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Резюме
Введение. Практически при всех заболеваниях желудочно-кишечного тракта воспалительный процесс играет важную патоге-
нетическую роль и оказывает влияние на течение заболевания и определение тактики лечения. Наиболее физиологичным 
способом профилактики и лечения воспалительных заболеваний ЖКТ, безусловно, является диетическое питание.
Цель: Изучить противовоспалительный эффект специализированного пищевого продукта диетического лечебного и диетиче-
ского профилактического питания «Суп-пюре овощной с травами и овсянкой» на основе исследования клинико-лаборатор-
ных показателей и динамики маркеров воспалительного процесса. 
Материалы и методы. Проведено открытое одноцентровое проспективное наблюдательное исследование в параллельных 
группах. Основную группу и группу сравнения составили 14 и 10 пациентов с заболеваниями органов ЖКТ соответственно. 
Пациенты основной группы получали специализированный продукт «Суп-пюре овощной с травами и овсянкой» в течение 
2 месяцев. Клиническое наблюдение осуществлялось на протяжении 180 дней. Всем участникам до начала, через 14 и 60 дней 
проводилась оценка динамики показателей клинического анализа крови (уровней гемоглобина, лейкоцитов, эритроцитов, 
показателей лейкоцитарной формулы), а также динамики показателей протеинограммы (общего белка и белковых фракций – 
альбуминов и глобулинов) и С-реактивного белка. 
Результаты. Противовоспалительный эффект после приема специализированного продукта наступает уже через 14 дней и 
выражается в достоверном уменьшении лейкоцитоза, СОЭ, СРБ. Через 2 месяца после начала приема продукта показатели 
СОЭ достоверно снизились на 35%, СРБ на 51% от исходного уровня и содержание лейкоцитов снизилось на 14,5%. На фоне 
диетотерапии через 14 дней уровни α1-глобулина, α2-глобулина и γ-глобулина начали снижаться, а через 2 месяца уровень 
α1-глобулина достоверно снизился на 40% от исходного уровня до референсных значений. Содержание α2-глобулина и 
γ-глобулина также достоверно уменьшились, при этом достоверно увеличилась концентрация альбумина в крови. В группе 
сравнения изменения этих показателей не достигали достоверной степени значимости. 
Выводы: специализированный продукт «Суп-пюре овощной с травами и овсянкой» обладает противовоспалительным дей-
ствием, характеризующимся уменьшением противовопалительных лабораторных показателей, которое проявляется через 
14 дней приема, может быть рекомендован для включения в рационы питания пациентов с заболеваниями ЖКТ как в период 
обострения, так и во время ремиссий.
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ВВЕДЕНИЕ

Разнообразие патологии органов пищеварения связа-
но со сложностью и многочисленностью этиологических 
причин и патогенетических механизмов развития заболе-
ваний [1]. Широкий возрастной предел, начиная от под-
росткового возраста и до преклонных лет, в течение кото-
рого могут проявляться и активно прогрессировать эти 
заболевания, затяжной характер, значительное снижение 
качества жизни, потенциальная опасность развития серьез-
ных, жизнеугрожающих осложнений определяют медико-
социальную значимость данного вида патологии [2]. 
Практически при всех поражениях желудочно-кишечного 
тракта воспалительный процесс играет важную патогене-
тическую роль и оказывает влияние на течение заболева-
ния и определение тактики лечения. Учитывая особенно-
сти изменений функций органов пищеварения при раз-
личных хронических заболеваниях, рекомендуется ком-
плексный подход к ведению таких пациентов, включаю-
щий, помимо медикаментозной терапии, соблюдение 
диеты и применение специализированных продуктов для 
лечебного и профилактического питания [3, 4]. 

Многочисленные работы отечественных и зарубежных 
ученных подтверждают клиническую эффективность вклю-
чения продуктов растительного происхождения с противо-

воспалительной активностью в традиционные схемы лече-
ния. Ведущее значение при лечении воспалительных 
заболеваний ЖКТ имеют лекарственные растения, содер-
жащие дубильные вещества и слизи [3–5]. Вяжущий 
эффект реализуется за счет взаимодействия дубильных 
веществ со слизистой благодаря наличию многочисленных 
фенольных группировок. Происходит необратимое связы-
вание с белками слизи в прочные соединения, с образова-
нием на поверхности плотной пленки, которая препятству-
ет действию раздражающих веществ. Образующаяся при 
этом пленка предотвращает дальнейшее раздражение 
окончаний чувствительных нервов. Параллельно с этим 
происходит рефлекторное сужение сосудов с понижением 
их проницаемости, уменьшением экссудации и ингибиро-
вания ферментов. Таким образом, происходит торможение 
развития воспалительного процесса [4–6]. 

