы, находя-
щиеся в сфере интересов науки, практики, религии, 
литературы, искусства. Вместе с этим, проблемы 
питания в значительной мере определяют вектор 
социального и экономического развития общества. 
Они затрагивают ключевые общественные блага 
(здоровье, качество жизни, долголетие). С одной 
стороны, проблемы питания имеют критические 
системные риски хозяйственных и общественных 
систем и, с другой стороны, потенциальные, но 
автоматически не реализуемые возможности ре-
шения социально- экономических и медицинских 

проблем. Достижения в этих областях способны 
кардинально повлиять на общество и здоровье 
граждан. При этом следует указать, что последние 
достижения фундаментальных и прикладных наук 
в биологии и медицине, в частности, в нутрици-
ологии, молекулярной биологии, инфектологии 
уже не укладываются в традиционные представ-
ления о сущности здоровья и болезней человека. 
Наметилась потребность в новой общей теории ме-
дицины, способной отразить совокупность новых 
научных фактов и представлений о сущности чело-
века и его связях с внутренним и внешним миром. 
С этой целью нами разработана новая общая тео-
рия медицины – теория ноосферно- антропогенной 
гармонии [5]. Ее постулаты следующие:
1. В процессе формирования ноосферы, где чело-

век стал решающей геологической силой, при-
ближается предел прежней парадигмы развития 
человеческой популяции.

2. Наступающая глобальная экологическая ката-
строфа, как следствие научной и хозяйственной 
деятельности, требует перехода к управляемой 
социоприродной ноосферной эволюции на базе 
человеческого интеллекта.

3. Развитие ноосферы как социоприродной 
стадии эволюции «системы Земля» требует 
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гармоничных отношений человека с окружаю-
щим и внутренним миром (эндоэкологией и ми-
кробиотой), что является основой его здоровья 
и социального благополучия.

4. Человек – надорганизменная система, включа-
ющая микробиоту и организм человека -хозя-
ина, которые регулируют его метаболический 
фенотип и определяют состояние здоровья или 
болезни.

5. Антропогенные воздействия на природу и их 
неблагоприятные последствия вызвали глу-
бокие нарушения эволюционно сложившихся 
симбиотических микробиоценозов и человека, 
нарушение баланса базовых систем регуляции 
и истощение механизмов адаптации с развитием 
метаболического дисбалалнса.

6. Метаболический дисбаланс привел к формиро-
ванию трех основных групп заболеваний:
1. аддикции, неврозы и психозы;
2. болезни нарушений обмена и опухоли;
3. дисбиоз и дисбактериоз.

7. Микробиота участвует в формировании забо-
леваний. Управление микробиотой – эффектив-
ный способ профилактики и лечения.

8. Экологические риски – соматотропные и пси-
хотропные факторы этиологии заболеваний.

9. Социальное поведение общества и его индиви-
дуумов требует перехода от тотального гедо-
низма к гармонии запросов и возможностей без 
ущерба для себя и окружающей среды.

10. Интеллект – основное богатство человеческой 
популяции в процессе перехода от Homosapiens 
к Homofaber (человек умелый).

В  разработке данной теории мы учли идеи 
наших гениальных современников С. Хокинга, 
Ю. Н. Харари и наших гениальных соотечественни-
ков: И. И. Мечникова (1845–1916 гг.) определившего 
важную роль в организме человека микробиоты; 
В. И. Вернадского (1863–1945 гг.) заложившего ос-
новы представлений о ноосферогенезе – сферы соз-
даваемой человеческим разумом и хозяйственной 
деятельностью и идеи А. М. Уголева (1926–1991 гг.).

Изучение А. М. Уголевым интимных механиз-
мов пищеварении и ассимиляции пищи позволило 
ему сформировать целостную систему взглядов 
на сущность жизни на Земле. Во-первых, идеи 
А. М. Уголева позволяют уйти от средневековых 
идей антропоцентризма, когда человек рассматри-
вался как центр мироздания с задачами подчинения 
природы во благо человечества, Пагубные экологи-
ческие и социальные последствия такого подхода 
сейчас очевидны. На смену идеям антропоцентриз-
ма приходят представления о необходимости гармо-
нии человека и окружающего мира, где человек, как 
носитель ноосферных признаков, рассматривается 
не в качестве вершины трофической пирамиды, 
а всего лишь как звено сложной системы трофи-
ческих связей и круговоротов пищи и материаль-
ных субстратов в биосфере. Эти идеи. заложенные 
в теорию адекватного питания[6], разработанную 
А. М. Уголевым, придают ей биологические и эво-
люционные аргументы, позволяющие всесторонне 
оценить питание, где существенное значение имеют 
не только нутритивные, но и регуляторные свой ства, 
симбионтная микрофлора, токсические потоки, не-
абсорбируемые человеком пищевые волокна (Рис. 1).

