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 Резюме
Введение. Неврологические патологии характерны не только для взрослых, но и широко распространены в детском возрас-
те. Это расстройства речи и языковых функций, аутистического спектра, дефицит внимания с гиперактивностью, эмоциональ-
ные расстройства. Также многими когнитивными нарушениями страдают пациенты, перенесшие острые вирусные заболева-
ния, особенно коронавирусную инфекцию.
Цель – оценить эффективность и безопасность специализированного пищевого продукта диетического лечебного и диети-
ческого профилактического питания – киселя «Хорошая память» и входящего в него фитокомплекса при различной невро-
логической симптоматике.
Материалы и методы. В  30-дневном исследовании, в  котором принимало участие 68 лиц (34 взрослых и 34 ребенка в воз-
расте от 1 до 21 года), изучено влияние месячного приема фитотерапевтического средства на параметры памяти, внимания, 
интеллектуальной работоспособности включенных в  исследование добровольцев по  тестам Бурбона, методике «Счет 
по Крепелину», субтестам Айзенка, графической пробы и показателей IQ по Denver- тесту. 
Результаты. 30-дневный прием специализированного продукта питания киселя «Хорошая память» способствовал улучше-
нию показателей различных видов памяти и  внимания, снижению утомляемости, повышению работоспособности. 
Проведенное анкетирование показало, что интеллектуальная работоспособность группы сравнения снизилась на  59% 
по всем трем показателям умственной деятельности. Так, по математическим способностям улучшение составило 47,1%, 
по лингвистическим – 34,7% и по  суммарному показателю – 52,2%. При этом стабилизировались основные показатели 
интеллектуальной работоспособности. 
Заключение. Результаты исследования позволяют рекомендовать специализированное питание кисель «Хорошая память» 
детям старше 1 года и взрослым для поддержания интегративных функций мозга и других звеньев умственного процесса, 
а также для профилактики и реабилитации постковидных когнитивных нарушений, восстановления умственной, интеллекту-
альной работоспособности. 

Ключевые слова: специализированный продукт питания, фитотерапевтический комплекс, когнитивные нарушения, реа-
билитация, постковидный синдром
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ВВЕДЕНИЕ

Неврологические патологии характерны не  только 
для взрослых, но  и  широко распространены в  детском 
возрасте. У детей к ним относятся перинатальное пора-
жение центральной нервной системы (в т. ч. в результате 
гипоксии), детский церебральный паралич, синдром 
дефицита внимания и  гиперактивности, пониженная 
умственная деятельность ребенка, трудности развития, 
поведения, обучения. В  последнее время значительно 
возросло количество детей с  когнитивными расстрой-
ствами  (нарушения памяти, внимания, мышления). 
Широко распространены расстройства речи и языковых 
функций, расстройства аутистического спектра, дефицит 
внимания с  гиперактивностью, эмоциональные рас-
стройства [1]. В связи с этим большое внимание уделяет-
ся поиску и  изучению механизмов действия средств, 
оказываю щих избирательное действие на  интегратив-
ные функции головного мозга. 

У взрослых лиц значительное влияние на когнитивные 
функции, безусловно, оказывают сосудистые заболевания. 
К непосредственным факторам риска развития когнитив-
ной дистрофии, сосудистой или смешанной деменции 
относят те  церебрально- сосудистые изменения, которые 
проявляются инсультом либо множественными поврежде-
ниями головного мозга вследствие изменений мелких 
церебральных артерий. У лиц пожилого возраста отмеча-
ют как умеренные, так и тяжелые когнитивные нарушения 
амнестического, мультифункционального типа, которые 
характеризуются нарушениями памяти, дефектами вос-
произведения и узнавания с сочетанием нарушений про-

цессов внимания и  оптико- пространственного гнозиса. 
Такие нарушения обусловлены как сосудистой патологией 
головного мозга, так и нейродегенеративными возрастны-
ми изменениями  [2]. Также когнитивными нарушения-
ми  (потеря памяти, «туман» в  голове, дезориентация 
в  пространстве, тревога и  панические атаки) страдают 
пациенты, перенесшие острые вирусные заболевания, 
особенно коронавирусную инфекцию. 

