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ФИЗИОЛОГИЧЕСКАЯ РОЛЬ КОРОТКИХ ПЕПТИДОВ В ПИТАНИИ

В.А.ТутеЛhян.В.Х.Хавинсон·,В.В.~алинин·

Институт питания РАМП, Москва; ·Санкm·ПеmерБУРlСКIIU институт БUОРt

гуляцuu и геронmолruuu СЗО РАМН

Предeтaвnены современные дакн:ые о ФИЗИОЛОПlческоА роли КорО'ТЮfХ пеnТlIДОВ и обос

"овано их прииенение в кзчеcrве бнOJIОГИЧССIO! аJo,,'"ТИВНЫХ до6з.вок к. пище - пзрафар

маuевтикаs. Рассматривается Проблема разработки пероральных форм пептидны

cpeдcrв. обсуждаются механизмы неспс=цифнчеекоro и тканеспеЦИФllчеекоro деnетВI1

пептИДНЫХ рзрафармацеВТНКО8 при прнмененнlt per 05. Особое ВНIIИ3Н1lе уделено ха

ракreрнСТИКебиолоrnчссю[хcвoACТII коротких лепntДО8, р3зрабоТ3ННЫХв Санкт·Пе

терБУРГСКQМ институте биореГУЛЯUIIИИ геронтологииСЗО РАМН. и перспективамсо

здания на их основе парафармацевтика8с целью повышения сопротивляемостиopr::J
низма человека к экстремалЬНЫМ воздействиям, Профмзктикн преЖдевременноro CТ':I

рения И развития возрастноА патологии.

КIuoчевwe CJlo.a: короткие nеnтидЬ/, питание, биорu)'ляцuя, пponpomeKmopHO€ дейсm8и,

If настоящее время устанОli1Iен:аJЮЛЬ зндогенных

пеuтидов в форМИровaJШИхомпенсаторно-при·

способительн:ыхреакций организма в ответ на

crpecc и нар;wения roмеостаза. Система пеrrrи·

дав рассматрквается в качестве универсальной при

неЙРОК)oiМУНОЭНЛОКРlfНИЫХ взаимодеiiствиях 19).
Несмотря Н3 многоуровневую иерархию, все

механизмы рсryляции гомеостаза выполняют

единую задачу, направленную на координацию

прощ~ссов биосинтеза и сохранение генетичес·

хого постоянства клеточного состава органов и

тканей организма. Нарушение пептидноА ресу.

nЯWlН И, следовательно, переноса ""формацион·

иш молекул между клеткам" неизбежно ведет

к развипtЮ патологии, СОПРОВОЖдаюшейся сни·

жением устоЙЧивOC11f. организма х дестабклизи·

рующим факторам внешней и ВН}'Ipeflней средЫ.

В настояшее время AOCТltrHyr значитель·

: t ныА лрогресс в облаcm со:щаНIUI лекарственных..
~ средств на OCII08e пептидов; активно изучается

их клиническая эффективность с целью обос"о·

В3НИЯ примеНения в комплексной терапии раз·

личных заболеваний и патологических состоя·

ний [11,13,20}. Подобный подход основан на су·

шествовании в организме системы биорегуля·

ции, деllетоуюшеА посредством клеточных М'е·

диаторов, представляюших собой олигопеrпиды,

функцией которых является селективная пере

дача информаUllИ при взаИМОДействии клеТОJ

иммунноА, нервной и npyrnx систем, 11 образую

щихся в резк.uИЯХ оrpaниченноro протеолизз и

белков-предшественников (uюокинов, РОСТО8Ы

И тимусных факторов, иммуиоглобулинов и др.

8 непосреДСТ8енной близости от соответствую

щих рецептивных систем.

Общий принцип организзции белковой мо

лекулы заключается в том, что стрУК1УРЫ вые

ц.reгo порядка определяются непосредственН<

СтрYJCIYPOЙ IIlt)шего порядка. Это означает, чт.

в пеРВIfЧНОЙ последовательности аМIfНОКИСЛО·

заложена информация, неоБХОд!tмая для обра

зованltя белка [IJ. В настоящее время принят.

считать, что для uеленапраменноR передачи ИН

формации достаточно иметь молекулы, постро

енные И3 2·4 аминокислотных остатков, и та

кие молекулы 1ot01)'Т состоять )IСКЛЮЧНтельнои

Остатков аминокислот с поJUlРНЫМН боКОВЫМI

радикалами.