Рисунок 1.
Схема потоков веществ 
из желудочно-кишечного 
тракта во внутреннюю среду 
организма (по А. М. Уголеву, 
1991 с дополнениями)

Основные постулаты теории адекватного питания А. М. Уголева:
1. Питание поддерживает молекулярный состав 

и возмещает энергетические и пластические рас-
ходы организма на основной обмен, внешнюю 
работу и рост организма.

2. Нормальное питание обусловлено не одним, 
а несколькими потоками нутритивных и ре-
гуляторных нутриентов во внутреннюю среду 
организма.

3. Балластные вещества – необходимый компонент 
пищи.

4. В метаболическом и трофическом отношении 
ассимилирующий организм – надорганизменная 
система.

5. С  кишечной, энтеральнойсредой организм- 
хозяин поддерживает сложные симбионтные 
отношения.

6. Баланс пищевых веществ в организме поддержи-
вается вследствие освобождения нутриентов из 
пищи при ферментативном ее расщеплении за 
счет полостного, мембранного, внутриклеточ-
ного пищеварения, а также вследствие синтеза 
новых, в том числе незаменимых веществ (вто-
ричные нутриенты) микробиотой кишечника.

Установление А. М. Уголевым кишечной гормо-
нальной (энтериновой) системы позволяет считать 

ПИЩА + БАЛЛАСТНЫЕ ВЕЩЕСТВА + МИКРОФЛОРА

Пер-
вичные 
нутриен-
ты

Эндо-, экзогенный 
регуляторный поток: 
гормоны, медиато-
ры, физиологически 
активные вещества 
(30 веществ)

Ксено-
биотики, 
токсины

Вторичные нутриенты
витамины, моносахариды, 
незаменимые амино-
кислоты;
н. модифицированные 
микрофлорой;
продукты жизнедеятель-
ности флоры;
токсические вещества
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ее важным фактором регуляции не только пище-
варения, но и метаболизма и функций различных 
органов.

Перспективным направлением и дальнейшим 
развитием теории адекватного питания является 
предложенная Д. А. Уголевым конструктивная 
трофология, оценивающая пищевые предпочте-
ния, географические, индивидуальные, семейные 
традиции в питании, коллективные паттерны пи-
тания, статус здоровья и образ жизни индиви-
дуумов[7].

Последнее время получают распространение 
исследования экспосома, которые могут иметь 
отношение к проблемам питания. Экспосом – это 
совокупность факторов окружающей среды, ин-
дивидуальных для каждого человека, влияющих 
на его геном, индивидуальное развитие и здоро-
вье. Экспосом включает общие внешние факторы: 
характеристики пункта проживания, факторы 
экологии (вода, воздух), климат; специфические 
внешние факторы (факторы питания, бытовая 
и производственная химия, лучевые воздействия, 
стиль жизни, здоровье родителей в момент зачатия 
и внутренние факторы (фенотип, состояние вну-
тренних органов, микробиоты, иммунитета и др.).

Изучение влияния факторов экспосома на чело-
века только начинается.

Вследствие открытия А. М. Уголевым общих за-
кономерностей ассимиляции пищи и в связи с не-
обходимостью включения процессов связанных 
с питанием, в более высокие надорганизменные 

регуляторные уровни (популяционный, экоси-
стемный, биосферный) им была предложена но-
вая междисциплинарная наука- трофология [8]. 
Трофология – это наука о пище, питании и трофи-
ческих связях на всех уровнях живых систем от 
клеточного до биосферного Она объясняет кру-
говорот различных веществ и энергии в биосфере. 
В рамках этой науки им предложена теория уни-
версальных функциональных блоков, основанная 
на установлении единства элементарной структуры 
веществ, необходимой для формирования трофи-
ческих цепей и круговоротов веществ. При этом 
установленное единство элементарных структур 
и функций лежит в основе взаимодействия не толь-
ко различных систем одного организма, но и между 
различными организмами и окружающей приро-
дой, что способствует обеспечению трофического 
взаимодействия и, весте с этим, создает и эколо-
гические проблемы, вследствие этого взаимодей-
ствия. Анализируя особенности закономерностей 
физиологических процессов, лежащих в основе 
пищеварения, А. М. Уголев ввел новые элемен-
ты анализа, в частности, представления о едином 
принципе функционирования и сходстве постро-
ения искусственных и естественных технологий 
в живой и неживой природе.

