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Дефицит цинка, широко распространенный во всем мире, оказывает неблагопри-
ятное воздействие на здоровье человека. Недостаток данного микроэлемента может 
отягощать течение различных заболеваний, сопровождающихся окислительным стрес-
сом и процессом воспаления. Учитывая разнообразные функции цинка в организме, в 
последние годы возрос интерес исследователей к изучению его терапевтического по-
тенциала. Во второй части обзора проанализированы результаты мета-анализов, си-
стематических обзоров и клинических исследований за последние 10 лет по изучению 
возможности применения препаратов цинка при ряде патологических состояний. Пред-
ставлены исследования по оценке положительного влияния добавок цинка на репродук-
тивное здоровье мужчин и женщин, снижение риска младенческой смертности, пара-
метры роста и развития детей. Учитывая неблагоприятные последствия дефицита 
цинка в период беременности, обсуждается целесообразность использования добавок 
цинка у женщин с низким его потреблением. Показаны потенциальные возможности 
применения препаратов цинка в терапии респираторных вирусных инфекций, включая 
Covid-19, сердечно-сосудистых заболеваний, сахарного диабета, ожирения, заболева-
ний кожи. Рассмотрены перспективы биообогащения цинком продуктов питания для 
коррекции нарушений кишечной микробиоты.
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тей, инфекции верхних дыхательных путей, Covid-19, сердечно-сосудистые заболе-
вания, сахарный диабет, ожирение, заболевания кожи, микробиота. 

ВВЕДЕНИЕ

Цинк (Zn) как многоцелевой микро-
элемент является участником широко-
го спектра биологических процессов, 
включая рост и развитие клеток, обмен 
веществ, функционирование системы им-
мунитета, репродуктивное здоровье. При-
знаки тяжелого дефицита Zn вследствие 
его наследственной (энтеропатический 
акродерматит) или приобретенной недо-
статочности четко определены, тогда как 
симптомы легкого дефицита зачастую 
остаются нераспознанными вследствие их 
неспецифичности [1, 2]. Учитывая разноо-
бразные функции данного микроэлемента, 
в последние годы возрос интерес иссле-
дователей к изучению терапевтического 
потенциала препаратов Zn при патологи-
ческих состояниях, сопровождающихся 
окислительным стрессом и процессом 
воспаления. Сопутствующий дефицит Zn 

может оказывать негативное влияние на 
функцию репродуктивных органов, тече-
ние беременности и здоровье детей, ос-
ложнять течение различных заболеваний 
инфекционной и неинфекционной приро-
ды [3, 4].

Целью нашего обзора является пред-
ставление данных современных исследо-
ваний по изучению терапевтических воз-
можностей препаратов Zn в поддержании 
репродуктивного здоровья мужчин и жен-
щин, сохранении здоровья детей, лечении 
и профилактике ряда заболеваний (вирус-
ные респираторные инфекции, болезни 
системы кровообращения, сахарный диа-
бет, ожирение, заболевания кожи), а также 
влияния биообогащения Zn продуктов пи-
тания на микробиоту кишечника.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

В работе использовали методы литера-
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турного исследования и анализа научной 
литературы. Проанализированы статьи по 
теме исследования, проиндексированные 
в базах данных PubMed-NCBI, Cochrane 
Library, научной электронной библиотеки 
eLIBRARY с 2015 г. по 2024 г.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Терапевтический потенциал цинка
Репродуктивное здоровье
Повышение внимания к вопросам ре-