По мере совершенствованияметодов иссле·

дования ГОМОЛОП1И в аминокислотнойпоследо,

вательности белков становилась очевидноЙобш·

ность проl1схождения большинства пеПТItДНЫ~

ropblOHOB желУДОЧНО-ЮIшечного тракта, инсули­

на, кальцитонина Jf ropMoHoB rнпофюз. ТаК



например, при ИЗ)'Ч.снии ЭВОЛюции гормонов

это~ rpynnbl инсулин был наАлен у МОJUlюсков,

у которых местом его синтеза служит слизистая

оболочка желудочно-кишечного тракта. ВЫЯВ­

лена оБЩНОСТЬ эволюционного происхождения

иисулина и I1ИСУЛННОПОДобноro фактора роста.

Инсулин nюке имеет сходство с факторами рос­

та нервных ганглиев. Обнаружен пепnш, обла­

дающий ннсулиноподобной активнocrью, ами­

нокислотная пос.леловательность которого сход­

ка с таковыми инrnбнroра трипсина, соматомеди­

на и релаксина. Общность происхождения пеп­

тканых roрмонов доказывает сравюпелъный ана­

лиз структуры биоактивных вешеств, выделяе­

мых клетками диффузной неЙроэн.докринноЙ

сист<:мы 112,36].
д11я ВОЗдействия на физиологические про­

цессы необя33.тельно налllчие u~ой молекулы.

Более того, в некоторых случаях фрагмен1ы. со­

,стоящие всего из 3-4 амИНОКИСЛОТНЫХ остатков.

эффективнее, чем нативные соединения. Таким

образом, реryляция и координирование функций

организма MOryr осушествляться за счет працее­

сИНга полипеrпндов, при котором от достаточ­

НО ДЛИННЫХ цепочек в зависимости от потре6­

НОСТС" организма опцелляются фрагменты, об­

ладаюlШtе то" ИЛИ иноЙ степенью atcr.!BffOC11t,

спеuифичности и налрааленности воздействия на

определенные физиологические системы. Про­

цессинговая: реГУЛЯЦИЯ характеризуется'значи­

·тедьно большей гибкостью и позволяет в корот­

кие сроки nyrCM активации соответствующих .
пеПТНдаз образовывать в нужном месте тре6уе­

)(Ъ(С реryляторы из уже готового предшествс:нни­

ка. Кроме того, в механизм процессинга зало-

.жена определенная последовательность включе­

ния регуляторов. ПроuессинroвыА rnп реryля­

ШiИ в наибольшей степени присущ именно пеп­

ТИДНbl.\I: соеДинениям с линейной СТР)'К1)'РоЙ.

отхрьmaющеА широкие возможности Д1UI изме­

нения конформации молекулы при отщеrrлснии

хотя. бы одного а.\ШИОЮIСЛОТНОГО остатка с лю­

бого хонца. Кроме того, при таком оnцеnлении

MOryт значительно меняться дрyrис свойства мо­

лекулы, например, степень ее пtДрофобности,

определяющая способность прохождения через

кneТO'lНhle Me~HЫ и ПlcroгематичеСЮIС барье­

ры и Т.д. 17).
все болы..de даЮfЫX свидетельствует о том,

что реryляroрные МJtroпеrmшы участвуют в про­

цессзх роста, ра3ttИТИЯ и регенерации. Многие

из них представляют собой хорошо изученные

структуры, реryлируюшие различные физиоло­

rnческие функции организма. Преl[Тlолагают, что

на )'РОвне oлиroпеППlдОВ существует едиНая сис-
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тема регуляuии как эмбрионального, ростового,

регенерашtoнноГQ ПlПов. так И ФУЮСЦ.IОНИРОва­

ния сформированного оргаНlI:Jма (8).
Интенсивные исследования регуляторных

пеПТИД06 за последние 2-3 десятилетия приве­

ли к кардинальному пересмотру i1рсдстав.лениЙ

омеханюмах J)C[J'ляции Фюиолопtчесю(Х ФУНК­

ций, ПРИНUIIПОВ координации процессов гомео­

стаза и адаптации функциональных СИстем орга­

низма к окружаюшеА c~e.

Питание ОТНОСIf11:Я к тем важнейшим фак­

торам окружающей среды, которые воздействуют

на организм человека в течение всей его жизни.