В настоящий момент общепризнано, что для пациентов, 
перенесших COVID-19, характерны долгосрочные послед-
ствия для здоровья, которые не зависят от тяжести перене-
сенного заболевания. В клинической практике и научной 
литературе активно обсуждаются новые термины – post- 
COVID-19 syndrome  (пост- COVID-19 синдром) или long 
COVID-19, включаю щие различные аспекты нарушений 
соматического, физического, психического и ментального 
здоровья человека.

В  большинстве недавних исследований по  оценке 
нарушений когнитивных функций были выявлены пациен-
ты, имеющие в  постковидный период различные типы 
когнитивных нарушений [3–5]. Частота развития глобаль-
ных когнитивных нарушений у  пациентов, перенесших 
коронавирусную инфекцию, значительна и  колеблется 
от  15  [3] до  80% [6]. Интересно, что при этом многими 
исследователями обнаружен дефицит так называемого 
исполнительного внимания [7–12], а  также некоторый 
дефицит внимания [12–14].

Известно, что при нарушении когнитивных функций 
у  детей и  взрослых применяют различные средства 
с  ноотропной активностью, оказываю щие специфиче-
ское влияние на высшие интегративные функции мозга, 

Abstract
Introduction. Neurological pathologies are typical not only for adults, but are also widespread in childhood. These are 
disorders of speech and language functions, autism spectrum disorders, attention deficit hyperactivity disorder, emotional 
disorders. Also, many cognitive impairments affect patients who have had acute viral diseases, especially the coronavirus 
infection.
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Materials and methods. In a 30-day study with 68 individuals (34 adults and 34 children, ages 1 to 21), the effect of a monthly 
intake of a phytotherapeutic complex on memory parameters was tudied,attention, intellectual performance of volunteers 
included in  the study according to Bourbon tests, methodology «Kraepelin score», Eysenck subtests, graphical test and 
IQ indicators according to the Denver test.
Results. A 30-day intake of a specialized food product jelly «Good memory» contributed to improving the performance 
of  various types of memory and attention, reducing fatigue, increasing efficiency. The survey showed that the intellectual 
performance of the comparison group decreased by 59% for all three indicators of mental activity. So, in terms of mathematical 
abilities, the improvement was 47.1%, for linguistic – 34.7% and for the total indicator – 52.2%. At the same time, the main 
indicators stabilized intellectual performance.
Conclusion. The results of the study allow us to recommend a specialized nutrition jelly «Good Memory» children over 1 year 
old  and adults to maintain the integrative functions of the brain and other parts of the mental process, as well as for 
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стимулирующие обучение и  память, улучшаю щие 
умственную деятельность, повышаю щие устойчивость 
мозга к повреждаю щим факторам [15]. Главной принци-
пиальной особенностью действия этих средств можно 
назвать их влияние на  биохимические процессы, 
лежащие в  основе реализации интеллектуально- 
мнестических функций, т.  е. регуляции познавательных 
процессов, обучения, памяти, – основы высшей нервной 
деятельности человека.

Кроме того, у средств с ноотропной активностью отме-
чают их церебропротективные и стресс- защитные эффек-
ты, что определяет целесообразность их применения при 
определенных условиях у  здоровых лиц в  качестве 
средств профилактики. Таким образом, широта показаний 
к  применению ноотропных средств значительно превы-
шает таковую для всех других нейротропных средств.