продуктивного здоровья связано с ухудше-
нием демографической ситуации во мно-
гих странах. Бесплодие затрагивает около 
10% населения мира и признано Всемир-
ной организацией здравоохранения (ВОЗ) 
глобальной проблемой общественного 
здравоохранения. В дополнение к лекар-
ственной терапии мужского бесплодия мо-
гут применяться различные биологически 
активные добавки к пище (БАД). Эффек-
тивность БАД к пище ω-3 полиненасы-
щенных жирных кислот, ликопина, коэн-
зима Q10, карнитина, витаминов, селена 
и Zn оценивалась в крупном мета-анализе 
китайских ученых, проведенном в 2023 г. 
и включившем 27 рандомизированных 
клинических исследований (РКИ). Уста-
новлено, что добавки Zn могут улучшить 
качество спермы бесплодных мужчин, ве-
роятно за счет наличия мембраностаби-
лизирующей активности (ингибирование 
мембраносвязанных оксидаз). Примене-
ние Zn показало преимущество в отноше-
нии частоты наступления беременности по 
сравнению с плацебо (разность средних, 
MD = 1,90; 95% доверительный интервал, 
ДИ от -1,16 до 4,99) [5]. В мета-анализе 
Zafar M.I. et al. (2023) также изучалась эф-
фективность применения БАД к пище при 
мужском бесплодии. В частности, приме-
нение добавок Zn значительно улучшило 
показатели наступления беременности 
(относительный риск, ОР 5,39; 95% ДИ 
1,26–23,04, p = 0,02) [6]. Влияние антиок-
сидантов на показатели спермы у мужчин 
с олигоастенотератозооспермией оценива-
лась в недавнем мета-анализе Barbonetti A. 
et al. (2024), где показано положительное 
влияние препаратов Zn на общую подвиж-
ность сперматозоидов [7].

Синдром поликистозных яичников 
(СПКЯ) представляет собой сложное эн-
докринное заболевание с наследственной 
предрасположенностью, которым страда-

ют до 18% женщин репродуктивного воз-
раста во всем мире. СПКЯ характеризу-
ется высоким риском развития бесплодия 
и осложнений беременности. В мета-ана-
лизе Kazemi M. et al. (2022) проводилось 
сравнение пищевого поведения и каче-
ства диеты у женщин с СПКЯ и без него. 
Установлено, что женщины с СПКЯ име-
ли более высокий уровень потребления 
холестерина, а также более низкий уро-
вень потребления магния и Zn. Учитывая 
наблюдательный характер включенных 
исследований, авторы подчеркивают не-
обходимость дальнейшего изучения осо-
бенностей пищевого поведения женщин с 
СПКЯ для улучшения их репродуктивно-
го, метаболического и психологического 
здоровья [8].

Течение беременности и исходы родов
Дефицит Zn у женщины в период бе-

ременности может привести к серьезным 
неблагоприятным последствиям для здо-
ровья, включая преэклампсию/эклампсию, 
гестационный диабет, преждевременные 
роды, низкий вес новорожденного [9–11]. 
В настоящее время ВОЗ не рекомендует 
рутинное антенатальное применение до-
бавок Zn, при этом отмечается необходи-
мость проведения дополнительных иссле-
дований. Рассматривается целесообраз-
ность использования добавок Zn у женщин 
с низким его потреблением в соответствии 
с национальными рекомендациями/стан-
дартами лечения [12].

Нормальный рост и развитие плода 
связаны со сбалансированностью пита-
ния матери. Масса тела при рождении – 
это один из параметров, который значи-
тельно коррелирует с последствиями для 
здоровья, особенно с краткосрочной вы-
живаемостью новорожденного и развити-
ем будущих заболеваний. В мета-анализе 
Atazadegan M.A. et al. (2022), объединив-
шем 50 обсервационных исследований, 
была установлена связь между концентра-
цией Zn в пуповинной крови и массой тела 
при рождении (r = 0,09; 95% ДИ 0,04–0,15), 
а также положительная корреляция между 
концентрацией Zn в крови матери и мас-
сой тела при рождении [13].

Дефекты нервной трубки (ДНТ) отно-
сятся к группе врожденных пороков раз-
вития, включающих анэнцефалию, анома-
лию развития позвоночника (spina bifida), 
энцефалоцеле. В мета-анализе китайских 
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исследователей (2020) была оценена вза-
имосвязь между уровнем Zn в сыворотке 
крови матери и наличием ДНТ у младен-
цев. Выявлено, что у матерей с новорож-
денными, имеющими ДНТ, концентрация 
Zn в сыворотке была ниже, чем у мате-
рей со здоровыми младенцами (стандар-
тизированная разность средних, SMD = 
-0,77; 95% ДИ 1,16–0,37, p  = 0,0001). Та-
ким образом, авторами было высказано 
предположение, что низкий уровень Zn 
в сыворотке крови матери во время бере-
менности связан с риском развития ДНТ у 
новорожденных, при этом механизм этой 
связи еще предстоит выяснить с помощью 
крупномасштабных когортных исследова-
ний [14].

