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РЕМАРКА РЕ.1АКТОРА

в настоящее время усилия :l!НОЮ'l1l(,лtiЮJ/ХХ научных к:ол.лекmuвов всею .",_ира "оnравлеJlЫ на изучение .меХОJ(UЗ­

..чое старения, ВОЗIlUЮl08еIlUЯ иразвития возрастной патологии. ПриорuтеmНbIe UCC1lедованuя Пеmер6урzCNОЙ Ш/(О­

ды фuзuолоzOfl, бuoxuмuкое и 1I.ч;мунй.WZ08 свидетельcтnвуют о сущеепюеН1l0Й роли в ускореЮJо.ч cтape1JUU наруше­

ний nеnmидной pezуляцuи. С пWl</(И зрения ла60раrrwрной дU02жхmиКlI, эти UС(;JlEдоеанu.я убедuml!.ЛЪн.о nоwзыаюmm

IJOЛЬ Nap!fШенuii 1Jt!ZYЛЯffUU экспрессии генов и cuнтеза 6М"08, которые nриводят 'к развитию nQтолotuческotо ста­

рения.

Приведенная nу6ликm{llЯ ямяemся cвuдemельствож HeocnopuмOlO факта тога, что успехи С08JN'..AreнноЙ Jleall­
ЦIJНСКПЙ н.o.1fКU дО M1fOlOM 06УСЛ08.:rеНЬJдостuженuямuмощного Ш/CТnРУ.·\lеllmоnо.1Нонuя nроцессов, nроuг.ходящux8

организме 'U!Jloeeкa на IUU!mочно.ч, суБКJуеmO'tНо.м, МОJlel<улярхо."t уровне, - ~in vitrn.- дUamосmuкой, что u обус.М8ЛU­

дает nриориmemН08 тюзвuтие JlaoopamopнouMe~иHЫ в )lUpotЮй ..wедUl~Uх.скоЙ nртстике.
РедКОJlJlеzия продолжит .реnорma:ж:u с места собы.mиЙs-: из дабараmорuй Саюсm-Пеmер6УPZС1{ОZO института

бuoреzуляциu и tepOхmолoгuu СЗО РАМН.

ПЕРСПЕКТИВЫ ПРИМЕНЕНИЯ ПЕПТИ<1НЫХ БИОРЕГУЛЯТОРОВ В ПРОФИЛАКТИКЕ

ВОЗРАСТНОЙ ПАТОЛОГИИ

В. Х. ХАВИНСОН, Г. А. РЫЖДК

Санкт.ПетербургскнЙ HНCТМryт биoperyАЯUИН И геронтолOfffИ СЗО РАМН

Резюме. Старехие населения яв.л.яеmся xapmcтepны.J,( де.моzpaфuчеcкu..w nоказаmeJU'....ч в~ Э1С-ОНЩIWiеcкu разви­

тых стран. OдHUМ из 8ll.ЖNWX факторов, МUЯЮЩUX на ускоренное crrшрение, является харушенuе nenmuaHaй 6uоре­

гуллцuu. На ОС1-l0ве nettmucmыx бuорегуJlЯmоров бы.ли разработаны Jleкарсmвеюше nре1lараты ~ muмолuн, эnuта­

.ш..tЩН, nросmaтшеll, "орmе"син, peтUXQ..ltfV(UH, которые ус"ешно nрUЖNяются для nРОфUAЙКl1lUIt."U 1~ lIечениJf

раз.лUЧНbIX lIаmОЛOlUЧеcxux состояний, в l1ю.,ч числе 06УCJlО6.f1енШJlX возрасmНbiМи uз.tteНe1IUJl.,ЧU. Результаты прове·

дённого uсследоsoнUJl nО7(a:JaЛи, 14то nрu.ченение 6uоpezУJfЯmорое cnoco6cmвyeт воссmaнО8МXUЮ _\lеmа60Д11З)4а в 1\дe17t·

шх тех тканей, из коmотшх они были выделены, что npuвoдum 1( уС1ССреmJЮ~lроцеcalреабилитации6<mb1tbl,X 1lQсле

nepeHecexHbIX заболеваний, снижает риск еознихновенuя осложнений, nоз(Юляem noддepжuваmь функцuохuрованuе

IJaЗДUЧНЫХ орюнов и систем 'ш оnmu.маЛЫIQМ уроене.