Пищевые вещеcrna, преобразуясь в процессе ме­

табоЛJfЗма в еТруктурные элементы клеток орга­

низма, обеспечивают физическую и умственную

работоспособность, определяют здоровье и про­

Д()!LЖИтельность ЖJlЗНJI. НарywеНIfЯ в питаНИИ

всегда прИ80АЯТ к тем ИЛlt кным отрицательным

последствиям. В связи с ЭТI!М рациональное,

адекватное возрасту, профессионалъной деятель­

ности, состоянию Здоровья питание рассматри­

вается как важнеllший фактор профшш'Тики

большинства заболеваний человека, в том ЧlfС4

ле сердечно-сосудистых (атеРОСlCЛероз, инфаркт

миокарда. инсульт, гипертоническая болезнь и

др.) онкологической, жеЛУДОЧНО-Юfшечной па­

тологии, нарушений обмена веществ (ожирение,

остеохондроз и т.д.).

Одной из особенностей питания населения

экономически раЗВllТЫХ страН в последние де·

сятилетия яаляется достаточно высокое потреб­

ление промышленно производимblX продуктов

питания. ТаЮ1е продукты. как правило, прохо­

дят жесткую технологическую обр3бon<y, при­

водящую если не К полному уничтожснию. то

К существенному снижению содержания в них

витаминов, минеральных элементов. других важ­

ных биологически ахтивных веществ (БАБ), окз­

зы~ющих важное реГУJ1Ирующее влияние на об­
менные процессы в орraннзме человека, на ФУНК4

цИИ его отдельных органов и систем. Человек

современного ур6анизированиоro общества при

традиционном ПlггаНJ1И, по существу, обречен на

те или иные виды пищевых недостаточностей,

обусловливающих неспособность соответствую­

ШltX эацо.гтны:х. систем орraиизмз aдeквarno отве­

чать на неблаroприятные воздеАствия окруж.а.ю­

шей среды, что резко повышает риск развития

),(нопц заболеваний. Решить проблему улучше­

ffltЯ структуры и качСС'Т83 питания 1рЗДициокны­

МИ путями, как свидетельствует предшествую­

щий опыт многих экономически развитых стран,

невозможно. В связи с этим является аК1)'аль­

иы.м поиск альтернаnlИНЫХ способов решения

'.
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ЭТОЙ ва..жной проблемы путем р3,ра60тки техно­

лошА получения БАВ из e~cтнeHHы.x ИСТОЧНИ­

КОВ В химически чистом виде 1151.
За дотую ИСТОР"Ю ПОllСКЗ и ПpJктичееко­

ГО .IСЛОЛЬJOОЗНItЯ БАВ накопн.лнсь сведения о

БИОЛОПl'tеской активности большого числа хи­

мических соединеюtn с полностью или частич­

но устаНО8JJенной С1р)'ЮУРОЙ. Шltрокие БОЗМОЖ·

ности, которыми обладают БАБ в плане упраВ­

ления организмом человека (лечение болезней.

коррскul1,Я ПСИXJt'tеекого и физического состоя­

ния, породили целое направление, посвяшенное

изучению новых ВQ3,ЧQжностей таких вешеств 8
традIЩ'IQННЫХ сферах их применеНJfЯ н НОВЫХ

областях, возникаюших благодаря появлению

БАD с принuнпиально новыми ВО)МОЖНОСТЯМИ

ВОl!lействия на живую материю.

Считается целесообразным введение ЛОНЯ·

Тltя системного прспаратэ, KOMnOHeHТbJ которого

участвуют в реryляции сразу многих звеньев ка­

кого-либо ключевого процесеа, обеспечивая, Ha~

пример, не ТOJU,KO активацию определенных эта~

пав этого процесса, но и снижение отрицатель~

ных последствий такой аКТН8аШ1lf.