(Наличие определенной программы, управля-
ющей и исполнительной систем.) По А. М. Уголеву, 
организация биологических систем и процессов 
основана на ряде общих принципов естественных 
технологий (Рис. 2).

Рисунок 2.
Принципы естественных 
технологий

Указанный технологический подход затраги-
вает многие стороны взаимоотношений человека 
и биосферы и чрезвычайно плодотворен в теоре-
тическом и практическом отношении. Он позво-
ляет рассматривать заболевания как нарушения 
определенных элементов естественных технологий 
и универсальных функциональных блоков, что 

имеет следствием нарушение трофических цепей 
и циклов в масштабах от клетки до биосферы.

Осознание технологической природы и логики 
эволюции, где человек звено, а не вершина иерархии 
естественных и искусственных взаимодействую-
щих технологий в биосфере в процессе ее перехода 
в ноосферу ставит перед человечеством задачу кор-

1. Принцип универсальности
– отражает общность происхождения и единство структурно-функциональной организации

2. Принцип блочности
– основа общности биосферы

3. Принцип «все или ничего»
– характеризует состояния покоя или работы

4. Принцип эффективности
– накопление полезных и элиминирование ненужных свойств в ходе эволюции

5. Принцип сохранения
– обеспечивает постоянство биологический и физико-химических параметров

6. Принцип циклизации
– цикличность характеризует взаимоотношение в пределах экосистемы

7. Принцип компромисса
– адаптивность

8. Принцип множественности
–  мультифункциональность предполагает более одной функции сложных структур, 

эволюционная предпосылка специализации

9. Принцип мультиэссенциальности
– системы наделены множеством различных функций

10. Принцип управления
– генетические программы, определяющие алгоритм процесса
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ректного социального и биологического поведения. 
Сглаживание противоречий – условия прогресса 
цивилизации, обострение –экологическая ката-
строфа. Эти принципы лежат в основе формиру-
емых представлений о биологической культуре 
как своде гуманистичеких, этических, биологи-
ческих, физиологических правил, основанных на 
законах природы, которые определяют здоровый 
образ жизни (экологическая, генетическая, физи-
ологическая культура) и как следствие культуру 
питания, составляющую биологической культуры 
[8]. Принципы биологической культуры должны 
лежать в основе корректного поведения человека 
в процессе формирования из биосферы ноосферы.

Таким образом, следует полагать, что с учетом 
последних научных и практических достижений 
назрела потребность в новой теории питания, кото-
рая определила бы вектор дальнейшего ее развития.

Мы предлагаем холистическую теорию пита-
ния [9]. Она не противоречит, а дополняет пред-
шествующие теории, включает новые данные и ис-
ходит из того, что:
• Питание один из основополагающих биологи-

ческих актов.
• Исходит из идей гармонии человека и природы.
• Использует трофологический подход А. М. Уго-

ле ва.

• Оценивает не только пищу, но и все стороны 
питания.

• Не противоречит предшествующим теориям 
(сбалансированного, адекватного, оптимального 
питания).

• Определяет отношение к новым видам пищи 
и питания (БАДы, искусственные, генетически 
модифицированные продукты, минорные ком-
поненты пищи и др.).

• Определяет питание как один из элементов био-
логической культуры человека.

• Предполагает новые направления профилакти-
ки и терапии заболеваний.

• Рассматривает не только нутритивные, но и ре-
гуляторные, эпигеномные сенсорные, знаковые 
свой ства пищи;

• Учитывает индивидуальные характеристики 
человека: климатические, этнические, социаль-
ные, производственные, религиозные, семейные, 
эстетические условия и традиции.

• Условия использования новых, в том числе гене-
тически модифицированных, продуктов.

• Рассматривает питание, как часть биологиче-
ской культуры, определяющей корректное по-
ведение человека в биосфере и ноосфере.

Постулаты холистической теории питания:
• Пища – носитель не только нутритивных, но 

и  эпигеномных, регуляторных, сенсорных, 
информационно- семантических свой ств.