Ключевые Сдова: старение: nenmuimwe 6uореzyляторы; mJLЧалuн., эnuтllЛllАШII.

PERSPECГIVES OF ТНЕ USE OF РЕРТIDЕ ВЮLOGIСАl REGUlAТlNG SUBSTANCES
IN PREVENТlON OF ТНЕ AGING-RЕlАТED PATHOlOGICAl СОNDIТЮNS

У. КН. KHAVINSON, G. А. RYZHAK
Saint~Petersburg Institute of bioregulation and gerontology, North·West Department
of Russian Academy of Medical Sciences

Suтmory. Agingо/population is typical/oralleconomiCй1lydeveloped countries. one о/the imporcaпt/aetors infllumcing
the accelcrated aging is the disturbance о/ blological regulation peptides. For prer,'enti(m о/ these conditions 011 the base о/

peptide гeguIators specialpreparalionswere made - rhyтalin, epilhalamin. рrosюlilеn, cortexin, retinalamin. 1hesesubstances
are success/ulfy used!wprevelltfon andlreotmellt о/differe11l patholQgical соnditiощ including lhese caused Ьу aging. пе
results о/ the presellt investigation .shoUJedШш the use о/ these drugs lead tx> iтprouing о/mecaholism in the respeetille tissue$,
50 сЬас tl,e rehabllitation о/patienls is impmr.ed, the risk о/complications becornes lower and/unctional Stal,e о/organs tJ1fd
systerns сап ье kept оп tJre optimalleV8I.

Ке1l uюrds: aging, biofogical regulatiпgpeptides, thymolin. epitholaтin.

Старенме населения явля.ется характерны.\! демографи'fеским показателем всех экономически jX!звнтых стран.

В РОССI1I1 доля ЛИЦ в возрасте 60 лет и старше за период 1970~2000 Гf, увелКЧИJJась с 12,0% до 18,5%, а дnля ЛИЦ

75 лет и старше - с 2,5% до <1,1% населения страны (8, 9, 15). По проrнозам демографов, Н3 '1исда РОДIIDШI-fХСЯ IJ

90-с годы ХХ века ПОДОВ~fНа ДОЖИ8е7 до 82 дст, что создаст серьезные пробл.емы экономического н СОJ1иальноro

характера [10].
Чем старше возрастная группа, тем больше в се составе жеНШ!fЛ If меньше МУ'..кЧlltI, что СШIЗaiЮС раЭЛII'fием

понозрасrnойсмертности,особенно в трудоспособномвозрасте.D 1993 r. с"!ертность муж'нш в РОССIIИ В трудо-
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Бнодопrческие дефеюы и .Паспорт :JдОРОВЬЯ"

способном Dозрасте соста8.ll.Яла 12 на тысячу, женщин ­
2,8 на ТЫС1lЧУ [6]. Таким образом, постарение населения

сопроrюждается феминизацией общества. В условиях

постарения населения приоритетliОЙ за,.'{зчеН геронто­

лопП1 являетсяувеличение периода активногодолтоле­

ТIIЯ 11 повышение качества жизш! пожилых людей [1, 2,
121, Для решения такой задачи неоБХОl1ИМ ком.nлексныf

подход, 06ъединяющиlt усилия rocударства и результа·

ты научных исследоваНI!" по геРОНТОЛОrnн, направлен­

Иl:>1Х на р<lзрабоп;:у методов замедления процесСОБ прсж­

девремеННОl·0 старения.