Гестационный сахарный диабет (ГСД) –  
распространенное заболевание, которое 
начинается во время беременности и пред-
ставляет собой аномальное изменение ме-
таболизма глюкозы. ГСД может привести к 
ряду осложнений со стороны матери (раз-
витие СД 2 типа и сердечно-сосудистых 
заболеваний) и плода (макросомия, ги-
погликемия, острый респираторный дис-
тресс синдром новорожденных) [15].

Цинк может быть связан с поддержа-
нием физиологического поглощения глю-
козы, регуляцией утилизации глюкозы в 
клетках и снижением степени резистент-
ности к инсулину. В настоящее время по-
лучены данные о роли генетических фак-
торов в развитии ГСД. Ген SLC30A8 ко-
дирует транспортер цинка ZnT8. Функция 
этого белка состоит в переносе атомов Zn 
в β-клетки поджелудочной железы, где он 
необходим для секреции инсулина. Было 
обнаружено, что полиморфизм rs2466293 
SLC30A8 связан с повышенным риском 
развития ГСД, тогда как полиморфизм 
rs13266634 связан со снижением риска 
развития ГСД у женщин в возрасте ≥ 30 
лет [16].

По данным мета-анализа Fan J et al. 
(2021), содержание Zn в сыворотке крови 
женщин с ГСД ниже по сравнению с кон-
трольной группой (SMD = -0,56; 95% ДИ 
от -1,07 до -0,04, р  =  0,03). Аналогичная 
тенденция установлена среди беременных 
азиатского происхождения (по сравнению 
с европеоидным происхождением) и во 
2-м триместре [17].

В мета-анализе пяти РКИ с участием 
263 пациентов была оценена эффектив-
ность добавок Zn для улучшения метабо-

лического статуса при ГСД. Установлено, 
что прием добавок Zn связан со значи-
тельным снижением уровня глюкозы плаз-
мы крови натощак (SMD = -0,52; 95% ДИ 
от -0,82 до -0,21, р  =  0,0008); инсулина 
(SMD = -0,68; 95% ДИ от -0,98 до -0,37, 
р  <  0,0001); индекса инсулинорезистент-
ности HOMA-IR (SMD = -0,77, 95% ДИ от 
-1,08 до -0,45, р < 0,00001) и повышени-
ем индекса чувствительности к инсулину 
QUICKI (SMD = 0,58; 95% ДИ 0,28–0,89,  
p = 0,0002), но не оказывает заметного вли-
яния на уровень общего холестерина, ХС 
(SMD = -0,28; 95% ДИ от -0,63 до -0,07,  
р = 0,11) и ХС липопротеинов низкой плот-
ности (SMD = -0,13; 95% ДИ от -0,43 до 
-0,17; р = 0,40) по сравнению с группой 
контроля [15].

Преэклампсия (ПЭ) – полиорганный 
синдром, развивающийся во второй поло-
вине беременности, который является вто-
рой по значимости причиной материнской 
смертности в мире. В ряде исследований 
сообщается о связи между уровнем Zn 
в сыворотке крови матери и ПЭ. В мета-
анализе китайских ученых (2022), вклю-
чившем 51 исследование (6947 участни-
ков из 23 стран), показано, что уровни Zn 
в сыворотке крови были ниже у женщин с 
ПЭ, чем у здоровых беременных женщин  
(SMD =-1,00, 95% ДИ от 1,29 до -0,70). 
Таким образом, авторы подтвердили, что 
уровни Zn в сыворотке матери отрицатель-
но связаны с риском ПЭ. Эта корреляция 
была более выражена в азиатских странах 
и странах с низким уровнем дохода, а также 
обратно пропорциональна тяжести ПЭ [18]. 

В систематическом обзоре и мета-ана-
лизе Tesfa E. et al. (2021) обобщены дан-
ные о связи между уровнями Zn в сыво-
ротке крови африканских женщин и ПЭ. 
Средние значения уровня Zn были значи-
тельно ниже у женщин с ПЭ по сравнению 
с беременными женщинами с нормальным 
артериальным давлением (Zn = 59,40 ± 
22,80 мкг/дл и 80,24 ± 16,04 мкг/дл соот-
ветственно). Это позволяет предположить, 
что Zn может быть вовлечен в этиопатоге-
нез ПЭ, однако специфические функции 
Zn в патогенезе данного синдрома должны 
быть доказаны в крупномасштабных кли-
нических исследованиях [19].