• Питание удовлетворяет биологические, соци-
альные и духовные потребности человека. Оно 
учитывает онтогенетические, семейные, наци-
ональные традиции, образ жизни и состояние 
здоровья человека.

• Питание поддерживает молекулярный состав 
организма и  возмещает его энергетические 
и пластические расходы а также обеспечивает 
выработанную в процессе эволюции потреб-
ность организма и его микробиоты во всех ма-
кро- и микронутриентах, в том числе раститель-
ных волокнах и минорных компонентах пищи. 
Традиционное питание (натуральные продукты) 
часто не в полной мере восполняет потребности 
организма в нутриентах.

• Организм и его микробиота поддерживают сим-
бионтные отношения и осуществляют двой ной 
контроль энтеральной среды.

• Баланс пищевых веществ в организме достигает-
ся в результате освобождения нутриентов за счет 
пищеварения, а также синтеза новых веществ 
(вторичных нутриентов и регуляторных веществ, 
в том числе незаменимых) его микробиотой.

• Используемые в питании новые продукты, в том 
числе генетически модифицированные, должны 
восполнять потребности организма и не иметь 
отрицательных соматических, генетических 
и экологических последствий.

• Питание – составляющая часть биологической 
культуры человека – свода социальных, биоло-
гических, физиологических правил, определяю-
щих корректное поведение человека в биосфере 
и ноосфере.

Данная теория учитывая мультидисципли-
нарный, межведомственный, государственный 
и планетарный характер проблем, связанных с пи-
танием, и предполагает комплексный подход к их 
решению. При этом следует отметить, что выявлен-
ная важная роль в питании микробиоты требует 
пересмотра и существенного дополнения наших 
представлений о питании поскольку человек, по 
современным представлениям, рассматривается 
как симбиотическая система «хозяин- микробиота» 
представленная сообществом эукариотических, 
прокариотических клеток и вирусов с их взаим-
ным регуляторным и метаболическим влиянием 
[10, 11, 12].

Последние исследования по организации, коо-
перации, коммуникации и регуляции микробных 
сообществ, существующих в виде колоний, биопле-
нок, наряду с просветной формой их существова-
ния, выявили примитивные формы социального 
поведения микробиоты [13]. Оказалось, что это 
сообщество сообщающихся друг с другом клеток 
посредством контактной и дистанционной хими-
ческой (сигнальные молекулы, низкомолекулярные 
соединения) и физической коммуникации. Они 
служат регуляторами физиологических, метаболи-
ческих процессов и поведенческих реакций, в том 
числе за счет веществ поступающих и образующих-
ся из пищи. Установлено, что микробиота способна 
к формированию децентрализованных (без доми-
нирующего звена) саморегулирующихся сетевых 
структур с возможной дифференциацией клеток 
в сетевом сообществе, осуществляющих двусторон-
нее взаимодействие системы «хозяин- микробиота» 
посредством контактного или дистанционного вза-
имодействия. При этом отсутствие управляющего 
центра не препятствует эффективной координации 
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социального поведения микроорганизмов. Сети 
взаимодействуют между собой как по горизонтали, 
так и по вертикали. Кроме центральной нервной 
системы (ЦНС), сети взаимодействуют и с энте-
ральной нервной системой (ЭНС), которая может 
функционировать без контроля со стороны ЦНС, 
регулируя иммунную систему, моторику, секрецию, 
проницаемость кишечника посредством одних 
и тех же соединений [13].

В настоящее время сформировано представле-
ние об оси «микробиом- кишечник-мозг», которая 
включает в себя кишечную микробиоту, ЭНС, пара-
симпатическую и симпатическую нервную систему 
и ЦНС в их функциональном взаимодействии с эн-
докринной и иммунной системами посредством 
гуморальных факторов. Принципиально важно 
отметить двунаправленный характер этого влия-
ния, которое может касаться даже социального по-
ведения человека. Эти научные данные открывают 
новые возможности терапии различных заболева-
ний. В частности, конструктивное взаимодействие 
организма хозяина и сетевых структур, гармони-
зация отношений в системе «микробиом- кишеч-
ник-мозг» может иметь отношение к физическому 
и душевному здоровью человека, профилактике 
и лечению многих заболеваний. Важным в этих 
отношениях является соотношение различных 
биоритмов (в том числе питания) и их влияния на 
сети, которые могут им не подчиняться, вызывая 
«метаболическую дизритмию». Установлено, что 
симбионты, в зависимости от ритма питания, выде-
ляют химические вещества, действующие на ЦНС, 
что свидетельствует о важности соблюдения ритма 
питания и состава пищи [10, 13]. Также следует 
иметь ввиду, что антибиотики могут в большей 
мере ингибировать сетевые структуры полезных 
симбионтов, чем патогенов, что требует изменения 
тактики антибиотикотерапии. При этом следу-
ет отметить, что граница между полезными сим-
бионтами и патогенами весьма подвижна, так как, 
поведение обоих типов реализуют стратегию их 
выживания.

