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Резюме

Обзор литературы посвящен проблеме экзогенно-конституционального ожирения и роли окислительного 
стресса (ОС) при указанной форме ожирения. Рассмотрены вопросы современной диагностики и патогенеза 
экзогенно-конституционального ожирения. Представлены результаты различных исследований, посвященных 
изучению ОС при ожирении как у лабораторных животных, так и у человека. Избыточная масса тела часто со-
провождается усилением ОС и субклиническим системным воспалением. Необходимость корректировать анти-
оксидантный статус организма ‒ актуальный вопрос, важной частью которого является индивидуальный подход 
при подборе средств и дозировок с целью снижения негативного влияния свободных радикалов на клеточном 
уровне. Существенную проблему представляет отсутствие единого стандарта определения параметров ОС, что 
требует стандартизированного лабораторного оборудования, в связи с этим выбор конкретного метода является 
ответственным шагом специалиста-исследователя. В данном направлении по-прежнему остается много вопро-
сов, которые требуют более детальной проработки. 
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Abstract

The literature review is devoted to the problem of exogenous-constitutional obesity and the role of oxidative stress 
(OS) in this form of obesity. The issues of modern diagnostics and pathogenesis of exogenous-constitutional obesity are 
considered. The results of various studies devoted to the study of OS in obesity in both laboratory animals and humans 
are presented. Excess body weight is often accompanied by increased OS and subclinical systemic inflammation. The 
need to correct the antioxidant status of the body is a topical issue, an important part of which is an individual approach 
to the selection of agents and dosages in order to reduce the negative impact of free radicals at the cellular level. 
A significant problem is the lack of a single standard for determining OS parameters, which requires standardized 

СИБИРСКИЙ НАУЧНЫЙ МЕДИЦИНСКИЙ ЖУРНАЛ 2024; 44 (6): 69−82



70 

laboratory equipment, in this regard, the choice of a specific method is a responsible step for a research specialist. In this 
area, there are still many questions that require more detailed study.
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Введение
Ожирение представляет собой не столь-

ко эстетическую проблему, сколько серьезный 
фактор, способствующий ухудшению здоровья 
населения всех возрастов. Во многих странах в 
последние десятилетия быстрыми темпами уве-
личивается количество людей с избыточной мас-
сой тела и ожирением. По данным ВОЗ, с 1975 
по 2016 г. во всем мире количество лиц, стра-
дающих ожирением, выросло более чем втрое. 
В 2016 г. более 1,9 млрд человек старше 18 лет 
имели избыточный вес, из них у 650 млн было 
ожирение; избыточный вес или ожирение имели 
около 41 млн детей в возрасте до 5 лет и 340 млн 
детей и подростков в возрасте от 5 до 19 лет [1]. 
В последние годы отмечается тенденция к росту 
заболеваемости ожирением среди всех возрас-
тов [1–3]. Наиболее распространенной является 
экзогенно-конституциональная форма (ЭКОЖ), 
которая представляет собой выраженный дисба-
ланс между потребляемыми калориями и их рас-
ходованием [4].

Для диагностики ожирения и избыточного 
веса у взрослых как первый параметр использу-
ется индекс массы тела (ИМТ), который рассчи-
тывается как отношение массы тела в килограм-
мах к квадрату роста в метрах. Согласно ВОЗ, при 
ИМТ ≥ 25 кг/м2 ставится диагноз «избыточный 
вес», ИМТ ≥ 30 кг/м2 уже считается ожирением 
[1]. ИМТ имеет свои минусы как диагностиче-
ский критерий ожирения, так как он не отражает, 
какой компонент тела обусловливает избыточную 
массу тела. В зависимости от распределения жи-
ровых отложений ЭКОЖ имеет такие формы, как 
гиноидное (ягодично-бедренное, нижний тип) и 
андроидное (абдоминальное, висцеральное, верх-
ний тип) [5], для их определения рекомендуется 
измерение окружности талии (ОТ): значения ОТ 
≥ 80 см у женщин и ОТ ≥ 94 см у мужчин соот-
ветствуют абдоминальному ожирению и повы-
шенному риску сердечно-сосудистых событий 
[6]. В связи с отсутствием достоверных данных 
о взаимосвязи с абдоминальным ожирением, а 
также из-за того, что не проводились масштаб-
ные исследования по их оценке среди взрослых 

в российской популяции, не рекомендуется ис-
пользовать такие антропометрические индексы, 
как отношение ОТ к росту, индекс «продукта на-
копления липидов» и индекс висцерального ожи-
рения, в повседневной клинической практике [6]. 

Для получения более информативных данных 
о компонентном составе тела используют различ-
ные методики. Длительное время широко при-
менялась калиперометрия – измерение толщины 
кожной складки для оценки толщины подкож-
но-жирового слоя, но существуют определенные 
сложности для интерпретации результатов, так 
как большое значение имеет правильность вы-
полнения замеров [7]. Погрешность измерений 
при калиперометрии составляет 3–11 % [8], что 
говорит о существенной зависимости результатов 
от подготовки и практического навыка специали-
ста, проводящего измерения [8].