Здоровье детей
Уровень младенческой смертности 

является важным аспектом оценки состо-
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яния здоровья населения во всем мире. 
Основные причины смерти среди ново-
рожденных – преждевременные роды, 
острые респираторные инфекции, вну-
триутробные осложнения, врожденные 
аномалии, диарея. Дефицит Zn во время 
беременности приводит к низкой массе 
тела ребенка при рождении и задержке ро-
ста, что может привести к неонатальной 
смертности. Rouhani P. et al. (2022) прове-
ли систематический обзор и мета-анализ 
(28 РКИ, 237068 участников) для оценки 
влияния добавок Zn на смертность детей 
в возрасте до 5 лет. Установлено, что при-
ем добавок Zn детьми младше 5 лет снизил 
риск смертности от всех причин на 16% 
(суммарный относительный риск, SRR 
0,84, 95% ДИ 0,74–0,96). У младенцев с 
низкой массой тела при рождении прием 
Zn снижал смертность от всех причин на 
52% (SRR 0,48, 95% ДИ 0,23–1,00). Добав-
ки Zn значительно снизили риск смерти от 
пневмонии (SRR 0,70, 95% ДИ 0,64–0,98) 
и инфекции (SRR 0,54, 95% ДИ 0,39–0,76), 
а также уменьшили риск смертности от 
диареи на 15% (SRR 0,85, 95% ДИ 0,70, 
-1,03) и сепсиса на 57% (SRR 0,43, 95% 
ДИ 0,18–1,02). Значимое снижение было 
обнаружено в исследованиях с приемом 
добавок Zn в дозе 10 мг/сут и более, при 
максимальной продолжительности приема 
в течение 11 месяцев [20].

Дефицит Zn является важным факто-
ром, который может повлиять на рост и 
развитие ребенка [21]. Иранские ученые в 
2023 г. провели мета-анализ 8 РКИ (1586 
участников), в которых оценивалось вли-
яние добавок Zn на антропометрические 
параметры у здоровых детей старше 2 лет. 
Показано, что добавки Zn достоверно зна-
чимо увеличивают рост (p < 0,001), вес (p < 
0,001), индекс HAZ (антропометрический 
показатель рост/возраст) (p < 0,001) [22].

Вирусные инфекции верхних дыха-
тельных путей и Covid-19

Вирусные инфекции верхних дыха-
тельных путей (ИВДП) являются одними 
из самых распространенных заболеваний 
в мире, приводящих к значительному эко-
номическому ущербу в связи с потерей 
трудоспособности и затратами на лечение 
[23]. С целью профилактики и сокращения 
продолжительности вирусных ИВДП в ка-
честве адьювантной терапии предлагает-
ся использование различных витаминов и 

минералов [24, 25]. В Кокрейновском об-
зоре, опубликованном в 2024 г., проведе-
на оценка эффективности и безопасности 
препаратов Zn в сравнении с плацебо для 
профилактики и лечения вирусных ИВДП. 
Обзор включал 34 РКИ и 8526 участников 
(дети и взрослые). В большинстве иссле-
дований (17/34) оценивалась эффектив-
ность приема пастилок Zn в форме ацета-
та, глюконата и оротата. Наиболее часто 
(9/17) применялись пастилки с глюкона-
том Zn. Глюконат Zn назначался в дозах 
45–276 мг/день длительностью от 4,5 до 21 
дня. Помимо пастилок в 1 из 34 РКИ при-
менялись капсулы, в 3 – порошки для при-
готовления раствора для приема внутрь, в 
5 – таблетки, в 4 – сиропы и в 4 – интрана-
зальные формы. Выводы авторов обзора: 
добавки Zn могут иметь незначительный 
эффект или вообще не влиять на профи-
лактику вирусных ИВДП, но могут сокра-
тить их продолжительность с увеличением 
количества несерьезных нежелательных 
реакций [26].