Особую актуальность представляют эффективные 
и  безопасные природные продукты с  ранее установлен-
ной ноотропной эффективностью для нормализации раз-
личных форм когнитивных нарушений и  цереброваску-
лярной патологии, обладаю щих минимумом побочных 
эффектов [16–20]. К  таким средствам можно отнести 
янтарную кислоту, ряд лекарственных растений  (родиола 
розовая, рябина черноплодная и  др.), цветочную пыльцу, 
продукты пчеловодства – маточное молочко. Эти компо-
ненты способны существенно интенсифицировать диффу-
зию кислорода в  различные ткани и  органы, стимулируя 
клеточное дыхание в  условиях стресса и  гипоксии. 
Антистрессорное и ноотропное действия обусловлены их 
влиянием на транспорт медиаторных аминокислот и уве-
личением содержания в мозге через шунт Робертса гамма- 
аминомасляной кислоты (ГАМК). Установлено и их адапто-
генное действие при повышенных физических и умствен-
ных нагрузках, стрессах. Они обеспечивают при стрессе, 
гипоксии и  интоксикациях максимальную энергизацию 
дыхательной цепи, восстановление пиридин- нуклеотидов 
в  митохондриях, тормозят реакции липопероксидации, 
способствуют нормализации состояния организма [21, 22].

На сегодняшний день в терапии детей раннего возрас-
та все большее место занимает нейродиетология – новое 
направление нейрологии, занимаю щее переходное поло-
жение между медикаментозными и немедикаментозными 
методами коррекции нервной системы у детей [23]. 

Так, в  педиатрической практике особенно широко 
в  диетическом лечебном питании используют кисели 
на овсяной основе, разработанные отечественным произ-
водителем (ООО «Леовит нутрио», Россия). Кисель с добав-
лением таких важных компонентов, как янтарная кислота, 
родиола розовая, рябина черноплодная, цветочная пыль-
ца, маточное молочко и т. п., способствует благоприятному 
влиянию на  функциональную активность различных 
систем организма, повышению его детоксикационных 
способностей, благотворно воздействует на  функции 
желудочно- кишечного тракта, печени, почек, органов кро-
ветворения. Последнее было показано в  доклинических 
исследованиях на  базе Московского государственного 
университета имени М.В. Ломоносова на  лабораторных 
животных, в  которых анализировалась эффективность 

входящего в состав киселя фитокомплекса, содержащего 
родиолу розовую, цветочную пыльцу, маточное молочко, 
янтарную кислоту, имбирь, цинк, ниацин, черноплодную 
рябину. Исследования показали, что использование двух 
доз указанного комплекса оказывает положительное вли-
яние на  память. Выявлено статистически достоверное 
отдаленно положительное влияние на  длительность 
сохранения памятного следа при тестировании через 
21 день после обучения животных.

Цель исследования – провести анализ эффективности 
и безопасности специализированного пищевого продукта 
диетического лечебного и  диетического профилактиче-
ского питания киселя «Хорошая память» и  входящего 
в  него фитокомплекса при различной неврологической 
симптоматике.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

В  30-дневном исследовании, в  котором принимало 
участие 10 здоровых добровольцев обоего пола (в воз-
расте от  18  до  21  года), изучено влияние месячного 
приема фитотерапевтического средства – специализи-
рованного пищевого продукта диетического профилак-
тического питания киселя «Хорошая память» 
(СГР № RU.  77.99.19.004.R.003430.09.19  от  19.09.2019) 
на  параметры памяти, внимания, интеллектуальной 
работоспособности включенных в исследование добро-
вольцев. Динамические исследования проводились 
трижды в  течение месяца во  второй половине дня. 
В  общей сложности было выполнено 30  исследований 
у испытуемых. Исследуемый фитотерапевтический ком-
плекс содержал родиолу розовую, цветочную пыльцу, 
маточное молочко, янтарную кислоту, имбирь, цинк, ниа-
цин, черноплодную рябину, клубнику, овес, яблоко, све-
клу, пищевые волокна. Влияние фитотерапевтического 
комплекса на  процессы памяти оценивалось по  трем 
методикам: 10 слов, гомогенная интерференция, гетеро-
генная интерференция. Для оценки степени концентра-
ции и  устойчивости внимания использовался тест 
Бурбона  (корректурная проба) [24]. Интеллектуальная 
работоспособность оценивалась с  использованием 
методики «Счет по Крепелину» [25] и субтестов Айзенка 
[26]. Сенсомоторная сфера исследована с применением 
графической пробы. 