В последние годы широкое диагностическое 
значение получило биоимпедансное исследова-
ние состава тела [9] ‒ перспективный метод для 
повседневной медицинской практики [10], про-
стой в проведении и безболезненный для паци-
ента [11]. Биоимпедансный анализ основан на 
электрической проводимости тела, позволяет 
оценивать объемы клеточной и внеклеточной 
жидкости, а также жировую, безжировую, кле-
точную и мышечную массу [12]. В качестве диа-
гностического критерия избыточной массы тела 
и ожирения у детей рекомендовано определение 
величины стандартных отклонений индекса мас-
сы тела (SDS ИМТ). С учетом рекомендаций ВОЗ, 
ожирение у детей и подростков от 0 до 19 лет сле-
дует определять при ИМТ, равном или более +2,0 
SDS ИМТ, избыточную массу тела – при величи-
не SDS ИМТ от +1,0 до +2,0, нормальную ‒ при 
значениях SDS ИМТ в пределах ± 1,0 [13]. 

Ожирение является фактором риска разви-
тия таких заболеваний, как сердечно-сосудистые 
(атеросклероз, сердечная недостаточность, ише-
мическая болезнь сердца, инфаркт миокарда), ме-
таболический синдром, сахарный диабет 2 типа, 
неалкогольная жировая болезнь печени, цирроз 
печени, рак, остеоартрит, легочная дисфункция, 
снижение когнитивных навыков, недержание 
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мочи [14]. В связи с этим цель настоящего обзо-
ра – на основании анализа экспериментальных 
и клинических исследований (по данным лите-
ратуры) обобщить роль окислительного стресса 
(ОС) в патогенезе ожирения, прогрессировании 
кардиоваскулярных и метаболических рисков и 
оценить современные методы его диагностики и 
коррекции в клинической практике.

Патогенетические аспекты экзогенно-
конституционального ожирения
Важное прогностическое значение для ряда 

заболеваний имеет характер распределения жи-
ровой ткани. Андроидный тип ожирения являет-
ся фактором повышенного риска развития гипер-
тонии, ишемической болезни сердца, сахарного 
диабета 2 типа, гиперлипидемии. При гиноидном 
типе ожирения риски развития вышеуказанных 
заболеваний ниже, чем при андроидном типе 
ожирения [15].

Долгое время считали, что количество адипо-
цитов устанавливается в раннем детстве и далее 
не меняется в течение всей жизни, на основании 
чего полагали, что при избыточном питании уве-
личение массы жировой ткани у взрослого че-
ловека происходит только за счет гипертрофии 
адипоцитов. Данный механизм характерен для 
большинства случаев ожирения (около 80 %) 
[15]. Установлено, что часть случаев тяжелого 
ожирения происходит не только за счет гипер-
трофии адипоцитов, но и за счет гиперплазии 
[15]. Дифференцировка фибробластических 
клеток-предшественников в новые адипоциты у 
взрослых людей является редким исключением, 
а до рождения и в раннем грудном периоде она 
вполне возможна [15]. На основании этого счита-
ется, что в развитии гиперпластического ожире-

ния огромное значение имеет наследственность, 
определяющая пролиферативные возможности 
этих клеток. Однако надо отметить, что и в по-
следующем некоторые периоды (подростковый, 
преклимактерический) характеризуются усиле-
нием пролиферативной активности преадипоци-
тов. Более того, их пролиферацию может индуци-
ровать избыток калорий. Гиперпластическая фаза 
ожирения включается, когда масса тела человека 
превышает на 100 % идеальную [15].

Избыточное накопление жира в жировой 
ткани возможно при повышенном поступлении 
пищи, не соответствующем энерготратам орга-
низма; при нормальном поступлении пищи, но 
недостаточной мобилизации запасного жира как 
источника энергии; при нормальном поступле-
нии пищи, нормальном использовании запасов 
жира, но избыточном образовании его из углево-
дов (рисунок) [15].

В настоящее время уже сформировалось по-
нимание, что ожирение сопровождается суб-
клиническим системным воспалением, на фоне 
которого развиваются различные коморбидные 
состояния [4, 16–20]. Показано, что в жировой 
ткани развиваются все пять стадий воспаления, 
описываются свойственные ему порочные круги: 
цитокины стимулируют синтез активных форм 
кислорода, которые, в свою очередь, стимулиру-
ют синтез цитокинов [21–23]. 