Предполагается, что имеющийся де-
фицит Zn может являться фактором риска 
тяжелого течения заболевания, вызван-
ного SARS-CoV-2 (Covid-19) и высокой 
смертности от него [27]. Кроме того, низ-
кие уровни Zn, наблюдаемые у пациентов 
с Covid-19, могут быть результатом ре-
акций острой фазы воспаления на инфек-
цию SARS-CoV-2 [28]. Потенциальные 
терапевтические преимущества при лече-
нии Covid-19 также связывают с возмож-
ным подавляющим влиянием Zn на вирус 
SARS-CoV-2. Известно, что Zn нарушает 
репликацию ряда РНК-вирусов, включая 
вирусы полиомиелита, гриппа и SARS-
CoV-2, путем ингибирования основной 
протеазы [29]. Zn может препятствовать 
проникновению вируса в клетки, связыва-
ясь с рецепторами ангиотензинпревраща-
ющего фермента-2 на клеточной мембране 
[30]. Иммунорегуляторные и антиокси-
дантные свойства Zn, вероятно, играют 
роль в подавлении воспаления и смягче-
нии окислительного стресса [31]. 

Однако данные клинических исследо-
ваний об эффективности препаратов Zn 
для профилактики и лечения инфекции 
Covid-19 до настоящего времени оста-
ются противоречивыми. В мета-анализе 
Tabatabaeizadeh S.A. (2022), который вклю-
чил 5 исследований (1506 участников), 
установлено, что прием добавок Zn в неко-
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торых случаях приводил к значительному 
снижению риска смертности по сравнению 
с контрольной группой (р < 0,001) [32]. В 
то же время, результаты комплексного си-
стематического обзора и мета-анализа по 
оценке клинического значения добавок ви-
тамина D, витамина C и Zn (Beran A. et al., 
2022 г.) не показали связи их применения 
со снижением смертности у пациентов с 
Covid-19 [33]. Эффективность примене-
ния лекарственных препаратов для профи-
лактики инфекции СOVID-19 оценивалась 
в систематическом обзоре с мета-анализом 
Bartoszko J.J. et al. (2021). Из 16 проана-
лизированных профилактических препа-
ратов, включая Zn, ни для одного не было 
получено убедительных доказательств 
снижения риска лабораторно подтверж-
денной инфекции SARS-CoV-2 [34]. 

Нарушения обоняния и вкуса являют-
ся характерными клиническими проявле-
ниями Covid-19 [35]. Дефицит Zn зани-
мает второе место (14,5%) после приема 
лекарственных препаратов (21,7%) среди 
причин нарушения вкуса. Выявлено, что 
низкое содержание Zn в слюне связано 
со снижением уровня густина, который 
является основным Zn-содержащим бел-
ком слюны. Нарушение секреции густина 
было связано с аномалиями роста и раз-
вития вкусовых рецепторов и, как след-
ствие, потерей вкуса [36]. В исследовании 
египетских ученых у пациентов, госпи-
тализированных с инфекцией Covid-19 
различной степени тяжести и потерей/
снижением обоняния (аносмией/гипосми-
ей), оценивались уровни Zn в сыворотке 
крови и эффективность дополнительного 
приема 220 мг сульфата Zn (эквивалентно 
50 мг элементарного Zn) два раза в день. 
Установлено, что статус Zn у пациентов 
с Covid-19 не оказывал существенного 
влияния на развитие аносмии/гипосмии 
и тяжесть заболевания. В тоже время те-
рапия Zn оказала существенную роль 
в сокращении продолжительности вос-
становления обоняния у этих пациентов, 
не влияя на общую продолжительность 
выздоровления от Covid-19. Медиан-
ная продолжительность восстановления 
обонятельной функции у пациентов, по-
лучавших сульфат Zn, составила 7 дней 
(диапазон 5–9 дней), что было достовер-
но ниже, чем у не получавших данную 
терапию (медиана 18 дней с диапазоном 
14–22 дня) [37].

Сердечно-сосудистые заболевания, 
сахарный диабет и ожирение

Противовоспалительные и антиок-
сидантные свойства Zn могут оказывать 
широкий спектр терапевтического воздей-
ствия на сердечно-сосудистые заболевания 
(ССЗ) [38–40]. В мета-анализе Nazari M.  
et al. (2023), включившем 75 РКИ, оцени-
валось возможное влияние добавок Zn на 
факторы риска ССЗ. В соответствии с ре-
зультатами данного исследования, прием 
Zn способствовал улучшению липидного 
профиля за счет уменьшения уровня три-
глицеридов (ТГ) и общего ХС, снижения 
глюкозы в крови натощак, гликирован-
ного гемоглобина, индекса резистентно-
сти к инсулину HOMA-IR, C-реактивного 
белка, интерлейкина-6, фактора некро-
за опухоли-α, оксида азота, малонового 
диальдегида, общей антиоксидантной 
способности и глутатиона, без измене-
ния уровней ХС липопротеинов низкой 
(ЛПНП) и высокой плотности (ЛПВП), ин-
сулина, систолического и диастолического 
артериального давления, аспарагиновой и 
аланиновой аминотрансфераз [41]. 