В  другой серии исследований, проведенной на  базе 
кафедры поликлинической терапии Астраханской госу-
дарственной медицинской академии, было выполнено 
клиническое исследование эффективности влияния при-
ема фитотерапевтического комплекса в  форме киселя 
на  когнитивные функции  (исследование IQ по  Denver- 
тесту [27]). В  данном исследовании принимали участие 
24 взрослых и 34 ребенка в возрасте 1–12 лет. 

Статистическая обработка данных проводилась 
с  использованием пакета программ STATISTICA  6.0 
фирмы StatSoft, Inc., USA. При статистической обработке 
материала были использованы непараметрические кри-
терии. Величину статистической значимости определяли 
как р < 0,05. 
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РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Исследование степени концентрации и  устойчивости 
внимания (по данным теста Бурбона) показало достоверное 
увеличение показателей внимания с  первых дней после 
начала ежедневного приема трижды в сутки фитокомплек-
са – киселя «Хорошая память». За 30 дней его приема уве-
личилось число просматриваемых испытуемыми строк 
в 1,77 раза (с 249,2 ± 52,6 до 441,6 ± 86,4), при этом значи-
тельно уменьшилось число ошибок (с 7,6 до 0), совершаемых 
испытуемыми в процессе выполнения задания (табл. 1). 

В  результате исследования динамики влияния 
на  память приема продукта установлено ее улучше-
ние (p < 0,05), особенно после месячного приема (табл. 2), 
что свидетельствует об улучшении механизмов памяти. 

Динамическое исследование по методике гомогенной 
интерференции подтвердило статистически достоверное 
увеличение  (p < 0,05) непосредственного и отсроченного 
воспроизведения (табл. 3). 

В  тесте гетерогенной интерференции  (табл.  4) также 
отмечено увеличение с 1,4 до 1,8 количества слов при вос-
произведении слов после счета, а также при отсроченном 
воспроизведении (от 1 до 1,8). Результаты счета 100–7 сви-
детельствуют об улучшении процесса внимания. 

В тестах определения интеллектуальной работоспособ-
ности («Счет по Крепелину») отмечено достоверное повы-
шение изучаемого показателя с  первых дней приема 
киселя (табл. 5). 

Интегративные результаты эффективности приема 
фитокомплекса – киселя «Хорошая память», оцененные 
по методике «узнавание стимульного материала по памя-
ти», показали увеличение среднего числа узнанных слов 
через 2 и особенно через 4 нед. исследования на 16,5 и 30% 
соответственно  (p  <  0,05). При этом число ошибок при 
узнавании снизилось в  эти  же сроки исследования 
на 37,5 и 75% соответственно.

В другой серии исследований было выполнено изуче-
ние влияния фитокомплекса специализированного про-
дукта – киселя на параметры математической, лингвисти-
ческой и  общей интеллектуальной работоспособности 
детей  (рис.). Проведенное анкетирование показало, что 
интеллектуальная работоспособность группы сравнения 
снизилась на 59% по всем трем показателям умственной 
деятельности. Умственная работоспособность опытной 
группы достоверно (p < 0,05) повысилась по всем изучае-
мым критериям после приема фитокомплекса – кисе-
ля  (рис.): по  математическим способностям улучшение 
составило 47,1%, по лингвистическим – 34,7% по суммар-
ному показателю – 52,2%. Применение фитокомплекса 
в  течение 2  нед. стабилизировало высокие показатели 
интеллектуальной работоспособности. По  сравнению 
с  исходным анкетированием математическая активность 
достоверно возросла на 46,5%, лингвистическая – на 35,7%, 
общая умственная деятельность улучшилась на  37,8%. 
В графической пробе, отражаю щей сенсомоторный компо-
нент деятельности детей, отмечено отчетливое улучшение 
изучаемого критерия, оцениваемого по  пятибалльной 
шкале, уже через 14 дней приема. В тесте узнавания сти-
мульного материала по  памяти установлены увеличение 