Одним из патогенетических механизмов фор-
мирования ЭКОЖ является развитие ОС [24, 
25] ‒ нарушения баланса между про- и антиокси-
дантной составляющей организма [22], который 
имеет важное значение для поддержания жизне-
способности клеток [26, 27]. В качестве марке-
ров ОС в живом организме исследуют продукты 
окисления липидов, белков: малоновый диальде-

Этиология ЭКОЖ и взаимосвязь с ОС

Exogenous constitutional obesity etiology and relation to oxidative stress 
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гид (МДА), простагландин F2а, карбоксилиро-
ванные протеины. Также определяют активность 
антиоксидантных ферментов (суперокиддисму-
тазы (СОД), глутатионпероксидазы (ГП)), общий 
антиоксидантный статус плазмы крови [24]. На 
основании результатов многочисленных иссле-
дований Е.С. Прокудина и соавт. отметили, что 
ожирение может вызывать ОС [28]. Активные 
формы кислорода являются важным фактором 
метаболических нарушений в адипоцитах и, как 
следствие, участвуют в механизме возникнове-
ния метаболического синдрома. ОС вызывает ин-
сулинорезистентность адипоцитов, способствует 
увеличению секреции адипоцитами лептина и 
провоспалительных цитокинов [29].

Экспериментальные исследования связи 
ОС и ЭКОЖ

Понимая негативное влияние ОС на живой 
организм, научное сообщество стало активнее 
изучать как различные факторы, сопровождаю-
щие усиление ОС, так и возможные способы его 
снижения, в том числе с помощью различных 
биологически активных добавок в ежедневном 
рационе [30]. Исследуются взаимосвязи ожире-
ния питания и ОС [31], в том числе на фоне гипер-
калорийного питания на лабораторных животных 
[32]. Н.В. Шарапова и соавт. провели эксперимент 
по выявлению метаболических эффектов незна-
чительного повышения калорийности пищевого 
рациона. Продолжительность опыта составила 
7 недель. В качестве параметров ОС оценивали 
активность СОД и каталазы, содержание диено-
вых конъюгатов и МДА. Авторы зафиксировали, 
что умеренное увеличение калорийности за счет 
жира сопровождалось развитием ОС [33]. 

Проведена работа по изучению влияния вита-
мина D на маркеры ОС и воспаления в сердечной 
ткани у крыс с ожирением, вызванным диетой с 
высоким содержанием жиров. В качестве марке-
ров ОС в гомогенатах сердечной ткани определя-
ли активность ГП, СОД и каталазы, содержание 
МДА методом спектрофотометрии. Авторы ут-
верждают, что проведенное исследование пока-
зало, что введение витамина D защищает от ОС 
сердечную ткань, о чем свидетельствует повыше-
ние активности СОД и ГП, а также способствует 
уменьшению воспаления сердечной ткани за счет 
снижения содержания ФНО-альфа [34].

В исследовании S. de Oliveira Marques et al., 
посвященном влиянию добавок масла авокадо на 
чувствительность к инсулину, когнитивные функ-
ции, маркеры воспаления и ОС в различных тка-
нях мышей с ожирением, вызванным диетой, для 
изучения редокс-статуса брали жировую ткань 
придатка яичка, четырехглавую мышцу бедра, 

печень и гиппокамп. Показано, что назначение 
масла авокадо способствовало уменьшение окис-
лительного повреждения белков во всех тканях, 
а также повышению активности СОД, каталазы 
и уменьшению выраженности воспаления в при-
датках жировой ткани и тканях скелетных мышц 
[35]. S.I. Nayan et al. изучали влияние добавле-
ния порошка листьев сенны александрийской в 
рацион крыс с ожирением, получавших диету с 
высоким содержанием жиров, на окислительный 
статус. В гомогенате печени и плазме крови опре-
деляли уровень МДА, оксида азота, активность 
СОД, содержание глутатиона восстановленно-
го (GSH), а также оценивали экспрессию генов, 
регулирующих метаболизм жиров, воспаление и 
ОС. Установлено, что добавление сенны в рацион 
сопровождалось нормализацией редокс-статуса 
животных с ожирением, вызванным высокожиро-
вой диетой [36]. Исследование эффекта порошка 
кардамона на ОС у крыс с ожирением, вызван-
ным высоким содержанием углеводов и жиров 
в рационе, показало, что присутствие в нем фе-
нольных соединений может быть ответственным 
за защиту печени и усиление антиоксидантной 
защиты организма [37].

Имеются данные о том, что вызванные ожи-
рением ОС и воспалительная реакция яичек сни-
жают синтез тестостерона и качество спермы. 
X. Yi et al. установили, что упражнения с уме-
ренной нагрузкой могут быть эффективными для 
уменьшения в тканях яичек жировых отложений, 
выраженности ОС, вызванного ожирением [38]. 
Ученые обратили внимание, что хотя упражнения 
с высокой нагрузкой лучше снижают жировые 
отложения, они оказывают незначительное влия-
ние на подавление ОС, воспалительной реакции 
в ткани семенников, биосинтеза тестостерона и 
качество спермы у мышей-самцов с ожирением. 
Обнаружено, что высококалорийная пища, по-
требляемая беременными крысами с ожирением, 
способствует снижению антиоксидантной функ-
ции печени крысят, что увеличивает вероятность 
хронических заболеваний печени у потомства в 
раннем возрасте [32].