При этом анализ эволюции отношений «хозяин- 
микробиота» позволяет прийти к заключению, 
что микробиота, наряду с внешними влияниями, 
отбирала и формировала морфологические фор-
мы организмов, включая и Homosapiens, которые 
сохраняли эволюционно сложившиеся наиболее 
древние симбиотические микробиоценозы чело-
века в конкретных биогеохимических условиях 
«Системы Земля». Однако из-за снижения ко-
личества и биоразнообразия потребляемых ну-
триентов, у современного человека уже в утро-
бе матери возможна разбалансировка системы 
«хозяин- микробиота», что имеет следствием на-
рушение метаболизма и различных функций нерв-
ной, гормональной, гуморальной систем [1, 14]. 
Происходит нарушение образования необходимых 
соединений, участвующих в клеточных процессах 
(сигнальных молекул, АТФ, антиоксидантов и др.), 
накапливаются свободные радикалы кислорода, 
продукты перекисного окисления липидов, на-
рушается апоптоз, регуляция экспрессии генов 
митохондриальной, бактериальной и ядерной 
ДНК. Закономерным следствием этих изменений 

являются преждевременное старение, болезни 
и смерть. Таким образом, питание должно учи-
тывать и фактор микробиоты как один из осно-
вополагающих.

Структура пищи в XXI веке, кроме традици-
онных натуральных продуктов, предполагает 
использование натуральных продуктов модифи-
цированного (заданного) химического состава, 
генетически модифицированных натуральных 
продуктов и биологически активных добавок 
(БАД) Сейчас в условиях резкого изменения хо-
зяйственной деятельности и образа жизни человек 
потребляет, в среднем, около 2–2,5 тыс. ккал, вме-
сто 5–6 тыс. ккал в древности. В таком количестве 
пищи не хватает многих макро и микронутриентов.

При этом питание как избыточное, так и недо-
статочное становятся одним из основных фак-
торов формирования заболеваний. Это, в пер-
вую очередь, недостаток биоразнообразия пищи. 
Например, еще несколько столетий назад человек 
потреблял несколько тысяч различных нутриен-
тов, против, не более 80 нутриентов современного 
человека [10]. Вместе с этим, 80% животной пищи 
в современных цивилизованных странах прихо-
дится на свинину и говядину, а 75% раститель-
ной пищи составляют пшеница, картофель, рис, 
кукуруза. Имеет место и недостаток различных 
нутриентов, в том числе органических и минераль-
ных компонентов пищи (флавонов, флавоноидов, 
катехинов, индолов, экзогенных пептидов и др.). 
Они как хемопротекторы и метаболиты играют 
роль в межмолекулярном взаимодействии, ме-
таболизме и защитно- адаптационных реакциях 
организма [10, 16].