 Таблица 1. Среднее число просмотренных испытуемыми 
строк и ошибок при 30-дневном приеме фитокомплекса – 
киселя «Хорошая память»

 Table 1. Dynamics of immediate and delayed reproduction 
of words during a 30-day intake of a phytocomplex – jelly 
"Good Memory"

Показатели Этап 1 Этап 2 Этап 3

Среднее число строк 249,2 296,2 441,6

Среднее число ошибок 7,7 4,2 0

 Таблица 2. Влияние 30-дневного приема фитокомплекса – 
киселя «Хорошая память» на параметры памяти

 Table 2. Influence of 30-day intake of phytocomplex – jelly 
"Good memory" on memory parameters

Показатели Этап 1 Этап 2 Этап 3

Среднее количество проб, необхо-
димых для полного заучивания 4,2 4,2 3,8

Среднее количество отсроченно 
воспроизведенных слов 5 6,6 7,2

 Таблица 3. Динамика непосредственного и отсроченного 
воспроизведения слов при 30-дневном приеме фитоком-
плекса – киселя «Хорошая память»

 Table 3. Dynamics of immediate and delayed reproduction 
of words during a 30-day intake of the phytocomplex – jelly 
"Good memory"

Показатели Этап 1 Этап 2 Этап 3

Среднее количество непосред-
ственно воспроизведенных слов 3,8 5,2 5,4

Среднее количество отсроченно 
воспроизведенных слов 0,8 1,2 1,4

 Таблица 4. Динамика среднего числа различных видов 
воспроизведения слов после счета при 30-дневном приеме 
фитокомплекса – киселя «Хорошая память»

 Table 4. Dynamics of the average number of different types 
of word reproduction after counting with a 30-day intake 
of the phytocomplex – jelly "Good Memory"

Показатели Этап 1 Этап 2 Этап 3

Среднее количество воспроизве-
денных слов 1,4 2,4 2,8

Среднее количество отсроченно 
воспроизведенных слов 1 1,4 1,8

 Таблица 5. Динамика среднего числа ошибок и количе-
ство истощений при 30-дневном приеме фитокомплекса – 
киселя «Хорошая память»

 Table 5. Dynamics of the average number of errors and the 
number of exhaustions during a 30-day intake of the 
phytocomplex – jelly "Good Memory"

Показатели Этап 1 Этап 2 Этап 3

Среднее количество ошибок 0,4 0,2 0,1

Среднее количество истощений 3 2 1 
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среднего числа узнанных слов и снижение числа ошибок 
при узнавании, что свидетельствует о повышении интегра-
тивных интеллектуальных способностей. 

При обследовании школьников в  гимназии г. Алматы 
первичное тестирование по Айзенку не  выявило досто-
верных различий  (р  <  0,05) между группой сравнения 
и  основной группой обследованных в  отношении мате-
матической, лингвистической и общей интеллектуальной 
рабо тоспо собности (рис.).

Таким образом, результаты проведенных исследований 
свидетельствуют о существенном позитивном влиянии дие-
тического продукта – киселя «Хорошая память» и входяще-
го в его состав фитотерапевтического комплекса на инте-
гративные функции мозга и другие звенья мыслительного 
процесса  (улучшение показателей памяти, концентрации 
и  устойчивости внимания, сенсомоторных показателей, 
повышение интеллектуальной работоспособности). 

В  последующих клинических исследованиях было 
показано, что кисель, содержащий фитотерапевтический 
комплекс, обладает мнемотропным эффектом, оказывает 
положительное влияние на когнитивные функции у детей 
и взрослых. Полученная положительная динамика у обсле-
дованных лиц достоверно подтверждена оценкой 
IQ по Denver- тесту у детей 1–5 лет жизни и нейропсихоло-
гическим тестом Лурия у детей старше 5 лет и взрослых. 
Как и в других исследованиях, в данной серии исследова-
ний не  отмечалось аллергических реакций и  реакций 
непереносимости продукта.