Клинические исследования ОС при ЭКОЖ
Наличие ожирения у женщин репродуктив-

ного возраста представляет собой особенно ак-
туальную проблему из-за его возможного влия-
ния на беременность [39]. Женщины с высоким 
процентом жировой ткани и ИМТ выше 25 кг/м2 

до и/или во время беременности могут иметь бо-
лее высокую частоту ее неблагоприятных исхо-
дов, включая метаболические и анатомические 
изменения у детей [40]. Материнское ожирение 
влияет не только на беременную, но и на здоро-
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вье плода [41]. J.M. Gallardo et al. изучили связь 
между избыточным весом или ожирением матери 
до беременности и ОС новорожденных. Обследо-
ваны 72 пары «мать – ребенок», из которых у 21 
женщины в прегестационном периоде была нор-
мальная масса тела, у 32 матерей ‒ избыточная и 
19 страдали ожирением. Для определения пара-
метров ОС использовали метод спектрофотоме-
трии. Авторы пришли к выводу, что у потомства 
матерей с избыточной массой тела и ожирением 
до гестации чаще развивается ОС [42].

Целью исследования M. Hernández-Trejo et 
al. было оценить взаимосвязь между выраженно-
стью ОС и концентрацией цитокинов у людей с 
избыточной массой тела, ожирением и нормаль-
ной массой тела и у больных диабетом, беремен-
ных женщин и их детей. Большинство (73,5 %) 
беременных получали поливитамины. Определя-
ли содержание гидроперекисей липидов в мем-
бранах эритроцитов, МДА (методом спектрофо-
тометрии), карбонилированных белков, нитритов 
и свободных жирных кислот, СОД, ГП, фермен-
тативную активность аргиназы. По результатам 
исследования авторы сделали заключение, что 
ожирение и диабет могут влиять на микросреду 
матери, а связанный с ними ОС ‒ на метаболи-
ческое и иммунологическое программирование 
ребенка [40].

A.K. Ballesteros-Guzmán et al. изучили связь 
между ожирением до беременности и экспрес-
сией маркеров ОС и антиоксидантной защиты в 
фетоматеринском отделе, а также их связь с раци-
оном питания. Выборку составили 33 женщины 
с одноплодной неосложненной беременностью в 
возрасте от 20 до 40 лет. Для анализа собирали 
образцы крови матерей и кровь из пуповины, а 
также плаценты. В качестве параметров ОС изу-
чали МДА, общую антиоксидантную активность 
сыворотки крови, экспрессию плацентарной 
ГП4. На основании результатов исследования ав-
торы сделали заключение, что ожирение до бере-
менности связано со снижением экспрессии ГП4 
в плаценте, что сопровождается развитием ОС у 
новорожденного. Влияние потребления микро-
элементов на биомаркеры ОС подчеркивает важ-
ность оценки питания во время беременности 
[43].

A. Lopez-Yañez Blanco et al. в своем исследо-
вании изучали взаимосвязь материнского ожире-
ния, диеты и ОС у новорожденных и их матерей. 
Набор женщин в исследование проходил в третий 
триместр беременности, в этот же период участ-
ницы заполняли опросник по частоте приема 
пищи. Установлено, что уровень МДА и оксида 
азота в парах «мать – ребенок» в группе с пре-
гестационным избыточным весом или ожирени-

ем выше, чем в парах «мать – ребенок» с нор-
мальным прегестационным весом. Наблюдалась 
корреляция между маркерами ОС матерей и но-
ворожденных. Независимо от ИМТ или калорий-
ности рациона беременных низкое потребление 
овощей и фруктов или задержка приема фолие-
вой кислоты во время беременности вызывали 
усиление ОС в парах «мать – ребенок». У жен-
щин, которые больше употребляли овощи и фрук-
ты, уровень оксида азота и МДА был ниже [44]. 

ОС сопровождает различные заболевания. 
B.A. Nasui et al. изучали влияние диеты и физи-
ческой активности на ОС у румынских женщин с 
остеоартритом, в исследовании приняли участие 
98 женщин, в образцах крови которых определя-
ли уровень МДА (методом спектрофотометрии), 
GSH, окисленного глутатиона (GSSG), а также 
рассчитывали соотношение GSH/GSSG. Содер-
жание маркера ОС МДА отрицательно коррели-
ровало с потреблением овощей и фруктов [45]. 
Диета является возможным фактором, способ-
ствующим образованию активных форм кислоро-
да во время патогенеза ожирения и связанных с 
ним рисков [18, 46]. 