В последние десятилетия большое внимание при­

8.l'Iекают глубокие научные Ilсследования, связанные с

Itзучение~ роли пептидов в процессе cnреНIIЯ. В Санкт­

Петербургском институте биорегуляции и геРОКТОЛОПIII

СЗО РАМН на протяжеюш 30 лет проводится изуче­

ние ВJIlfЯНIIЯ эндогенных пеПТИДО9 на основные фИЗllO­

лоrnчесЮlе процессы с целью разработки методов про­

филактнки ускоренного старения, возникновения и

развития возрастной патолоrnи.

В 1971 г, В_ х. ХаВI1НСОН и В. [, Морозов впер­

Аые выделили.IЗ пmоталамическоttобласти~озга,эпи­

физа. тнмуса, а впоследствии из других Т1(аней орга­

низма пелтидные бiюрегуляторыМНОГОI<..1еточных

систем. получившие впоследствии fJЗЗваНllе СЦltтомеДII­

ны•. В соотвеТСТВИИС предложеннойконцепциейпел­

тидной биорегуляции,сформировалосьпредставление

об участии эндогенных пептидных биорегуляторовв

поддержанииструктурногои функциональногоroмео­

стаза ({jlеточных популяцlOl:, которые содержат и про­

д}'UIlРУЮТЭТИ факторы [16]. Цитомедины регулируют

экспрессию генов и скнтез белка, что препятствует воз·

растному накоплени ютех ко.."UIЧественnЪ1Х структурНЫХ

11 функциональных иэменеН"ий, которые определяют

переход биологической системы ОТ норма..1ЫЮГО состо­

яния к патологическому, Нарушение пептиДНОЙ биоре­

ryдяции снижает устойчююсть ОРI,шнзма к .lIecrабили­

зирующим факторам внеШНell Ji внугренней среды, что

являетсЯ одной из причин ускоренного старения, Наос­

нове пеПТIlДНЫХ биорегу.ItЯторов были созданы лекар­

ственные препараты - nt:МaJIИJ::I, эпитзлам:ин, проста­

illlIeH, кортексин, ретиналамин, которые успешно

применяются для профилактики " лечеНIIЯ различных

патологических состояний, в том числе обусловленных

возрастными изменениями. Нао<:НОвании анализаа;чи­

НОКlIСJЮТНОro состава экстрактов из органов 11 тканей

ЖII ВOТНhlX были сконструированы СIJ Irтетические корот­

кие пептиДЫ, послуж"вшие основой для создания но­

вого класса лекарственных препараroв - цитогенов.

Многолетние исследования показали, что реryляр­

ное введение животным JIо.пипептидов, выдеденных из

TltMyca и ,эЩjфиза, повышает среднюю продолжитель­

НОСТЬ ЖИЗНI! крыс И МhJшей на 30-40%, что является

рекордны.\i ПРОДJ1еШlем ЖIIЗНИ вэксперимснте [16}. По'
слсдуюшие эксперимеН1'Ы ПОЗВОЛIIЛИ ВhIЯВllТЬ некото·

рые ме."{аннзмы действия пепI1нlных биорегу"яторов.

При изучении IJнтеНСИВНОСТlI Сlштеза белка в KyJН,­

турах тканей животных разного возрасТ<:I оказалось, что

скорость синтеза белка в клетках 18-меСЯ"-llЫХ крыс по­

чти в 5 раз ниже, чем в клетках 4-меся'l.НЫХ ЖИВOТ'RhJХ.