HapJU1Y с продуктами ЫОЛel<."УnЯРНОЙ биоло~

гии со1дзются лекарственные препараты из тра·

диuионно IIспользуемыx объектов флоры и фау~

иы независимо от степени понимания механиз·

1о(а их действия. Все более расширяющееся ис­

пanЬЗОВЗlIне npllpoAHblX лекарственных веществ

неизбежно ведет к сблюкенню их с пищевым)(

продуктам" [3].
Значительному расширению и уточнению

предетамениfi о реryляторнbIX механюма." го·

меостзза, тесно взаимосвязанных с питаЮlем,

способствовало появление теории функциоиал:ь·

ных систем, сформулированной П.к.Лнохиньrм

12J. Реryляuия баланса пищевых вешеств, удале­

ния к~нобltОТИКОВ или ЧУЖДЫХ аитигенов с учас­

тием функциональной системы ПОЩJазумевает

способность та.:оЙ СИСТСIIIЫ рa:llшчать экзоген­

ные субстраты или связанные с НИМИ метаболи­

ты и передавать информацию о НИХ в последую­

щие звенья реryлируюшеА CltcтeMbl. В итоге ре­

цепцни экзогенного вешества ИЛИ связанного с

НИМ метаболита, а обычно также и в итоге ИН­

теграции сведений, поступающих от других ре­

гуляторных систем, упрамяющее звено регули­

рующей CliC1'eMbl формирует сигнал, при водя­

шиА В AeiiCТBlte ynр.амяемое, или .эффе:кторное

·зneно. Информauv.я 06 обнаружении рецептор·

ными СТРYJ-..')'рами тех ИЛИ иных вешеств переда·

ется при участии гормонов ИЛИ медиаторов, су­

шественно orлкчаюЩJf.хся по химическому cтpoe~

иию от пищевых lIеществ, ЧТО, по·видимому,

дает 80)можностъ реГУЛIIРУЮШl1М CIICТCM3M чет­

ко отличать пишевые с)"бс:11>аты or СI!ГНалов с

юIх. Кроме того, подобный способ пеlX'д3ЧII

'Iнформаuии позооляеторгани)мудаже при зна­

чительном ItenocтaTKe пишевого субстрата под­

дерЖИfk1ТЬ на высоком )1.Х>вне нсoGходимыйснг·

вал. ПРI! юучении вторичных Псрсносчиковсиг·

налов нетрудно ззцетить, что МIIQПlе нз них об­

разуются из .эссеIlЦ"альных АЛЯ органюма ве­

ществ, которые сам организм не в СОСТОЯНЩI

синтезировать,а Должен получать с пищей.

Информаuи.яо метаболическомcrзтусе орга­

нюма вводится в его древнейшие (внутрикле·

точные) 1I в эволюцltонно молодые системы ре­

I)'ляuии (ЭIIЛОКРI1НН)'Ю Н нервную). Среди дреВ­

нейших реryлирующих систем аллостернческая

осущеСТWIяет наиболее тонкие првспособитель·

мые реакции, а регуляция на уровне акпшаЦll1l

и репрессии генов ВКЛЮ'lается DJ\Я решения 06·
ШIIХ задач адаптации органюма к юменеНltяМ

в поступлении веществ 11) окружаюшейсреды.

Не исключено, что восприятие присушеro

организмуBfiYI'PCHHero метаболического статуса

осущеСТ8JIЯСТСЯ так же, как и внешнего, т.е. П)'­

тем ра31l0жения информации _'3 компоненты,

интенсивность которых измеряется рецепторами

нервной и других регулир)'юших систем в важ·

нейши,Х тоЧках сети метаболических процессов.

Не 8ызыв.зет сомнения, что при патологи·

чеСКJIХ СОСТОЯНItRX организма npouecc переда',"

информации нар)wается. Происходяшее в ре­

зультзre этого ВЫдеnение и накоnлеНllе ряла ЭН·

догенных соединений, в том числе пептидоо,

лереНОСЯЩltх искажеиную ItнформзюiЮ. мешает
слажеН.lоl1 работе реГУЛНруюЩltХ систем орга·

НlIзма. В связи с этим поступление с пищей

БАБ ЯМЯется методом борьбы с информацион­

ным хаосом в реl)'ЛИрующих системах организ­

ма больного.

По мнению П.К.АнохltllЗ, ДОСТllжеНltе по·

лезного результата явл.яется характерной чер­

той всякой системы регуЛЯЦЮI. Следует ОТllе­

тить, что полезнОС'Ть работы рсryЛI1РУЮШНХ сис­

тем сформировалась 8 ходе длительной эволю­

ции, и полому системы в процессе филогеие·

за оказалнеь ПрllБ.Я'3ЗННЫМИ к опреДеленным ус·

ловlIЯМ среды, вне которых полезный результат

ИХ деятельности может отсутствовать. В связи
с этим является очевидным неблагоприятное

возлеfiстоие различных антропогенных фа ...'То·
ров на упорядоченную деятелыIсть регулирую·

щих систем.

СоеДllненlIЯ, пере носившие сигналы в pery­
лнрУЮЩIIХ системах пр(дыдушеro звена пище·

воП цеШl, попадают а составе пиши в организм

..
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последующего звена, где (8 СЛY'lзе СХОДСТ53·сне·

тем в организмах ЭТИХ сопряженных зnеньев)

Moryr оказывать НЗПр3МСtIН0I! воздс:йerвис на

реГУЛНРУЮUUlС Cl1CТCMbl органюма-потребителя.