Как следствие сложившейся структуры пита-
ния населения сейчас на первый план выходят 
такие нарушения пищевого статуса, как дефицит 
животных белков у лиц с низкими доходами, де-
фицит пищевых волокон, витаминов и различных 
микронутриентов (полиненасыщенных жирных 
кислот, антиоксидантов и других), недостаток 
минеральных веществ и микроэлементов: каль-
ция, железа, селена, йода, цинка [14]. В сочетании 
с действием ряда неблагоприятных факторов эк-
спосома (загрязнения и оскудения почвы по ряду 
параметров, уменьшения содержания в продуктах 
питания витаминов и других биологически цен-
ных компонентов, широкого применения в хо-
зяйственной деятельности и лечении различных 
веществ, модифицирующих микробиоту, увели-
чением потребления рафинированных продуктов, 
легкоусвояемых углеводов) произошло сниже-
ние адаптации организма современного человека 
к воздействию неблагоприятных факторов. Это 
привело к формированию, так называемых «бо-
лезней цивилизации». По данным В. Н. Сергеева 
[17, 18] в Европе на алиментарно- зависимые забо-
левания приходится 41% от общего числа заболе-
ваний, среди них сердечно- сосудистые заболева-
ния составляют 61%, онкологические –32%, а на 
заболевания, в этиологии которых питание игра-
ет определенную роль –38%. В США, по данным 
министерства здравоохранения, 60–68% случаев 
заболеваний являются следствием неправильного 
питания [10, 16, 19].
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Современные исследования молекулярных ме-
ханизмов влияния компонентов пищи на гены 
эукариотических и прокариотических клеток ор-
ганизма. позволили установить конкретные ме-
ханизмы этих влияний [10, 20]. Установлено, что 
в условиях резкого изменения характера питания 
современного человека нарушилась устойчивость 
генов, адаптированных к традиционному питанию. 
Эпигеномные эффекты за счет экзогенных воз-
действий нутриентов современной пищи и мета-
болические реакции эндогенного происхождения 
за счет разрушения и синтеза различных соеди-
нений привели к неблагоприятным эпигеномным 
эффектам за счет ковалентного присоединения 
различных химических групп (метилирование, 
биотилирование, фосфорилирование, ацетилиро-
вание и др.) к ДНК, хроматину, гистоновым белкам, 
что изменило направленность метаболизма, в том 
числе в сторону снижения адаптации и привело 
к формированию, так называемых, болезней ци-
вилизации.

Актуальной проблемой становится управле-
ние микробиотой через факторы питания (пре-, 
про-, метабиотики и др.). В процессе эволюции, 
кроме пищи, как основного источника необхо-
димых нутриентов, у человека сформировалась 
дополнительная система обеспечения необходи-
мыми нутриентами за счет продукции необходи-
мых нутриентов его микробиотой. Считается, что 
ежедневно микробиотой в органах пищеварения 
подвергается трансформации около одной тре-
ти всей пищи. При этом образуется около 2 тыс. 
калорий. Микробиота за счет гликолитических, 
протеолитических, липолитических ферментов 
способна подвергать деградации различные про-
стые и сложные компоненты пищи. Вместе с этим, 
в условиях дефицита ряда макро- и микронутри-
ентов микробиота способна их синтезировать 
за счет пищевых и эндогенных источников. Она 
также участвует в метаболических процессах, 
в частности, в окислительно- востановительных 
реакциях с неорганическими и органическими 
соединениями, восстанавливая их до элементного 
или газообразного состояния. Микробиота ре-
гулирует биоусвояемость и транслокацию через 
слизистую оболочку, способна аккумулировать 
избыток различных биологически активных ком-
понентов, подвергая их последующей деградации 
и далее выведению из организма. Установлены 
многочисленные связи микробиоты с различными 
системами организма. Это дает основание полагать, 
что микробиота является своеобразным трофоста-
том, который, наряду с пищей, работает как единое 
целое в интересах всего организма.

В последние годы для лечебных и профилакти-
ческих целей начинают применятся разнообразные 
низкомолекулярные вещества микробного про-
исхождения, так называемые метабиотики. Они 
представляют собой структурные компоненты 
пробиотических микроорганизмов, и/или их ме-
таболиты, и/или сигнальные молекулы с установ-
ленной химической структурой, способные влиять 
на регуляторные, нейро- гормональные, иммунные, 
эпигенетические, метаболические, транспортные, 
информационные функции организма, связанные 

с деятельностью симбиотических микроорганиз-
мов [14]. Их эффекты реализуются на различных 
уровнях: генетическом (экспрессия, трансляция, 
транскрипция генов), клеточном, метаболическом 
(энергетика и белковый синтез).

С целью оптимизации питания и пищеваре-
ния в органах желудочно- кишечного тракта че-
рез воздействие на симбиотическую микробиоту 
рекомендуется включать в рационы продукты на 
70% достигающие толстой кишки в неизмененном 
виде и влияющие на различных уровнях: генети-
ческом (экспрессия, транскрипция, трансляция 
генов), клеточном (поверхность и мембраны кле-
ток), энергетическом и белковом синтезе в клетках. 
Это фрукты, овощи, бобовые, отруби, некоторые 
молочнокислые продукты и другие пробиоти-
ческие субстанции и микроорганизмы. С целью 
программирования питанием также создаются 
синбиотики (комбинации про- и пребиотиков) 
и метабиотики в сочетании с витаминами, ми-
кроэлементами и другими компонентами для на-
правленного воздействия на различные стороны 
метаболизма [10, 24].