Факторы риска кардиометаболических за-
болеваний, включая ожирение, связаны с повы-
шенным уровнем биомаркеров ОС, таких как 
оксилипины. Ó.J. Lara-Guzmán et al. провели ис-
следование с участием 105 респондентов (возраст 
40,3 ± 11,9 года, ИМТ 27,7 ± 5,0 кг/м2), изучив 
связь между содержанием в моче 33 оксилипинов 
и ожирением, кардиометаболическим статусом, 
составом кишечной микробиоты, разнообразием 
пищи и потреблением антиоксидантов. На осно-
вании результатов исследования сделан вывод, 
что ИМТ положительно коррелирует с уровнем 
оксилипинов в моче. Хотя не все изопростаны 
имели одинаковую реакцию на увеличение мас-
сы тела и ожирение, метаболиты 2,3-динорок-
силипина были соединениями с более высоким 
уровнем экскреции, чем их предшественники, и 
были более тесно связаны с ожирением и резис-
тентностью к инсулину. Отмечено, что чем боль-
ше содержание в диете полифенолов, тем меньше 
выделяется динор-оксилипинов, это позволило 
предположить, что увеличение потребления пи-
щевых антиоксидантов может способствовать 
снижению выраженности ОС [47].

В исследовании И.А. Романенко и соавт. изу-
чалась динамика метаболических показателей, 
маркеров ОС и повреждения сосудистой стен-
ки при лечении больных с ожирением и преди-
абетом. В качестве параметров ОС определяли 
уровень МДА и диеновых конъюгатов в плазме 
крови. На основании полученных результатов ис-
следования сделано несколько выводов, один из 
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которых говорил о том, что у больных с ожире-
нием и предиабетом показатели ОС и маркеров 
повреждения сосудистой стенки достоверно пре-
вышали таковые у практически здоровых людей 
[48].

K. Szewczyk-Golec et al. провели исследо-
вание влияния 30-дневного приема мелатонина 
(10 мг в день) на окислительно-восстановитель-
ный статус и содержание в крови адипокинов у 
людей с ожирением, соблюдающих диету с огра-
ничением калорий. Выборка составила 30 чело-
век с ИМТ ≥ 30 кг/м2. В качестве параметров ОС 
определяли концентрацию МДА, активность Cu, 
Zn-СОД, каталазы, цитозольной ГП. Авторы ут-
верждают, что мелатонин значительно снижает 
ОС и регулирует уровень циркулирующих адипо-
кинов, полезных для энергетического гомеостаза 
у людей с ожирением, соблюдающих низкокало-
рийную диету [19].

Учитывая современную тенденцию к уве-
личению количества детей с ожирением и из-
быточной массой тела, есть потребность к не-
инвазивным способам оценки параметров ОС. 
V. Selvaraju et al. провели исследование маркеров 
воспаления, ОС и эндотелиальной дисфункции у 
88 детей с ожирением в возрасте от 6 до 10 лет. 
Содержание маркеров воспаления и ОС (8-изо-
простана и дезоксигуанозина, ИФА) измеряли в 
моче. Установлено, что уровень С-реактивного 
белка и 8-изопростана значительно возрастал по 
мере увеличения показателей ожирения и корре-
лировал с концентрацией эндотелина-1, маркеров 
воспаления и ОС. Сделан вывод, что повышение 
содержания в моче маркеров воспаления и 8-изо-
простана могут служить неинвазивным критери-
ем раннего выявления риска развития сердечно-
сосудистых заболеваний [49].

A.M. Lechuga-Sancho et al. изучили связь ОС 
и воспаления с резистентностью к инсулину у 
детей с ожирением. Участниками исследования 
были 24 ребенка обоих полов в возрасте от 4 до 
14 лет, из них 18 детей страдали ожирением и ше-
стеро были отнесены к контрольной группе (без 
ожирения). После проведения орального глюко-
зотолерантного теста группу детей с ожирением 
разделили в зависимости от наличия или отсут-
ствия нарушения углеводного обмена. Содержа-
ние липопероксидов измеряли в плазме крови, 
эритроцитах, моче, конечных продуктов гликиро-
вания ‒ в плазме, окислительно-восстановитель-
ный статус определяли в эритроцитах. В качестве 
параметров ОС и антиоксидантной активности 
определяли уровень МДА, 8-изопростана в моче, 
общую антиоксидантную активность, концен-
трацию глутатиона в эритроцитах, активность 
каталазы. На основании полученных результатов 

сделано заключение, что у детей с ожирением и 
резистентностью к инсулину наблюдаются повы-
шение выраженности ОС и задержка антиокси-
дантной реакции на оральный глюкозотолерант-
ный тест, что приводит к усилению ОС после 
однократной нагрузки глюкозой, это обнаружи-
валось в эритроцитах, но не в плазме [50].