В ЭТОМ случае через пищевую uс:пь переносятся

не ТОЛЬКО энергия и пищевые 11 токсические со­

С:ДltНения. но и информаuия {IOI.
Известно, что реryлирующие системы ки­

шечника осущестмяют транспорт пеППfДО8. 06­
ра.зовавшихся В npouecce пищеварения нз бел­

КОВ значительно быстрее, чем всасывание CMe~

си свободных аМИНОКJICJIОТ. к питанию которы­

~If организм В ходе эnoлюuии МС ПРi1СПосабли­

валея. ТОНКая кишка обладает ДII- 11 трипепт.ш­
НЫМIf тp.:tнспоpТtра.МJf, обеспеЧJJвaIOlllИМИ всасы­

MtнlC коротких пеmИДО8 (22,381. Так, скорость

транспорта некоторых ДlfпеПТItЛов прсвышает

скоростъ переноса тех амИНОКИСЛОТ, из которых

ОН" СОСТОЯТ. Псптидазы. щеточной каймы :;Hrre­

р<ЩИТО8 расщепляют знаЧ.lтельную часть (око­

ло 40-60%) коротких пептидов лишь до -ди- и

ТРИПСПnЩО8. Эrот факт также подтверждает пи­

щевую ценность получаемых с Щlщей БАБ и их

возможность координировать работу регулирую­

ших систем организма.

НельЗR не отме-ПIТЬ, что ЧУ'ВСТВilтельность

хороТJ(ИХ ПСПТНДО8 (в частности, дипептидов) х

rnдpo.n:изу пеrmutiUЗМИ варьируст. Некоторые из

них подвергаются· крайне незначителъному ГИД~

ролнэу на поверхности Щеточной каймы эtпeро­

WПОВ, а npyrne ДJшелnUl,Ы, избегая полноro вну­

tpиклеточноro лtДРОJ1JI3а, ИНThКТНЫМИ проника­

ют в портальную вену. К JШМ, напримср, OTHO~

сятся глиц~UI-глнцин, пролиновые и ОКСИПроЛИ­

новые дипепnщы, глицил-саркозин, карно:щн.

триnеПТlfД глиuил-саркозил-саркозин {З21.

Интересным фактом явилоеь обнаружение в

инсулине, ва.эопрессине и дрyrих гормонах пеп­

ТIЩНЫХ фрагментов, стимуmlрУЮЩИХ рост мик­

роорганизмов. Первоначально эти наблюдения

ДМИ повод ДII.Я далеко идущих выводов о сходст­

ве roрмональноА реryляции у ВЫСШИХ животных

с реryляцией деления клеток у ми.кроорra.низмов.

прнчем ВВiЩУ несходства амllНОКИСЛОТНОЙ nо­

следовзтеЛЬНости 8 этих фрагментах возннкло

представление о существоваюlИ JI пептн.дах ка­

кой-то общей .етерическоЙ конфиrypащщ, ока·

зьmaющей СТИ~УJ1ирующее деЙСТ611е {IOJ. В далЬ­

нейшем оказалось, что эти фраf1o<енты постаВ­

ляли бактериям недостающltе 6 среде а""ино~

кислоты, делая поступающий набор аМIIНОЮ1С­

лот более сба.лаНСllРО63ННЫМ [33J. Аналогичное
объяснение предЛожено и Д;1Я СТilМУЛlfрующе·

го действия казеиновых ди- и трнпеПТИДО6 на

рост нематод 137J. это позволило сделать вывод

.1

о том, что ПСПП1.дЫ такого рода не относятся к

Э!iдогенным рострСl)'ЛИРУЮЩliМ факторам.

Включение GIЛ·СОДСРЖ3ШIVt Шlпептидов ЛJа·

Gtn и Gly·Gln в парснтср.з.льное питание позволя·

ет избежать раЗВItП1Я нарушеНllЙ 80 вреJotЯ стрес­

совых ситуаuнй и при недостаточном Пl1таНИl1

[24,27J. Обогащенное Gly-Gln парентеральное

Пl1тание ПО с:;ра8неН~IЮ с обычным парентераль·

ным ПИТ3Н1iем предупрежn.ает атрофию лимфа.