Установлено противовоспалительное действие различ-
ных флавоноидов, полифенолов, содержащихся, в частности, 
в тысячелистнике, подорожнике, девясиле, семенах льна, 
солодке, дягиле, родиоле, женьшене, ромашке, мелиссе, про-
полисе. Так, пероральное введение тысячелистника лабора-
торным животным в дозах от 30, 100 и 300 мг/кг уменьшало 
вызванные этанолом поражения желудка на 35, 56 и 81%, 
соответственно, и способствовало значительной регенера-
ции слизистой оболочки желудка после имоделирования 
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Abstract
Introduction. In almost all diseases of the gastrointestinal tract, the inflammatory process plays an important pathogenetic role 
and affects the course of the disease and the determination of treatment tactics. The most physiological way to prevent and treat 
inflammatory diseases of the gastrointestinal tract, of course, is dietary nutrition.
Purpose: To study the anti- inflammatory effect of a specialized product specialized therapeutic and dietary prophylaxis nutrition 
«Vegetable soup with oatmeal herbs» based on a study of clinical and laboratory parameters and dynamics of inflammatory mark-
ers.
Materials and methods. An open single-center prospective observational study was conducted in parallel groups. The main group 
and the comparison group were 14 and 10 patients with gastrointestinal diseases, respectively. Only patients of the main group 
received a specialized product «Vegetable Soup with herbs and oatmeal». All participants were assessed the dynamics of clinical 
blood analysis indicators (hemoglobin, white blood cells, red blood cells, leukocyte formula indicators) and the dynamics of pro-
teinogram indicators (total protein and protein fractions-albumins and globulins) and C-reactive protein (CRP). 
Results. The anti-inflammatory effect after administration of the specialized product occurs in 14 days and is expressed in a reliable 
reduction of leukocytosis, blood sedimentation rate (BSR), CRP. After 2 months after the start of the product intake, the BSR values 
decreased significantly by 35%, the CRP by 51% from the baseline and the leukocyte content decreased by 14.5%. Against the 
background of a dietotherapy in 14 days levels α1-глобулина, α2-глобулина and γ-globulin began to decrease, and in 2 months 
level α1-globulins decreased by 40% of initial level to the reference values. The level of α2-globulins and γ-globulin also decreased 
significantly, while the albumin concentration in the blood increased significantly. In the comparison group, changes in these 
parameters did not reach a reliable degree of significance.
Conclusions: the specialized product «Vegetable Soup with herbs and oatmeal» has an anti-inflammatory effect, characterized by 
a decrease in anti-inflammatory laboratory parameters, which manifests itself after 14 days of administration, can be recom-
mended for inclusion in the diets of patients with gastrointestinal diseases during exacerbation and during remissions as well.
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For citation: Pilat T.L., Kuzmina L.P., Lashina E.L., Kolyaskina M.M., Bezrukavnikova L.M., Bessonov V.V., Korosteleva M.M., 
Gurevich K.G., Lagutina N.P., Khanferyan R.A. Experience of application of specialized food product of dietary therapeutic 
and dietary preventive nutrition in case of inflammatory diseases of gastrointestinal tract. Meditsinskiy sovet = Medical 
Council. 2020;(4):107–113. (In Russ.) doi: 10.21518/2079-701X-2020-4-107-113.

Conflict of interest: The authors declare no conflict of interest.

https://irioh.ru/en/
http://doi.org/10.21518/2079-701X-2020-4-107-113
http://doi.org/10.21518/2079-701X-2020-4-107-113


109MEDITSINSKIY SOVET

Ga
st

ro
en

te
ro

lo
gy

2020;(4):107–113

экспериментальной язвы, что указывает на усиление про-
лиферации клеток. Кроме того, экстракт листьев тысячелист-
ника в дозе 10 мг/кг ингибировал активность миелоперокси-
дазы в индуцированных уксусной кислотой язвах желудка 
[7, 8]. Экстракт родиолы розовой и содержащиеся в нем 
активные компоненты (салидрозид, триандрин и тирозол) 
проявляет многоцелевой эффект на транскрипцию генов 
клеточного ответа, затрагивая различные сигнальные пути и 
молекулярные сети, связанные с благотворным влиянием в 
том числе на желудочно-кишечный тракт [9]. В исследовани-
ях установлено, что действующие соединения прополиса 
(акацетин, кемпферол, рамноцитрин, изорамнетин, рамна-
зин) проявляют антибактериальную, антивирусную, противо-
грибковую, противовоспалительную и иммуностимулирую-
щую активность. В некоторых работах была проведена 
оценка противоязвенного потенциала изолированных сое-
динений из бразильского зеленого прополиса в лаборатор-
ных условиях (артепиллин С, бачарин, друпанин и кемпфе-
рид), установлено, что эти соединения предотвращали раз-
витие у крыс язв, индуцированных этанолом/соляной кисло-
той, при этом увеличивалось содержание муцина в желудке 
и уменьшалась концентрация провоспалительного цитоки-
на – фактора некроза опухоли [10, 11]. 