Последнее время определенный интерес от-
мечается в отношении средств энзимотерапии, 
включающей ферменты растительного и микроб-
ного происхождения, причем в некоторых из них 
используются живые пробиотические микроор-
ганизмы. В основном, они используются не как 
лекарства, а как БАДы к пище.

Вцивилизованных странах БАДы широко ис-
пользуются как корректоры питания. В частно-
сти, мировой рынок только микроэкологических 
средств на основе живых симбиотических бакте-
рий и пребиотиков в 2018 году достиг 45 млрд дол-
ларов США с ежегодным приростом в 2–5% [10, 14].

Пополняется рынок функциональных продук-
тов питания для персонализированного питания. 
Питание может называться функциональным, если 
удовлетворительным образом показано его по-
ложительное воздействие на одну или несколько 
функций организма человека, превышающее обыч-
ный питательный эффект, приводя либо к улучше-
нию состояния здоровья, либо снижению риска 
возникновения различных заболеваний. Это стало 
возможным с развитием современной индустрии 
производства продуктов органического, функ-
ционального и искусственного питания за счет 
использования технологических приемов удаления 
или обогащения различными нутриентами, путем 
изменения их соотношение. Таким образом, пища, 
наряду с медикаментами, стала эффективным ле-
чебным средством.

Категории продуктов функционального пита-
ния представлены на рис. 3.

Предполагается разработка новых продуктов по-
вышенной биодоступности различных компонен-
тов за счёт рациональной их комбинации, приме-
нения новых лекарственных форм (наноэмульсии 
на основе полиэтиленгликоля), обработка пищи 
ферментами, например, фитазой для разрушения 
инозитгексафосфорной кислоты, которая препят-
ствует усвоению цинка и железа. Разрабатываются 
подходы к оптимизации метаболизма за счет повы-
шения биодоступности потребленных биочастиц, 



12

экспериментальная и клиническая гастроэнтерология | № 196 (12) 2021 experimental & clinical gastroenterology | № 196 (12) 2021

Рисунок 3.
Категории продуктов 
функционального питания 
(M. B Roberfroid, 2002)

включенных в капсулы или специфические оболоч-
ки, растворяющиеся в нужном месте и выделяю-
щие там нужные вещества. При этом следует учи-
тывать и продукты, снижающие биодоступность 
тех или иных нутриентов. Например, снижают 
биодоступность некоторые пищевые волокна, фос-
фаты, оксалаты, кофеин, алкоголь, избыток жиров, 
продукты липолиза, образующие с кальцием нера-
створимые соединения.

Новым направлением технологии производства 
инновационных продуктов питания является 3D- 
печать пищевых продуктов. Считается, что в бли-
жайшие годы она получит развитие, так как обла-
дает рядом принципиальных достоинств. Пища, 
полученная с помощью 3D- печати, может быть 
более физиологична, вкусна, адаптирована к инди-
видуальным потребностям (оптимальный внешний 
вид, цвет, запах, вкус, консистенция, содержание 
потребных микро- и макронутриентов.) Также 
она безопасна для окружающей среды (источник 
её водоросли, листья растений, насекомые и др.). 
Компания Natural Vachines в 2016 году впервые 
в мире запустила в массовую продажу принтер 
Foodini для печатания продуктов питания, что уже 
используется в ресторанах высокой кухни.

Востребованным является разработка и совер-
шенствование специализированного питания для 
определенных категорий больных (продукты для 
энтерального и парэнтерального питания), продук-
ты для питания пациентов с генетическими дефек-
тами (целиакия, лактазная недостаточность и др.).

Поскольку пища, кроме нутритивных имеет 
эпигеномные, регуляторные, когнитивные и сен-
сорные свой ства, важной её характеристикой 
являются кулинарные свой ства приготовленных 
из неё блюд: внешний вид, запах, вкус, цвет, кон-
систенция и т. п. С целью улучшения сенсорных 
характеристик пищи предпринимаются попытки 
«отцифровывания» и коррекции ощущений запаха, 
вкуса, внешнего вида, что может быть важно для 
людей, получающих специальную «невкусную» 
диету, а также использования феромонов.

До конца не решенной проблемой является раз-
работка питания для лиц с особыми условиями 

труда и в различных широтах (заполярье, сухой 
жаркий климат и др.).