МНОЙ ткани ТОНКОil КИШКИ, способствует вое·

становлению секреторного иммунитета за счет

увеличения содержания JgA R СЛЮIIСТОЙ тонкой

КИШКИ и верхних дыхательных пyrей на фоне

иктраназа.льного заражения мышей вирусом грип­

па HINJ (301. Установлено, что парентеральное

питание, обогащенное ДlшеПТll.ДОМ AJa-Glп, у

ХИРУРП1чеСКJ1Х больных 11 возрасте 42-86 лет по­

сле операuий на орrэнзх брюшной полости спо­

сoбcrвует нормализации аЮnlСТОГО баланса, под­

держанию пула Бнyrpиклеточного Gln, восста­

новлению общего коmlчеСТ&а ЛНМфоЦНТОIi в пе.­

рифернческой KpoBII, обеспечивает кишечную

проницаемость 11 абсорбцию и сокрашает срок

пребьшання в cTaulioHape [34J.
В настоящее время разрабатываются и изу­

чаются пероральные формы лекарственных пеп­

TllДHblX препаратов РЗМI1ЧНОП напраменности

фармаколоrnческоro действия (23,39,41). Одна­

ко создаЮIЮ таких лекарственных форм прспят­

СТllуе1 низкая УСТОЙЧИВОСТЬ пеПТltДОII к действию

ферментов желудка и тонкой кишки. Этой про­

бле.мы можно из6е:жатlo пуге~1 создани.я "lOдИфИ­

цированных пеrттИДО8 ЮIи ферментаrnвно устой­

чивых полимерных конъюгатов (25,26,28,29,31).
Из}'Чению фармаКОlOIНeтl1КJI пепnщов при перо­

ральном примененин и рОЛИ при ЭТОМ пеrпкa.ного

1ранспорта в тонкоА кишке посвящено большое

количество научных работ (35,40,421.
Необходимо OТMeTItTb, что в слизистой обо­

лочке различных отделов пишеваРlrтeльноro трак­

та при стареНlIИ организма происходит HeyкJloH·

ное нарастание инволюционных процеССОlI, свя~

заннос, ПО~ВИДИ1>l0JoI)', С измененнем темпов ре­

генерации, 8 так:же с развитием дистрофических

и атрофических изменений, харз ..-reризующихся
укорочением и утолщением ворсинок, уменьше­

нием числа микроворсинок, нарушением струк­

туры rликокалш::.са и Т,Д. 15,61. Обнаружены таК­

же изменения активности ферментов, участвую­

Щю( 8 эаКЛЮЧllтельных стадиях расшеплеНltЯ

дисахари.д.ов, AllnenTlfДoB, эфиров фосфорной

)ШCJIоты {16J. Возрастные изменения 8 CJlюис·_

Той оболочке кишечника и особенности всасы­

вания коротких пеП1lI.ДОВ послужилн ОСНО63Нlfем _

для разработки биолоn-t"ескн активной добавки

.'
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к "111.Ue' на основе каРllОЗНН3 (p-Ala-Hi5), гера­

протекторноедействие kОТОJЮГО C6R:13HO преиму­

щественно с анnюксJtлаНПlоА аКПfВНОСТЬЮ пеп­

Тlt1l3 141.
Устэноапено, что лс:роральное применение

тетрапепти.ла Asn-uu-Pro-Arg (NLPR) у крыс с

ослабленной памятью, сопровождаетсяувеличе­

Шiем воспрИИМ<ШВОСТИн наличием поведенчес­

КОГО ОТ8ета, а также способствуетэкспрессии в

мозге фJктора нервного роста (ФН Р). Предпо­

лагаете". что NLPR может улучшать память ПУ­

тем }lНlщиаuии экспрееИJf ФНР. Т.е. является

потенuнЗJlЬНЫМкандидатом в прспаратыдJLЯ ле­

Чения ослабления памяти (43).
Принципиально важным в раЗБИТИИ пред­

стаалений о механизмах действия "е"тидов ЯВ­

ляется исследование струкryрно-Функциональ­

НЬ1Х особенноС'1"еЙ этих веществ. В Санкт-Петер­

бургском ИНСТИТ)ТС биореryляции Jf геронтоло­

гии СЗО РАМН на основан"и анализа амино­

кислотного состава полипсппшных прспараТО8

с,tНТСЗllрО6аНО несколыю ИХ структурных анало­

ГОВ. О чаетНОСТll, дипептид Lys-Glu (uклон) по­

лучен на основании а",нtНОКJ.IСЛОnЮГОанализа

комПJtексноroпрспаратаПlмуса - nll.ta.JtHHa., нм­
мувобналогичесюfX и фЮlIко-химичесюfX СВОЙСТВ

аминокислот, а те;рапептид Аlа~Gltl-Asр-Glу

(эпиталон) сконструиРован на основании ами­

RОIQIСЛОТНОro анализа полипептидноro препара­

та эпифиза -:- эпиталамина.
ПРИ компьютерном аllЗЛJtзе аМltНокнслот­

ных последовательностей полипептидов (база

данных" Eucaryo[ae"), предстзе.ленных (1 банке

P[R, установлено, что пеПТlfдные фрагменты

Lys-Qlu и Ala-Glu-Asp-Gly идентифицированы

в ра:l1ШЧНЫХ ЭW10генных ресуляторных пеrrrnдзх.