В ряде исследований показано, что флавоноиды в дозах 
28,16–112,67 мг/кг заметно снижают «ульцерогенный 
индекс» у мышей, у которых экспериментальную язву инду-
цировали этанолом (р < 0,001). Существенные различия 
были обнаружены в уровнях супероксиддисмутазы, катала-
зы, глутатиона и миелопероксидазы в тканях основной и 
контрольной групп. Авторы исследований указали, что 
гастропротективный эффект флавоноидов может быть обу-
словлен его антиоксидантной и противовоспалительной 
активностью, что позволяет использовать флавоноиды для 
профилактики и лечения язвенных поражений ЖКТ [12–16]. 

В фармакологических исследованиях [6] было доказа-
но, что бисаболол, основной компонент эфирного масла 
ромашки, а также апиин, диоксикумарины, умбеллифе-
рон, триакантин, холин, фитостерин тормозят развитие 
язвенного процесса, при этом наблюдается ускорение 
заживления язв, а также стимуляция локального синтеза 
простагландинов, вследствие чего активируется защит-
ный барьер слизистой оболочки и снижается выражен-
ность воспалительной реакции. 

Зверобой за счет высокого содержания флороглюци-
нов (гиперфорин), дубильных веществ, эфирного масла 
широко применяется в медицинской практике в качестве 
противовоспалительного, ранозаживляющего, бактери-
цидного и вяжущего средства [17–19]. Сесквитерпеновые 
лактоны девясила обладают высокой эффективностью 
при лечении язвенной болезни желудка, двенадцати-
перстной кишки, эрозивных гастритов благодаря своему 
противовоспалительному, капилляроукрепляющему дей-
ствию и способности ускорять регенерацию слизистых 
оболочек при язвенных поражениях [20]. В эксперимен-
тальных исследованиях доказано, что препараты девяси-
ла действуют бактериостатически на Helicobacter pylori и 
проявляют противовоспалительное действие на слизи-
стую оболочку желудка [21, 22]. 

Учитывая положительный опыт использования биоло-
гически активных компонентов растительного происхож-
дения в лечении болезней ЖКТ, компания ООО «ЛЕОВИТ 
нутрио» выпустила серию продуктов ЛЕОВИТ GASTRO  – 
специализированные пищевые продукты диетического 
лечебного и диетического профилактического питания, 
включающие инстантные смеси для приготовления гото-
вых блюд «Каша овсяная с травами и семенем льна», 
«Коктейль белково-облепиховый», «Суп-пюре овощной с 
травами и овсянкой». В составе лечебного «Супа-пюре 
овощного с травами и овсянкой» (ЛЕОВИТ  GASTRO) 
содержатся растительные экстракты и биологически 
активные вещества (родиола розовая, прополис, девясил, 
зверобой, барбарис, мелисса, укроп, витамины) с доказан-
ными противовоспалительными, антимикробными, спаз-
молитическими свойствами. Он разработан таким обра-
зом, чтобы оказывать в первую очередь противовоспали-
тельный эффект. 

Цель исследования: Изучить противовоспалительный 
эффект специализированного продукта «Суп-пюре овощ-
ной с травами и овсянкой» на основе исследования дина-
мики маркеров воспалительного процесса. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Проведено открытое одноцентровое проспективное 
наблюдательное исследование в параллельных группах. 
Основную группу и группу сравнения составили пациен-
ты с заболеваниями органов ЖКТ с выраженным воспа-
лительным компонентом. В основную группу пациентов, 
которые получали рацион питания с включением специ-
ализированного продукта «Суп-пюре овощной с травами 
и овсянкой» (далее  – «Суп-пюре»), вошли 14 человек 
(средний возраст 40,8+9,3 года, из них 7 мужчин и 8 жен-
щин); группу сравнения составили 10 человек (средний 
возраст 41,4+7,9 года, из них 5 мужчин и 5 женщин). 