Важное исследование, посвященное оценке 
влияния ОС на состояние жесткости сосудистой 
стенки у подростков с ожирением и артериаль-
ной гипертензией, выполнили В.В. Бекезин и со-
авт. Оценку параметров свободнорадикального 
окисления проводили методом индуцированной 
хемилюминесценции. На основании полученных 
результатов авторы сделали заключение, что ОС 
у детей с ожирением является одним из факто-
ров риска изменений, которые сопровождаются 
повышением жесткости сосудистой стенки [51]. 
Еще одной клинически значимой работой стало 
изучение ОС и обеспеченности витамином D в 
зависимости от жировой массы тела детей с ал-
лергическим ринитом. Параметры ОС определя-
ли с помощью индуцированной хемилюминес-
ценции сыворотки крови, содержание витамина 
D в сыворотке крови – методом ИФА. Установ-
лены значительные отличия выраженности ОС и 
обеспеченности витамином D на фоне избыточ-
ной массы тела: в 2,93 раза чаще регистрировал-
ся ОС и в 3,13 раза ‒ недостаточность и дефицит 
витамина D [52].

Изучение ОС необходимо проводить и у лю-
дей с нормальным ИМТ, у которых также может 
быть избыточное содержание жира в организме. 
Интересное исследование в этом направлении 
осуществлено с участием 75 подростков. Параме-
тры свободнорадикального окисления оценивали 
методом индуцированной хемилюминесценции 
сыворотки крови. Обнаружено, что избыточная 
доля жировой массы тела вносит свой вклад в ОС 
даже при нормальных значениях ИМТ [53]. 

Абдоминальное ожирение является важным 
фактором различных заболеваний, особенно сер-
дечно-сосудистых. X.J. Jia et al. изучали корреля-
цию между выраженностью ОС и содержанием 
внутрибрюшинного жира у мужчин с ожирением. 
В исследование были включены 136 мужчин в 
возрасте от 22 до 58 лет с нормальной толерант-
ностью к глюкозе. Критериями исключения слу-
жили значительная гипертензия, ишемическая бо-
лезнь сердца, инфаркт мозга и диабет, курение и 
употребление алкоголя, пероральное применение 
лекарств или хирургическое лечение в течение 
последнего месяца. Проводили антропометри-
ческие измерения, определение артериального 
давления, определение уровня лептина, адипо-
нектина, 8-изо-PGF2α, МДА, СОД, триглицери-
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дов, общего холестерина, липопротеинов низкой 
(ЛПНП) и высокой (ЛПВП) плотности, инсулина 
и глюкозы в крови натощак, а также площади вну-
трибрюшинного жира, измеренной с помощью 
МРТ на уровне L4/5. Все мужчины были разделе-
ны на три группы в соответствии с нормами для 
Китая: с ожирением (ИМТ ≥ 28 кг/м2, n = 43), с из-
быточным весом (24 ≤ ИМТ < 28 кг/м2 , n = 46) и 
контрольная (ИМТ < 24 кг/м2 , n = 47). После ана-
лиза полученных результатов сделан вывод, что 
ОС в значительной степени связан с площадью 
внутрибрюшинного жира у мужчин с ожирени-
ем, а абдоминальное ожирение может повысить 
выраженность ОС и резистентность к инсулину 
[54]. 

B. Kargar et al. провели исследование, целью 
которого было изучить роль ОС у работающего 
населения, страдающего метаболическим син-
дромом и обструктивным апноэ во сне. В вы-
борку вошли 163 пекаря-ремесленника с продол-
жительностью рабочего стажа минимум 12 мес. 
и полным рабочим днем. Средний возраст об-
следованных составил 45,4 года, регулярно за-
нимались спортом 66,3 %, не курили 87,7 %. В 
качестве маркеров ОС в сыворотке крови были 
измерены содержание МДА, оксида азота, общая 
антиоксидантная активность. Из 163 участников 
исследования 22 человека страдали ожирением, у 
20 наблюдался МС, согласно критериям Между-
народной диабетической федерации. На основа-
нии результатов исследования авторы пришли к 
выводу, что ОС причастен к развитию МС у ра-
ботников пекарни [55].

D. Kupczyk et al. оценили уровень параоксо-
назы-1 (PON1), рецептора окисленных ЛПНП, 
антиоксидантных ферментов и интенсивность 
процессов перекисного окисления липидов при 
ожирении. В исследовании приняли участие 28 
мужчин, 14 из которых страдали ожирением 2-й 
степени. В качестве параметров ОС определя-
ли содержание МДА; активность Zn, Cu-СОД, 
каталазы и цитозольной ГП. Сделан вывод, что 
ожирение является независимым фактором риска 
выработки активных форм кислорода, которые 
могут привести к повреждению клеток [56].