Выяwrено, что Lys-Glu является фрагментом та­

ких ле.ППЩО8, Как интерлейкины 113, 2, 3, 4, 5,
6, интерферон-а, спленин, сменопентин, тимо-'

зины а.. 134' 13,-1314' rnМОПОЭТИНbl I и Н. моти­

лин, ларатиреоидиый гормон, соматолиберин, а

Ala-Glu-Asp-Gly входит 8 состав ПРОПlмозина,

парапtмозина, uитостатина. тропонина, ти~о­

rлобулина, молекул адгезии неАJЮИОВ, rлицер­

ЗJIwx.еrnд,-З-фосфат дегидрогеназы, кальмодулин­

связываЮШItХ белков (ОАР-43 иР-57). Эrи дан-

.1 ныс позволяют предположить. ЧТО пептиды Lys­
";о; Glu и AJa-Glu-Asp-Glуобразуются в организме

8 процессе протеолюз 113 различных белков­

предшествеиников. СраВЮlтtJllоНое изучение 6110­
лоrическоА ЗКll{ВIЮСnl полипепntДНЫХ препара­

roв tI синтетических пептидов выявило черты

сходства 8 их воздействии на рЗЗJ1l1чные органы

и ткани организма 8 норме .и при патологии,

Вместе с тем особый IIнтерес преДСТЗВJIЯет ис-

следоваНflе фзрмаКОJlОГliчеекого действия корат_

кltХ пеПТКД08 при пероральиом npIIMeHeIIH~I. n
результате изучения возможности расшеnлеlНtя

ВltЛона~JI ЭПltталОl13 в среде с р31JlНЧI!ЫМ значе­

Нl1eM рН, а также пой МИЯl!llем протезз желуд­

ка, содержимого н roмогената слизистой оболоч­

ЮJ проксимальноro отделз тонкой ЮfШКИ устзнов­

лено, что этн препараты относятся к группе мз­

логкдролизуемых или pe.)IIcтtHTHblX к Пlдролюу

пепткдов. На ОСНОI)Jшllt выяменнЬ1Х свойств 8И­

лона и ЭШlтзлона разработаны перорЭлt,ные ле­

карственные формы этих пепти.дов с целью при­

""енення для профи.лаКТIfКИ н коррекuии )I"""ly­
но.аефицитных состояний н преж.девременного

старения организма.

Установлено, что примене.ние вилона и эли­

талона рег 05 у самцов li самок крыс Вистзр В

возрасте 3 и 11 мее вызывает изменение актив­

ност!! пищеварительных ферментов (сахаразы,

Мальтазы, щелочной фосфатззы, амино- и ди~

пеnтилаз), реализующих ги.аролю углеводов, бел­

ков и эфиров фосфорной кислоты в разных от­

делах ЖКТ (желудок, двенадцЗТ'1ПеPCniЗЯ, тощая,

подв1дОШНЗЯ I1 толстая кишка). При ЭТОМ наи­

более выраженное повышение ЗКТНВНОСТIi фер­

меНТ08 от""ечалось у 11-месячных, животных за

счет чего умеllЬШМIIСЬ раз.n.нч".я в )!рОвне актнв­

НОСП' одноименных ферментов у крыс разных

ВОЗ~СТНЫХ f1>упП. Полученные данные свиде­

тельствуют о том, что вилоН Н эпиталон оказыва­

ЮТ реryлирующее действие на активность фер­

ментов .жкт пр" старении 119,21 J.
Лрнмеllение Бltлона ., зпнталона рег 05 в Te~

ченне I мес привадит к улучшеllНЮ tPанспорт­

HbLX характеристик тонкой кишки старых крыс.