Среди клинических форм диагностированы: хрониче-
ский гастрит, язвенная болезнь желудка и/или двенадцати-
перстной кишки в стадии ремиссии, ГЭРБ, хронический 
панкреатит, хронический холецистит, дискинезия желче
выводящих путей. Пациенты основной группы и группы 
сравнения получали стандартную терапию в соответствии с 
клиническими рекомендациями по основным нозологиям.

Представленный для исследования «Суп-пюре» 
содержит в своем составе компоненты, обладающие 
заживляющими, противовоспалительными, спазмолити-
ческими, противомикробными свойствами. В состав 
«Супа-пюре» входят: овощи (картофель, тыква, морковь), 
мука овсяная, мальтодекстрин, пищевые волокна (гуаро-
вая камедь, инулин, пектин), фруктоза, фрукты (абрикос, 
яблоко), соль, растительные экстракты родиолы розовой, 
прополиса, девясила, зверобоя, барбариса, премикс вита-
минный (мальтодекстрин – носитель, витамины: С (аскор-
биновая кислота), РР (ниацин), В5 (пантотеновая кислота), 
Е, В6, В2 (рибофлавин), В1 (тиамин), В12, В9 (фолиевая 
кислота), Н (биотин)), цинка сульфат, куркума, заменитель 
сливок на растительной основе (кукурузный сироп, масло 
растительное, молочный белок), мелиссы лист, укроп.
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Пациенты основной группы принимали «Суп-пюре» 
3 раза в сутки во время основных приемов пищи и 3 раза 
в промежутках между приемами пищи.

Оценка динамики показателей клинического анализа 
крови (уровней гемоглобина, лейкоцитов, эритроцитов, 
показателей лейкоцитарной формулы) проводилась на 
автоматическом анализаторе Sysmex XT-2000i. 

Оценка динамики показателей протеинограммы 
(общего белка и белковых фракций – альбуминов и гло-
булинов), а также С-реактивного белка проводилась на 
анализаторе белковых фракций SAS1, SAS2. Все лабора-
торные показатели оценивались трижды: до применения, 
через 14 и 60 дней применения указанного продукта. 

Статистическая обработка данных проводилась с 
использованием пакета программ Statistica 6.0 фирмы Stat 
Soft@Ink USA. При статистической обработке материала 
были использованы непараметрические критерии. Величину 
статистической значимости определяли как р < 0,05. 

От всех участников было получено добровольное 
информированное согласие на участие в исследовании.

РЕЗУЛЬТАТЫ

К началу исследования статистически достоверных 
различий по всем изучаемым показателям между группа-
ми не выявлено. У всех обследованных к началу исследо-
вания отмечались повышенные уровни маркеров воспа-
лительного процесса СОЭ и СРБ. В основной группе они 
составили 20,8 ± 2,25 мм/ч и 11,25 ± 2,52 г/л, а в группе 
сравнения – 20,4 ± 2,95 мм/ч и 14,17 ± 3,17 г/л соответ-
ственно. Через 14 дней уровни этих показателей снизи-
лись: СОЭ до 19,3 ± 1,77 мм/ч и СРБ до 8,99 ± 1,59 г/л, к 
концу исследований эти показатели достоверно снизи-
лись на 35% (р = 0,006) и 51% (р = 0,04) от исходного 
уровня или до 13,47 ± 0,94 мм/ч и до 5,43 ± 0,83 соот-
ветственно. В группе сравнения изменения этих показа-
телей не достигали степени значимости.

До начала исследования содержание лейкоцитов в 
крови пациентов обеих групп также было повышено. 
Среднее содержание лейкоцитов в основной группе соста-
вило 7,16 × 109/л, а в группе сравнения – 7,44 × 109/л, через 
14 дней приема продукта наметилась тенденция к нормали-

зации уровня лейкоцитов, через 60 дней содержание лейко-
цитов достоверно снизилось до 6,12 × 109/л (р = 0,04), тогда 
как в группе сравнения изменения этого показателя не 
достигали статистически достоверных значений (рис. 1). 