K. Uçkan et al. исследовали взаимосвязь меж-
ду редокс-статусом, эндотелиальной дисфункци-
ей, липидным обменом, риском метаболического 
синдрома у женщин с синдромом поликистозных 
яичников. 45 женщин с ИМТ ˂ 30 кг/м2 были 
включены в группу без ожирения, 45 пациенток 
с ИМТ > 30 кг/м2 ‒ в группу с ожирением. Кри-
териями исключения являлись сахарный диабет, 
хроническая артериальная гипертензия, сердеч-
но-сосудистые заболевания с дисфункцией щи-
товидной железы, эндометриоз, прием гиполипи-

демических или инсулиносенсибилизирующих 
препаратов. В качестве маркеров ОС определяли 
уровень МДА, глутатиона, активность СОД, ГП 
и каталазы. Сделано заключение, что ОС и ос-
лабление антиоксидантной защиты у пациенток 
коррелирует с гиперинсулинемией, гипертонией 
и дислипидемией [57].

G.K. Jakubiak et al. изучили взаимосвязь 
между отдельными антропометрическими и био-
химическими параметрами и ОС у 422 молодых 
людей в возрасте от 18 до 36 лет с метаболически 
здоровым (16 человек) и нездоровым ожирением 
(61 человек), а также с нормальным весом (345 
человек). В качестве параметров ОС в сыворот-
ке крови определялись общая антиоксидантная 
активность, концентрация МДА, церулоплазми-
на, тиоловых групп и гидропероксидов липидов, 
в эритроцитах ‒ содержание липофусцина и ак-
тивность СОД. Установлено, что метаболически 
нездоровые пациенты с ожирением имеют более 
выраженный ОС по сравнению с лицами с нор-
мальной массой тела и без метаболических на-
рушений. Существенные различия между муж-
чинами и женщинами могут указывать на разные 
механизмы, приводящие к ОС и его осложнениям 
[17].

Эффективность коррекции ОС у пациентов 
с ожирением
Уже не вызывает сомнений серьезность изу-

чения вопроса ОС, его взаимосвязи с различны-
ми состояниями организма и заболеваниями. Еще 
более сложная тема – возможности коррекции 
ОС в клинической практике. В настоящее время 
нет единого стандарта для определения марке-
ров ОС; антиоксидантной активностью обладают 
различные вещества, но существует необходи-
мость определения конкретных эффективных до-
зировок с учетом персонализированного подхода 
в лечении пациентов. 

J.P. Nederveen et al. провели рандоминизиро-
ванное двойное слепое плацебо-контролируемое 
клиническое исследование эффективности мно-
гокомпонентной пищевой добавки для снижения 
веса и улучшения компонентного состава тела. В 
состав данной пищевой добавки входили форско-
лин, экстракты зеленых кофейных зерен, зеленого 
чая и корня свеклы, альфа-липоевая кислота, ви-
тамин Е, коэнзим Q10. Выборка составила 55 лиц 
с избыточной массой тела и ожирением, возраст 
25,9±1,1 года. Участники принимали пищевую 
добавку ежедневно в течение 12 недель, что при-
вело к значительной потере веса преимуществен-
но за счет жирового компонента и сопровожда-
лось нормализацией содержания молекулярных 
маркеров здоровья печени и обмена веществ [58]. 
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Многие продукты обладают антиоксидант-
ными свойствами. I. Ruiz-García et al. изучили 
полезные свойства оливкового масла первого 
отжима (EVOO), богатого олеоканталом и оле-
ацеином, по сравнению с обычным оливковым 
маслом (OO). Участниками исследования стали 
33 мужчины и 58 женщин в возрасте 40–65 лет 
с ожирением (ИМТ 30–40 кг/м2) и преддиабетом 
(HbA1c 5,7–6,4 %). При неизменной диете и фи-
зической активности участникам предлагалось 
в течение одного месяца заменить масло ОО на 
EVOO. После использования EVOO общий анти-
оксидантный статус повысился, а содержание 
липидных и органических пероксидов снизилось 
[59]. N. Nikrad et al. посвятили свое исследование 
изучению эффективности приема 5 г/день экс-
тракта шпината, богатого тилакоидами, вместе с 
уменьшением суточной калорийности рациона на 
500 ккал. Участвовали 48 женщин с ожирением 
и синдромом поликистозных яичников, длитель-
ность применения экстракта составила 12 недель. 
Сделан вывод, что в целом тилакоидные мембра-
ны шпината, дополненные гипокалорийной дие-
той, снизили концентрацию липополисахарида, 
половых гормонов, повысили содержание нейро-
трофического фактора мозга и улучшили глике-
мический профиль, но повлияли на уровень мар-
керов ОС [60]. 