В  результате проведенного исследования у  испытуе-
мых, принимаю щих кисель «Хорошая память» и входящий 
в его состав фитотерапевтический комплекс, содержащий 
растительные, биологически активные компоненты, 
обладаю щие общетонизирующей, антиоксидантной, про-
тивовоспалительной, метаболической и  другими видами 
активностей, установлены улучшение показателей различ-

ных видов памяти и  внимания, снижение утомляемости, 
повышение работоспособности. Учитывая это, специализи-
рованное питание рекомендуется детям старше 1  года 
и  взрослым для поддержания интегративных функций 
мозга и других звеньев умственного процесса: улучшения 
памяти, концентрации и устойчивости внимания, сенсомо-
торных показателей, повышения интеллектуальной рабо-
тоспособности. Данная рекомендация основана на  свой-
ствах киселя «Хорошая память», который способствует:

 ■ улучшению и активизации умственной активности;
 ■ ноотропному эффекту;
 ■ улучшению различных видов памяти;
 ■ концентрации и устойчивости внимания;
 ■ стимуляции обучения;
 ■ повышению устойчивости мозга к гипоксии;
 ■ снижению раздражительности и агрессивности;
 ■ улучшению сенсомоторных реакций.

Учитывая данные многочисленных научных исследова-
ний о развитии когнитивных нарушений у больных, пере-
несших SARS-CoV-2  [7, 8, 28–32], а  также проведенного 
нами анкетирования пациентов, перенесших SARS-
CoV-2 [33], в которых было установлено, что у 52% анкети-
рованных  (из 317  лиц) в  течение последующих 2  мес. 
после выздоровления сохраняются различные менталь-
ные, когнитивные нарушения  (страхи, тревожность, мни-
тельность, агрессия и др.), а у 82% обнаруживаются и иные 
когнитивные нарушения, такие как ухудшение памяти 
и  внимания, снижение интеллектуального потенциала, 
то несложно предположить целесообразность применения 
исследованного диетического лечебного и  диетического 
профилактического питания – киселя «Хорошая память» 
в  профилактике и  реабилитации постковидных осложне-
ний. К тому же это обосновывается сходством постковид-
ной и вышеописанной когнитивной симптоматики. С уче-
том высокой эффективности и безопасности специализи-

 Рисунок. Динамика лингвистической, математической и общей интеллектуальной работоспособности в ходе приема фито-
комплекса – киселя «Хорошая память»

 Figure. Dynamics of linguistic, mathematical and general intellectual performance during the intake of the phytocomplex – 
jelly "Good Memory"
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рованного продукта диетического лечебного и  диетиче-
ского профилактического питания – киселя «Хорошая 
память» считаем целесо образным рекомендовать его дли-
тельный прием пациентами, перенесшими вирусную 
инфекцию SARS-CoV-2, с целью более полноценной реа-
билитации в  восстановительный постковидный период, 
учитывая исследования, проведенные в настоящее время 
и  показавшие выраженную тенденцию к  нормализации 
когнитивных показателей.

ВЫВОДЫ

Результаты проведенных исследований свидетель-
ствуют о  существенном позитивном влиянии киселя 
«Хорошая память» и  входящего в  его состав фитоком-
плекса на интегративные функции мозга и другие звенья 

мыслительного процесса, такие как память, концентрация 
и  устойчивость внимания, сенсомоторные показатели, 
интеллектуальная работоспособность. Кисель «Хорошая 
память» рекомендуется взрослым и детям от 1 года:

 ■ в  период лечения и  долечивания при заболеваниях, 
включая вирусные, сопровождаю щиеся повышенной утом-
ляемостью, слабостью, снижением когнитивных функций;

 ■ при неврологических и эмоциональных расстройствах, 
стрессовых ситуациях, дефиците внимания и гиперактив-
ности у детей, пониженной умственной работоспособно-
сти, нарушении памяти, внимания, мышления; 

 ■ при повышенных физических и психоэмоциональных 
нагрузках на организм. 
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