До начала исследования у пациентов обеих групп при 
анализе белковых фракций наблюдалась диспротеине-
мия различной степени выраженности, содержание 
α1-глобулина превышало рекомендуемые значения 
(4,97 ± 0,2 г/л в основной и в группе сравнения 3,56 ± 0,47 г/л), 
также выявлены повышенные уровни γ-глобулина. Содер
жание общего белка и альбумина находилось в пределах 
нормы. На фоне диетотерапии через 14 дней уровни 
α1-глобулина, α2-глобулина и γ-глобулина начали сни-
жаться, при этом к концу исследования через 60 дней 
уровень α1-глобулина достоверно (р = 0,005) снизился на 
40% от исходного уровня до референсных значений и 
составил 2,99 г/л. Содержание α2- и γ-глобулинов также 
снизилось с 7,47 ± 0,8 до 6,25 ± 0,26 г/л и с 15,26 ± 0,13 
до 13,09 ± 0,58 г/л соответственно. Аналогичные показа-
тели в группе сравнения практически не изменялись. 
Кроме того, проводимая диетотерапия сопровождалась 
достоверным повышением концентрации альбумина в 
крови с 40,06 ± 0,54 до 41,9 ± 0,6 г/л (рис. 2). 

ОБСУЖДЕНИЕ

Полученные данные свидетельствуют о противовос-
палительных свойствах специализированного продукта 
«Суп-пюре овощной с травами и овсянкой». Одними из 
наиболее быстро реагирующих маркеров воспалительно-
го процесса являются СОЭ и СРБ, диспротеинемия, а 
также число лейкоцитов в крови, уровень которых повы-
сился у пациентов исследования. Отмеченное у обследо-
ванных повышение СОЭ и СРБ до начала исследования 
свидетельствует о наличии воспалительных процессов в 
организме. Влияние приема специализированного про-
дукта было отмечено уже через 14 дней и выражалось в 
статистически значимом (р < 0,05) снижении СОЭ и СРБ. 
К концу исследования наблюдалось еще более достовер-
ное снижение этих показателей (на 35%), что свидетель-
ствует о противовоспалительном действии специализи-
рованного продукта.
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  Рисунок 1.  Динамика показателей СОЭ, СРБ и лейкоцитов в основной группе и группе сравнения до исследования, через 
14 и 60 дней

  Figure 1.  Dynamics of ESR, CRP and leukocyte indices in the main group and comparison group before the study, in 14 and 60 days
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Достоверное снижение содержания лейкоцитов через 
60 дней после приема исследуемого продукта питания у 
пациентов основной группы на фоне отсутствия снижения 
этого показателя в группе сравнения также подтверждает 
противовоспалительные свойства «Супа-пюре овощного с 
травами и овсянкой». Полученные данные подтверждают 
многочисленные исследования об эффективности приме-
нения экстрактов растительного происхождения, входящих 
в состав «Супа-пюре», при воспалительных процессах.

Наблюдавшееся достоверное снижение α1-, α2- и 
γ-глобулинов через 60 дней после приема специализиро-
ванного продукта «Суп-пюре» подтверждает противовос-
палительную эффективность «Супа-пюре овощного с тра-
вами и овсянкой». Увеличение концентрации альбумина в 
крови пациентов основной группы может свидетельство-
вать о повышении обеспеченности белком и восстановле-
нии функциональной активности пищеварительной систе-
мы вследствие противовоспалительной активности флаво-
ноидов и полифенолов растительных экстрактов, входя-
щих в состав специализированного продукта. 

Полученные данные указывают на эффективность специ-
ализированного продукта питания «Суп-пюре» и подтверж-
дают результаты многочисленных работ по изучению проти-
вовоспалительного действия полифенолов, флавоноидов, 
слизей и дубильных веществ. При этом желудочно-кишечный 
тракт наиболее чувствительно, по сравнению с другими 

системами организма, реагирует на рацион питания, включа-
ющий фитотерапевтические продукты. Это вполне законо-
мерно, так как многие лечебные свойства растительных экс-
трактов наиболее полно себя проявляют при местном при-
менении, непосредственно воздействуя на слизистую обо-
лочку желудочно-кишечного тракта. Следует также акценти-
ровать внимание на то, что растительное сырье практически 
не оказывает побочных эффектов, токсического воздействия 
даже при длительном применении, хорошо сочетается с фар-
макотерапией, оказывая аддитивный эффект. 

ВЫВОДЫ

Специализированный пищевой продукт диетического 
лечебного и диетического профилактического питания 
«Суп-пюре овощной с травами и овсянкой» (ЛЕОВИТ GASTRO) 
обладает выраженной противовоспалительной активно-
стью, которая проявляется уже через 14 дней с начала его 
приема, и может быть рекомендован для включения в раци-
оны питания пациентов с воспалительными заболеваниями 
ЖКТ в период обострения и во время ремиссий, а также 
профилактически лицам из групп риска развития заболева-
ний желудочно-кишечного тракта.�
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