Следует отметить, что наиболее заметное дейст­

вие эти препараты оказывают на пассивный и

активный компоненты транспорта глюкозы. Ви­

лон вызывает увеличение (В 1.6 раза) пассивно­

.го ко~шонента аккумуляции rлюкозы в серозной

жлдкоеТIf BblBepHyroro J.lешка из Дlfстальноrо

отдеJIЭ тонкоА КИШКlt. а ЭПlIта,.1011 - увеЛlfчеllltе

этого комлонешз (в 2.2 раза) 8 медиanьном участ­

ке по сравнению с ЭТШ,f)I показателям)! у конт­

рольных старых крыс. Применение вилона и

ЭПllтaJIона также вызывает существенное повы­

шение активного КОМПОllентз всасывзИliЯ глюко­

зы, "!то прояв",яется увеличением активной акку­

м)'ляиии глюкозы в серозной ж~щкости выверну­

того мешка из медиального отдела тонкой киш­

ки под ВJНlяmlем ВI(Лона (почти в 2 раза) н зна­

чительным УВСЛlfчением этого компонента под

влиянием зпиталона в прОКСИJ.,альном (8 6 раз)

If меднз.льном (в 8 раз) отлел3.Х. Лептиды не ока­

зывают существеНIIОГО мняния на пассивныЙ
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компонент всасывания гmtщ!на If ЛИШЬ "риме­

НСИI!t ЗЛИt':lЛона вызываетувеличениеактивного

компонента всасывания ГЛИЩlна в проксималь­

НОМ и мс:дналbtlOМ отделах танхой. кишки (18).
Результаты изучения МItЯНI!Я БИЛОН3 И эпи­

талона на аJ<..'ТiIВНОС1Ъ Пllщевар~льных фермен­

Т08 и I\CЗСЫ63.ННС ГЛЮКОЗЫ И глнцина в тонкой

кишке старых крыс свидетельствуют о ТОМ, что

улучшение лс:яп:льности ферментных и транс­

портных систем tOHKOn кишкн после прщ.(ене~

иия ПС:ПТ'!ДОВ, ПО-ОIIДИИОМУ. способствует луч­

шей ассимиляции пищи и нормализации ФУНК­

ции пищеварения при стареНИl1.

Современные представления о пи-тании и

8.IIИЯtlии его компонеКТО8 на фУНКUИОЮlрование

реryЛJ.fруюшю[ систем органюма, а таюке дости­

жения в области изучения механизмов Действия

коротких пеПТИДО8 и разработки на их основе

пероpanьных лекарственныж среДСТВ " парафар­

мзцеВТИКО8 требуют существенного дополнения

к содержанию леч:ебно-лрофилактич:еских диет.

Целесообразность испопьзования коротких пеп­

ntJ]ОВ в кзчествс пар<1фзрмацеВПIКОВ 06усломена

тахже геропротекторными свойствами этих ве­

шеста [18J. Вероятно, при ЭlOOгснном введеНИlI

пептидных лре:параТО8 происходит временное

замещение повреЖденного звена физиологичес­

кой ре/)'ЛЯЦIШ, позволяющее организму восста­

новить ослабленную или YIPаченную ФУНIO..1ИЮ,

а ззтем уже самостоятельно поддерживать ее в

течение дюпельноro времени. Это подтверждает

во)!-(ожнocrь новообра:ювания некоторых КОМ­

пенсаторных ФУНКЦИОНЭJlьнbIX систем старого

организма {14J. Механизм ТЗКОro действия, как

нзм ПIXдСТЗ8!Ulется, основан, в первую очередь,

на способности пеnтидов восстанааливать и под­

держивать синтез белка в соответствующеМ ор­

пне на уровне, свойственном молодому орга­

низму. При этом восстанав.ливаются белки кле­

точных рецепторов, что нормализует ЧУВСТВИ­

теЛЬНость клеток и х друrnм ryморальным ре­

ryля:торам.

Физиологически активные короткие леnти·

ды uелесообразно примекятъ в качестве компо­

нентов биологически активных добавок к пище

в любом возрасте для лодаержання нормаяьноro

уровня обменных проиессов. профилактикн и­

лечения ра3JЩЧНЫХ ззболеваниА, реабилитации

после тяжслых э.аболеваниЙ, травм, операций,
э.амСllЛсния процессов старения.

Своевременное и обоснованное использова­

ние БИQлогичесЮt активных добавок х пише на

основе коротки.х пептИдОВ открывает широкие·

возможности ДJ1Я станоWIСЮ1Я нового направле­

ния - "интегральной меДIЩИНЫ". 8 kОТОРОЙ

9

фзр.чаконyrp~щиология в сочетании с современ­

ИЫМlf мстодами диагностики '1 лечения займет

достойное место в качестве действенного без­

опасного метода поддержания здоровья и уве­

личения продолжительности жизни.
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