В мета-анализе Pompano L. M., Boy E. 
(2021) изучалось влияние дозы и продол-
жительности приема добавок Zn, а также 
биофортификации Zn сельскохозяйствен-
ных культур на факторы риска СД 2 типа 
и ССЗ. Установлено, что применение Zn 
в низких дозах (< 25 мг/сут) значительно 
улучшили уровень глюкозы в крови нато-
щак, резистентность к инсулину, уровень 
ТГ, общего ХС и ХС ЛПНП. Высокие дозы 
добавок Zn (≥  25 мг/сут) способствовали 
снижению гликированного гемоглобина 
и резистентности к инсулину. Кратковре-
менное применение добавок (< 12 недель) 
привело к снижению резистентности к ин-
сулину, уровней глюкозы и ТГ в крови, а 
применение ≥ 12 недель также снизило и 
показатели общего ХС, ХС ЛПНП. Пред-
полагается, что низкие дозы Zn, вводимые 
в течение длительного времени через био-
обогащенные культуры, могут аналогич-
ным образом влиять на эти факторы риска 
[42]. 

В 2024 г. иранские ученые провели ме-
та-анализ 23 РКИ с целью исследования 
влияния добавок Zn на факторы риска ССЗ 
у лиц с преддиабетом и СД 2 типа. Пока-
зано, что прием добавок Zn приводит к 
снижению уровня ТГ, общего ХС, глюкозы 
крови натощак, гликированного гемогло-
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бина, С-реактивного белка и повышению 
уровня ХС ЛПВП. Из-за высокой степени 
гетерогенности исследований и низкого 
уровня их качества авторы указывают на 
необходимость дальнейших хорошо спла-
нированных исследований для подтверж-
дения полученных результатов [43].

Связь между уровнем Zn в сыворотке 
и избыточным весом/ожирением оцени-
валась в мета-анализе Gu K. et al. (2019). 
Было выявлено, что у детей и взрослых с 
избыточным весом/ожирением уровень Zn 
в сыворотке крови был достоверно ниже 
по сравнению с контрольной группой 
(SMD = -1,13; 95% ДИ от -2,03 до -0,23 и 
SMD = -0,41; 95% ДИ от -0,68 до -0,15 со-
ответственно). Для подтверждения этих 
результатов необходимы более крупные 
обсервационные исследования [44].

Бариатрическая хирургия является в 
настоящее время наиболее эффективным 
методом лечения морбидного ожирения. В 
недавнем мета-анализе, включившем 107 
статей с участием 47432 пациентов, изуче-
ны изменения уровней минералов после 
бариатрических операций. Установлено, 
что распространенность послеоперацион-
ного дефицита Zn была на втором месте 
(18,3%) после дефицита железа (20,1%) 
[45].

Заболевания кожи 
Добавки Zn широко используются в 

клинической практике при различных за-
болеваниях кожи, включая инфекционные 
(вирусные бородавки, генитальный гер-
пес, кожный лейшманиоз, проказа), вос-
палительные (гнойный гидраденит, обык-
новенные угри, розацеа, экзематозный 
дерматит, себорейный дерматит, псориаз, 
болезнь Бехчета, красный плоский лишай 
полости рта), пигментные (витилиго, ме-
лазма) заболевания, заболевания волос 
(алопеция), базальноклеточный рак и др. В 
ряде исследований установлено снижение 
уровня Zn в сыворотке крови и волосах у 
пациентов с такими заболеваниями, как 
бородавки, гнойный гидраденит, кожный 
лейшманиоз, акне, экзема, псориаз, алопе-
ция. Препараты Zn применяются наружно, 
перорально, в виде локальных инъекций и 
даже в качестве одежды (ткани, пропитан-
ные оксидом Zn) [46, 47].