Ввсдение ткансспеЦltфнчеСЮIХ пепТlIДОВ в кулиуру

клеток cnrмулирует достоверное уве.!lJfчение ско!Юсти

синтеза белка у старых ЖIUЮТНЫХ [3J.
ТеJlО.'4еразная теория старения связывает возраст­

ное снижение про..'IlфераТIПlНОro потеНЦlJала ThaHeii с

КрИТИ"lе<:КИМ укорочением тедомер п процсесе Юlеточ­

наго деления. При исслеДОDаlilШ влияния пептида эпи­

физа на теломерэзнуюаюивность оказалось, чтодобав­

ление пептида элифиза в культуру клеток человека,

негаnfВИЫ:Х по теломеразе, индуцирует экспресСИЮ эн­

зиматического компонента тело:меразы, теломерэзную

аКПIВI:ЮСJЪ и уллинениетеломер в среднем на 33,3%, что,
вероятно, связано с peaIalIвal1lteii гена телО~lеразы в со­

матических клетках и свидетельствует о возможности

увеличения периода жизни клетки и организма в цеЛО.\f.

Это объясняет один из :механнзмов противоопухолево­

го действия пеПТllда эпифиза у старых ЖII'ВОтньrх н 00­
зводяет ПОДОЙП1 к разработке средств, заМСДЛЯЮШItХ

процесссnрения, в котором важную ро.1Ь играет аК11l­

вацня nPOТOOHKOfeHOB и малигнизация клеток 14, 13}.
Исслед.оnaШlе Ilндукuиоtflюй способности пептидов

было проведено в Институте БНОЛОГltи гена РАН на по­

липотентной ткани эктодермы ранней гаструлы шпор­

цевой лягушкнХе71йpUS lan'i.s. Результаты исследоваНIIЯ,

предетавленные в таблице 1, СВIlДетельствуют о том, что

пептид эпнфиза обладает неЙтра.1IЬПОЙ ИНДУКШlOнной

активностью, в то время как пепПJД печени способст­

вует ДllффереНЦllРОВке клеток мезодермы и способен

интенсllфlluщюватыJlфференцироsку мезенхимы и со­

митов, В контрольныx культурах развился лишь аПIЛIfЧ­

ный эпидермис, Таким образом, индукционное !lоздей­

СТБне nеmидов на rтолипотентные и стволовые клетки

может рассматриваться как один из путей направлен­

ной тканеспецифической .lIифференuировки, что дела­

ет ПРIfменеШJе пептндов для реryляции нарушенноro ме­

табо..'Iиз~а в клетках разлиЧНЫХ тк:аней патогенеrическн

оправданным 114J.
Результаты исследования влияния лептида эпифи­

за на продукцию мелатонина у обезьян различного воз-

ТабmЩQ J
Вл ..я ....е ПfltТllдОВ ..а Дtlффе(Н'tI'цмров"'''У

ПD.'JнпотtНПlоАТ.....НН 'ЭКТО)lfрМW

p."HeR nСТР)'ЛЫ Хепорш laevis

П~nnЦ общ« А'mmlЧtwll 31\11- COJolImJ Hcp.1iU
~~M эrntAepмнс мрмис ~.

kyЛloтур

В опо.пе

Контро.% 40 100%
Пептид 40 100"10 15% - 12%
эпифиза

Пamu 40 100% 26% ·14%
печенн
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I! аmllрадика.ilЬНая <1КТIIВJlОСТЬ крови снижается по СР<1Р­

,IСНl1Ю с- Н(JрмаЛЬНhI~11 ЛОJ(а:lате..~IИ. Результаты исс..,1':­

довании, нривеДсJJные на рис. 2. покаЗ::L!lИ. что KypcOB()f

при~енеli11е lIепТl!ДНЫХ БIfОрегу.'1ЯТОРОВспособствует

}'НсличеН\fЮпоказа:гелейаНТИQКСИДЭНТНОЙс}!сте),{ыкро­

I:Ш Д(J НОР:\1Ы tI JJ.
К.'Il!Нllческое исследование с участие" 152 паЦllен·

ТОВ в возрасте 60-89 лет, провеl1l~ННое специа.:JистаЩI

Института I-еРОUТОЛОПIН ЛМ Н Украины, показадu. '1"10

регулярное курсовое ПрИ.'oI€нение препаратов тимаJJJll1a

11 ЭШfТа..НМII"а tпособствует достоверной нормаЛИ.lациа

показателей ФУНКЦJ-10на..1ЬНОro состояния раз.'I11ЧНЫХ с:

стем организма (таб1l. 2), ЧТО КоllfНlIЧески выражаеrсSl!)