Таким образом, использование в питании но-
вых продуктов и технологических приемов их 
производства, БАДов к пище, позволяет говорить 
о программировании и лечении питанием путем 
воздействия на эпигеномные, регуляторные, сен-
сорные, когнитивные, метаболические процессы, 
возможности которых постоянно расширяются.

Все это требует совершенствования оценки 
статуса питания с помощью современных мето-
дов оценки компонентного состава тела, оценки 
дефицита мышечной массы, соматического и вис-
церального пула белка, показателей метаболизма, 
для их коррекции в лечебных и профилактиче-
ских целях.

Вместе с этим, все большее значение в питании 
придается правильному пищевому воспитанию 
и поведению, особенно детей и молодежи. Оно 
должно учитывать национальные, социальные, 
семейные, региональные традиции, климатические 
особенности и ряд других факторов.

Эту проблему призваны решить, с одной сто-
роны, школьные программы, радио, телевидение, 
а с другой стороны, компьютерное моделирования 
с оценкой индивидуального фактического питания, 
определением индивидуальной нормы потребле-
ния продуктов, на основе оценки двигательной, 
психологической активности, риске или нали-
чии хронических заболеваний, наследственности, 
климатических, экологических факторов, образе 
жизни и привычек. Потребно большее внедрение 
в деятельность стационаров и поликлиник врача- 
нутрициолога.

С этой целью в Российской федерации были 
разработаны в свое время Двенадцать принципов 
здорового питания, представленные на рис. 4.

Однако, на наш взгляд, эти принципы, отража-
ющие, в основном, нутритивные свой ства пищи, 
с учетом последних научных данных, должны быть 
дополнены за счет применения индивидуально 
подобранных корректоров микробиоты, регуля-
торных, сенсорных, когнитивных свой ств пищи 
и питания.

• Естественно содержащие требуемые количества 
функционального ингредиента или группы их;

• Дополнительно обогащенные каким-либо 
функциональным ингредиентом или группой их;

• Из которых удален компонент, препятствующий 
проявлению физиологической активности, 
присутствующих функциональных ингредиентов;

• Ингредиенты модифицированы таким образом, что 
начинают проявлять свою физиологическую активность 
или эта активность усиливается;

• При модификации биологическая усвояемость 
физиологических ингредиентов увеличивается;

• В результате применения комбинации вышеуказанных 
технологических приемов, приобретают способность 
сохранять и улучшать физическое и психическое здоровье 
человека и / или снижать риск возникновения заболеваний
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В перспективе человечеству придется в ближай-
шее время решать еще одну глобальную проблему, 
связанную с нехваткой продовольствия на планете 
к середине XXI века. По прогнозам ООН, чтобы 
прокормить население планеты к 2050г, необхо-
димо увеличить на 70% производство продоволь-
ствия. Вместе с этим, на планете прогнозирует-
ся нехватка питьевой воды. Ожидается вторая 
«зеленая революция».Это, вероятно, потребует 
коррекции широкого круга проблем, связанных 
с питанием, а также новых технологий производ-
ства, переработки и хранения продовольствия. 
Увеличится потребность в продуктах с длитель-
ными сроками годности и сохранением потреби-
тельских свой ств.

У нас в стране в настоящее время для оптими-
зации питания населения перспективными на-
правлениями деятельности следует признать сле-
дующие:
• Улучшение структуры питания всех категорий 

населения с учетом последних научных дости-
жений.

• Просвещение населения, преодоление непра-
вильных стереотипов питания.

• Создание инновационных продуктов питания 
для различных целевых групп: 3Д – печать пи-
щевых продуктов, метабиотики, продукты повы-
шенной биодоступности, природные витамины 
и корректоры питания, энпиты, продукты пита-
ния для лиц с особыми условиями трудовой дея-
тельности в различных климатогеографических 
зонах, продукты для лиц с генетическими заболе-
ваниями. Продукты для персонализированного 
функционального питания, детского питания.

• Осуществление мониторинга здоровья и пи-
тания. Совершенствование оценки пищевого 
статуса (компонентного состава тела, показа-
телей метаболизма)  и широкое внедрение его 
в клиническую практику.

• Совершенствование обучения в вузах.
• Проведение НИР по нутригеномике, нутриме-

таболомике, эпигеномике, микробиотологии, 
программированию питанием.

• Совершенствование системы оценки качества 
продуктов.
Таким образом, решение широкого спектра про-

блем, связанных с питанием является актуальной про-
блемой планетарного и государственного значения.
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здорового питания
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