Акне – это очень распространенное за-
болевание кожи, затрагивающее более 85% 
подростков и около 9,4% населения плане-

ты. В мета-анализе Yee B. E. et al. (2020) 
изучены уровни Zn в сыворотке крови и 
эффективность лечения препаратами Zn 
при обыкновенных угрях. В исследование 
было включено 12 РКИ и 13 проспектив-
ных обсервационных исследований из 13 
стран Европы, Азии, Ближнего Востока, 
Африки и США. Установлен значительно 
более низкий исходный уровень Zn в сы-
воротке крови у пациентов с акне. При ле-
чении акне топическими и/или перораль-
ными препаратами Zn наблюдался лучший 
ответ (уменьшение среднего количества 
воспалительных папул) по сравнению с 
группой контроля [48]. 

Zn играет важную роль в поддержании 
барьерной функции кожи, что может иметь 
значение в патогенезе атопического дерма-
тита (АД). В 2019 г. Gray N. A. et al. прове-
ли систематический обзор (14 обсерваци-
онных исследований и 2 РКИ), в котором 
оценивались связь между уровнями Zn и 
АД, а также эффективность пероральных 
добавок Zn в лечении АД. Продемонстри-
рованы значительно более низкие показа-
тели Zn сыворотки крови (SMD = 0,66; 95% 
ДИ 0,21–1,10, р = 0,004), волос (SMD =  
0,95; 95% ДИ 0,38–1,52, р = 0,001) и эри-
троцитов (SMD = 0,95; 95% ДИ 0,38–1,52, 
р = 0,001) у участников с АД по сравне-
нию с контрольной группой. В одном РКИ 
пероральный прием добавок Zn сопрово-
ждался снижением распространенности и 
тяжести АД среди пациентов с дефицитом 
Zn, тогда как другое РКИ среди всех па-
циентов с АД не выявило значительного 
улучшения. Таким образом, для оценки 
эффективности добавок Zn в лечении или 
профилактике АД необходимы дальней-
шие исследования высокого качества [49].

Микробиота кишечника
Бактерии, колонизирующие желудоч-

но-кишечный тракт, поддерживают свою 
активность за счет минералов. Биообо-
гащение продуктов питания – это страте-
гия, направленная на увеличение поставок 
микронутриентов, витаминов и минералов 
различным группам населения. В насто-
ящее время имеются данные, свидетель-
ствующие о том, что биообогащенные 
продукты могут модулировать полезные 
бактериальные таксоны хозяина. В обзо-
ре Juste Contin Gomes M. et al. (2021) про-
анализированы данные 5 исследований, 
проведенных в экспериментальных усло-
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виях in vivo, которые связывают биообога-
щенные железом и Zn продукты питания 
и модуляцию микробиома кишечника. 
Несмотря на высокую межиндивидуаль-
ную изменчивость состава микробиоты, 
экспериментальные результаты показали, 
что потребление биообогащенных про-
дуктов питания Fe и Zn изменяет локаль-
ную микробную экологию: увеличивает 
численность бактериальными популяций 
Lactobacillus и Ruminococcus, продуциру-
ющих короткоцепочечные жирные кисло-
ты, и снижает численность условно пато-
генных бактерий, таких как Streptococcus, 
Escherichia и Enterobacter. Потенциальное 
благотворное влияние на кишечную ми-
кробиоту было подтверждено при вклю-
чении в рацион примерно 50% продуктов, 
обогащенных железом и Zn. В результате 
было установлено, что биообогащенные 
продукты могут способствовать улучше-
нию здоровья кишечника без увеличения 
колонизации патогенных бактерий. Ав-
торы считают необходимым проведение 
дополнительных исследований для даль-
нейшего изучения воздействия биофорти-
фикации продуктов питания на микробиом 
кишечника [50]. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Дефицит Zn, широко распространен-
ный во всем мире, оказывает неблагопри-
ятное воздействие на здоровье человека. 
Недостаток данного микроэлемента может 
отягощать течение различных заболева-
ний, в связи с чем в последние годы возрос 
интерес исследователей к изучению тера-
певтического потенциала Zn. 

Согласно данным анализа современ-
ных исследований, показано положитель-
ное влияние препаратов Zn на репродук-
тивное здоровье мужчин: улучшение каче-
ства спермы и подвижности сперматозои-
дов, повышение показателей наступления 
беременности. 