у.lучшении каЧССТВ<1 ЖИЗНИ ЛОЖI!ЛЫХ .11Одеii. СЛСi1У!'о'Г

отметить, что показаТf'..1Ь cMepTHOCl'It:la
8-лC11:lИЙ период наб.'1юдения умеJJЬnШ:';­

ся в 2 Ра3Э. 110 сравнеffИЮ с показателем у

паuиеНТО8 контrюльной ГРУПIIЫ [5, 15]
Таким образом, многоЧ"ис..'IСJfные 31{'

СПСРИМ€IIТ<L.'IЬНЫСи клИ"ническиеиссле­

дования показали регулирующеедей­

ствне пеПТИ,1()В на различные ЭВСl!!>Я

проuессастарен,,)!орraнизма.Результа­

ты этих Ilсс..,едоваяИЙПОЗВОЛИ..llfсоздан.

на основеП('I!ТИДНЫХбиоре.I)'ЛЯТОРОВне­

сколько к..lассовнэрафармщеВТИКОiJ,ре­

1)'.'IIfрующихФУIIКUИИ раз<личных орга­

НОВ и систем [1]. Широкий клинический

опыт показал, что комплексное ПрIIМСliе­

1IIIe нептидны( биорerуляторов способ­

ствует восстановлению метаБО.'1ИЭ;\-lа в

I\,1сткахте.х тканей, 113 которых ОНfl6ЫЛlf

вьщелены, что ПР1ll:IOДII" к ускорен:ию

ПРОl1есса реаБШIIIТ<ЩИlI болы!ых lюс..1С

перенесенных заболеваний, снижае't

риск возннкtlQ8СIIIIЯ ОС~'lожнеНI1Й, пuзво,

дяет поддерживать функuноннрованн~

раЗЛl!ЧНЫХ OpfllHOB и cllcTeM на опти­

мальном уровне, повышает СОПРОПflL1Я­

емоеть оргаНlIзма разлнчным заболев!)­

ННЯМ и В(J,Здействию неблагоприятных

фаI\ГOРОВ внешней средЫ. Всвязис эП!м,

учитывая отсутствне противопоказаний

к прнмепению, побочного действия и 0(­
;южнеНllii при ПРllмеllении этоii ГРУIIЛЫ

П~IJа.ратов, iIРИ),f€НСНilС аеnnL:.НЫХ био­

реГУЛЯWрОRЯ8,1Яется це.'lесообразны.\1 I!
необходимым .t:I кО:\шлексном лечеНIIИ

раз..'IJ!ЧНhJХ заболеваний и паТОДОПlчес­

КlfX состояНl1Й ДЛ>f ускорения восстанов,

ления фУНК1(ИЙ lюражеН[JЫХ органов, а

'гакжедля ПРофЮlаКТИКIJ возннкновеtfия

заболеваний, СВЯЗЭЮIЫХ с возраОJtЫ"

снижеНllем pC:JepBHMx IlOз:\южностей

ОРПН\ИЗМD. людей пожилnго JI старч:е(:ко~

го нозрап.<l.

• ПЛ8ЦеОО

Норма

•

о

'00

АмтирадИКill1bl'iЗЯ

зon"иaнocn.(мlI:'МOIIbIл)

5OOt----~---.-

зоо

'00

200

100

•

p~1:. 1. В,ШНllllеnCIl1";1Oi :щифиза liiI 11pI'),\VКIIIIЮN(',!ЭТОН!НI..