C.T. Sangaleti et al. изучали влияние галанта-
мина на ОС, а также на воспалительные и кардио-
метаболические параметры у пациентов с МС. 
Галантамин назначали в первые 4 недели в дозе 
8 мг в день, затем 16 мг в день в течение 8 недель. 
Активность СОД, каталазы и ГП, перекисного 
окисления липидов и белков, а также уровень 
нитрита анализировались до и после лечения. 
Лечение галантамином значительно увеличило 
активность антиоксидантных ферментов, снизи-
ло интенсивность процессов перекисного окис-
ления липидов и системного содержания нитрита 
по сравнению с плацебо [61]. 

J.E. Oben et al. сравнили влияние экстракта 
Cissus quadrangularis (CQR-300) с эффектом фор-
мулы, содержащей CQR-300 (CORE), на массу 
тела, содержание липидов в крови и ОС у людей 
с избыточным весом и ожирением. Участниками 
стали 153 человека, которые получали две еже-
дневные дозы CQR-300, CORE или плацебо и 
были призваны поддерживать нормальный уро-
вень физической активности. Как CQR-300, так 
и CORE действовали как антиоксиданты in vivo, 
вызывая существенное (p < 0,001) уменьшение 
уровня МДА и карбонилов в плазме, а также зна-
чительное снижение веса, жировых отложений, 
содержания общего холестерина, холестерина 
ЛПНП, триглицеридов и глюкозы в крови нато-

щак. Эти изменения сопровождались повышени-
ем в плазме уровня холестерина ЛПВП, 5-гидрок-
ситриптамина и креатинина [62]. 

Влияние антиоксидантных добавок на био-
маркеры ОС изучали S.B. Murer et al. Участника-
ми исследования стали дети и подростки, опыт-
ная группа получала 400 МЕ витамина E, 500 мг 
витамина C и 50 мкг селена в течение четырех 
месяцев, контрольная – плацебо. Были изме-
рены антропометрические показатели, антиок-
сидантный статус, показатели ОС (содержание 
F2-изопростанов и их метаболитов), воспаления, 
активность печеночных ферментов, уровень ин-
сулина и глюкозы натощак, липидный профиль. 
Установлено, что прием антиоксидантов в тече-
ние четырех месяцев улучшил редокс-баланс и 
функцию печени [63]. 

В исследовании G. Block et al. 396 некуря-
щих человека были разделены на две группы, 
первая принимала 1000 мг/день витамина C, 
800 МЕ/день витамина E в течение двух меся-
цев, а вторая плацебо. Витамин C и витамин 
E снижали уровень F2-изопростанов в плазме 
(p = 0,001 и p = 0,043 соответственно), эффект 
зависел от их исходного содержания: при зна-
чении более 50 мкг/мл назначение витамина C 
уменьшало концентрацию F2-изопростанов на 
22 % (p = 0,01), витамина E ‒ на 9,8 % (p = 0,46). 
Уровень F2-изопростанов > 50 мкг/мл был тесно 
связан с ожирением и присутствовал у 42 % вы-
борки [64]. 

W.H. Sutherland et al. изучили влияние добав-
ления витамина E на плазменные концентрации 
8-изопростана и адипонектина у лиц с избыточ-
ным весом и ожирением. Выборка составила 
80 пациентов, часть из них получала плацебо, 
часть ‒ 800 МЕ/день природного витамина E в 
течение трех месяцев с увеличением дозы до 
1200 МЕ/день еще на три месяца. Установлено, 
что после шести месяцев приема витамина Е его 
концентрация в плазме крови значительно увели-
чилась (на 76 %, p < 0,001), а содержание 8-изо-
простана снизилось (на 11 %, p = 0,03), при этом 
уровень адипонектина в плазме существенно не 
изменился [65]. 

Заключение
Исследования в области ожирения крайне 

важны, так как оно оказывает множество негатив-
ных последствий на организм в целом, включая 
риски для сердечно-сосудистой и метаболиче-
ской систем. Последние могут быть обусловлены 
усилением реакций ОС и развитием последую-
щего воспаления. В связи с этим важно коррек-
тировать антиоксидантный статус организма с 
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индивидуальным подходом при подборе средств 
и дозировок с целью снижения негативного вли-
яния активных форм кислорода на клеточном 
уровне. В то же время существенной проблемой 
является отсутствие единого стандарта опреде-
ления параметров ОС. Помимо общепринятых 
методов спектрофотометрии, в настоящее вре-
мя используются и другие методы лабораторной 
оценки ОС при ожирении: хемилюминесценция, 
флуоресцентная спектроскопия, электронный па-
рамагнитный резонанс и др., каждый из которых 
характеризуется определенными особенностями 
подготовки материала, проведения исследования 
проб, результатом, и выбор конкретного метода 
является ответственным шагом специалиста-ис-
следователя. В данном направлении по-прежнему 
остается много вопросов, которые требуют более 
детальной проработки. Серьезной проблемой в 
области изучения ОС и антиоксидантного статуса 
при ожирении также является разработка единых 
клинических рекомендаций по антиоксидантной 
терапии с позиции доказательной медицины.  
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