У женщин дефицит Zn может привести 
к осложненному течению беременности, 
включая преэклампсию/эклампсию, геста-
ционный диабет, преждевременные роды, 
низкий вес и пороки развития новорож-
денного. Несмотря на то, что в настоящее 
время ВОЗ не рекомендует рутинное при-
менение добавок Zn беременными женщи-
нами, отмечается необходимость дополни-
тельного изучения целесообразности их 

использования у женщин с низким потре-
блением данного микронутриента. 

Дефицит Zn во время беременности 
приводит к низкой массе тела ребенка 
при рождении и задержке роста, что мо-
жет привести к неонатальной смертности. 
Установлено, что прием добавок Zn деть-
ми младше 5 лет снижал риск смертности 
от всех причин. Дефицит Zn является важ-
ным фактором, который может повлиять 
на рост и развитие ребенка. Показано, что 
добавки Zn достоверно увеличивают ан-
тропометрические параметры у здоровых 
детей старше 2 лет.

Препараты Zn традиционно применя-
ются для адъювантной терапии и профилак-
тики вирусных респираторных инфекций. 
Установлено, что добавки Zn могут сокра-
тить продолжительность ИВДП. Иммуно-
регуляторные и антиоксидантные свойства 
Zn вероятно играют роль в уменьшении 
воспаления и смягчении окислительного 
стресса при инфекции Covid-19. Потен-
циальные терапевтические преимущества 
при лечении Covid-19 также связывают с 
возможным подавляющим влиянием Zn на 
вирус SARS-CoV-2. Однако данные клини-
ческих исследований по оценке эффектив-
ности препаратов Zn для профилактики и 
лечения Covid-19 до настоящего време-
ни остаются противоречивыми. Показана 
целесообразность терапии Zn для сокра-
щения продолжительности восстановле-
ния обоняния у пациентов с инфекцией  
Covid-19.

Установлена положительная роль при-
ема добавок Zn в коррекции таких факто-
ров риска ССЗ, как дислипидемия, СД, на-
рушение толерантности к глюкозе и ожи-
рение, что, вероятно, обусловлено проти-
вовоспалительными и антиоксидантными 
свойствами данного микроэлемента.

Также Zn необходим для здоровья 
кожи: уменьшает воспаление, ускоряет за-
живление ран. Препараты Zn для систем-
ного и наружного применения широко 
используются при различных инфекцион-
ных, воспалительных, пигментных заболе-
ваниях кожи, заболеваниях волос.

Перспективными являются исследо-
вания по изучения воздействия биообога-
щения Zn продуктов питания на состав и 
функцию микробиоты кишечника.

Таким образом, научные данные, полу-
ченные в последние годы, свидетельству-
ют о том, что препараты Zn могут приме-
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няться не только для коррекции дефицита 
данного микроэлемента, но и быть потен-
циально полезными в качестве дополни-
тельной терапии ряда заболеваний. 

SUMMARY

M. R. Konorev, N. R. Prakoshyna, 
T. M. Sabalenka

ZINC: FROM DEFICIENCY 
PREVENTION TO THERAPEUTIC 

POTENTIAL. PART 2
Zinc deficiency widespread throughout 

the world has an adverse effect on human 
health. Lack of this microelement can aggra-
vate the course of various diseases accompa-
nied by oxidative stress and inflammation. 
Given the diverse functions of zinc in the 
body, in recent years, researchers have shown 
increasing interest in studying its therapeutic 
potential. The second part of the review ana-
lyzes the results of meta-analyses, systematic 
reviews and clinical studies over the past 10 
years on the possibility of using zinc prepara-
tions in a number of pathological conditions. 
Studies are presented to assess the positive ef-
fect of zinc supplements on the reproductive 
health of men and women reducing the risk of 
infant mortality, and growth and development 
parameters in children. Given the adverse 
effects of zinc deficiency during pregnancy, 
the advisability of using zinc supplements 
in women with low zinc intake is discussed. 
The potential uses of zinc preparations in 
the treatment of the respiratory viral infec-
tions, including Covid-19, cardiovascular 
diseases, diabetes, obesity, and skin diseases 
are shown. The prospects of biofortification 
of food products with zinc to correct intestinal 
microbiota disorders are considered.

Keywords: zinc, zinc deficiency, repro-
ductive health, children's health, upper respi-
ratory tract infections, Covid-19, cardiovas-
cular diseases, diabetes mellitus, obesity, skin 
diseases, microbiota.
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