У 06сзЫtН [JOIЗ.ПI",.tшu0CIзp;tCf:a

Рис_ 2, 8.'ТИНЩ1С 1!(jI"j"Hдlll~X (jfjГlp!!I:';tWTOpOU Ila 1'(Ж~:j<lА·:I'1

3.НI·ИОКСНдii'!ТfЮИ<,;ИСТСМЬ/ "--РОИI! fffJИ нuзрацной JJаТО,lШ·НII

Нор."

6-8 лет 20-26 лет

* - р<О,О1 00~"Ю с ICOНТpoIYtoноИ rpynnoil MOI1OДЫX Ж\oI8OТН!>l)( (nлацебо)

** - р<О.ОО1 по сравне~иlO С ~онтролы·юА rpУ\1I\QЙ старых Jl(И!lОТНЫ)( (nлaцеоо)

~/"" -50 t-----------=~--

До Гlo<лe
л&'fetw.А IJд'f8ItИА

*- р < O.~ 00 с:ра8НеЖКI с нop~

.-р<О,05no~с~~,щJ~

общая антмсжсидatmiая

aкти3IiOC"I. (YEJмn)

90 1------'---
801------­
70 +-:==-----
60

50

'"
за

20

10

О

pat'Тa, проneденноп) спеЦИaJIистами НИИ медНWIНСКОЙ

ПРl1мато..1ОГИ.и РЛМН, СВJf.'1ет{'_~ьсIВУЮТ u его 1I0P\IMII­
зующсм влиянии на уровень секреции ~IСJJатонина у ста­

рых животных. Локазано, что с возрастом наблюдается

Быражеlfное понижеНlfе функшtoнальной аПlfВНОС1И

эпифиза, которое )10Жет быть предотврашено Вl3eдеllИ­

ем пептида эпифиза (рис. 1). Это делает перспективны.\f

применеliие лреларатов ЭJ1ифиза для КОррсКUИII ropMO­
нальнога )Пlс6аланса, который лежит в оснОве возраст­

ных паТО.'IOЛ1Ческих Jlзмснений II раз.'ш'JНЫХ органах 11

тканях {4].
Важную роль в мехаП>fЗмах старения иrpают сuoбoд­

норадика...ьные процсссы. Исследования показали, что

у пациентов пожилого возраста общая аПТJlОК(JfдаН'rная
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Биологические дефекты и .Паспорт здоровья.

Пс:птндные "реп.раты ПlМУСJ н ЭПНфН1&

8 лрофм&кrlfКf YCIoC"O~HI(OrO старенни

Табliuцс2

Локазатель
Группа IJЗЦИСН'fОfl

KOIiТpOJlЬ ТИМaJllfИ Эпкта.1IWШI

КОЛIfЧССI1Ю пацнсН'ТОв 48 ,. 46

Исходный средний ВО1рacr, лст 69,3 ± 2,2 70,1 ± 1,3 71.1з:1,4

КО,1\tчеcr'80 пацнсто&, у которых yCTaHOBJ1cIIO 12 74' ".
у.lучшеиие су6ъСКПIВНОГО cocrOIi"HКJII, %

Количество пацнеiПОfl. у IroТOpыX ПО8ЫС:КЛQСI. 7 '3' 58'
махси",алI>Н~потреблениекислородаво времй

пороговоАиarpузки,%

Ко.llИЧecflЮ naцllCItТ08, у которых 14 46 7\'
НОРММlfЗOвa.rJЭC1>ТОllер8НТИОСТЬК углсволщ%

Количество ПШI1eIf1'08, у которых 16 ". 28
НОРN8JШЗОsaлaсь детохенкационпu фУНЩIfJI

печени, %

Количество паUНСН1'О8, • 73' 83'
у которыхУВСI1И'i"ласъПЛОТiЮCТI.костной

тхани.%

Смертность.0/. (период наблюденях 8 nес) 13,6 6,6' &,.
,. - р < O,OS JЮ cpaвHell1UO с контролем.
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