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Старение представляет собой необратимый процесс, сопровождающийся 
изменениями, затрагивающими все уровни целостного организма. В тканях и 
органах организма преобладают процессы диссимиляции над ассимиляцией, 
происходят иммунологические сдвиги, сдвиги в регуляции нейрогуморальной 
системы, нарушается система саморегуляции. Всё это проявляется в снижении 
интенсивности обменных процессов, повышении риска развития атеросклероза, 
гипертонической болезни, инфаркта миокарда, инсульта, сахарного диабета, 
опухолевых и других заболеваний, снижения силы и ограничение физических 
возможностей [1].

Согласно данным федеральной службы государственной статистики 76
89 % старшей возрастной группы имеют одно или несколько заболеваний, 
связанных с питанием. Только 9,2 % респондентов в возрасте старше 
трудоспособного в лечебно-профилактических целях принимают витаминно
минеральные комплексы, биологически активные добавки к пище, используют

193



специализированные продукты питания, тем самым способствуя улучшению 
физиологического состояния организма [2].

Основными принципами геродиетики, науки, изучающей характер 
питания людей старших возрастных групп, являются: принцип энергетически 
сбалансированного питания; соответствие состава пищи возрастным 
особенностям организма; лечебно-профилактическая направленность; 
сбалансированность пищевых рационов по всем незаменимым компонентам; 
рациональный режим питания (4-5-разовый), с использованием легко 
ассимилирующихся продуктов и блюд; щелочная направленность питания; 
нормализация кишечной микрофлоры стареющего организма; обогащение 
пищи нутриентами, обладающими геропротекторными свойствами; включение 
в рацион продуктов, умеренно стимулирующих секреторную и двигательную 
функцию органов пищеварения [3].

Согласно данным мировых исследований проблем геронтологии 
установлена и доказана связь влияния корректировки питания на физическое 
состояние пожилых людей. По мнению итальянских и американских 
исследователей, больше половины пожилых людей страдают ожирением и 
одновременно потерей мышечной массы вследствие несбалансированного 
питания, богатого углеводами и липидами, но бедного ценными белками и 
аминокислотами, американские учёные делают выводы об эффективности приема 
белковых добавок пожилыми людьми с саркопенией (снижение возрастной 
мышечной массы), от которой страдают до 45 % мужчин и до 26 % женщин [4, 5, 
6]. Исследователи из Австралии считают актуальной разработку и введение 
национальной программы по геронтологическому питанию, акцентируя внимание 
на проблеме преобладания среди пожилого коренного населения Австралии 
людей с ожирением и недоеданием, также приводятся данные об эффективности 
действия на иммунные функции пожилых людей натуральных антиоксидантов в 
составе пищи [7, 8]. Канадские ученые приводят данные о нормализации веса и 
улучшении познавательных способностей пожилых людей, больных деменцией, 
при употреблении ими энергетического напитка, содержащего таурин и 
L-карнитин [9]. Английский учёный V. Hiram приводит данные о предотвращении 
заболеваемости острыми респираторными вирусными инфекциями и связанными 
с ними осложнениями среди пожилых людей при повышении концентрации 
гидроксида витамина D в их крови [10]. Исследователи из Объединенных 
Арабских Эмиратов провели эксперименты, доказывающие снижение 
депрессивных симптомов у пожилых людей при обеспечении их потребностей в 
минеральных веществах и витаминах на 100 % [11].

Таким образом, общими рекомендуемыми компонентами пищевых 
добавок в геродиетике являются витамины D, C, группы В, кальций, магний, 
фосфор, омега-3-жирные кислоты, флавоноиды и др. Данные биологически 
активные вещества характеризуются полифункциональностью, поскольку 
эффективны при различных нарушениях организма, непосредственно питая 
жизненно важные ткани и системы пожилого человека [12].

Ассортимент рынка продуктов для геродиетического питания в России 
довольно ограничен. В своём большинстве это кисломолочные продукты и 
мясорастительные консервы. В сегменте кисломолочных продуктов для лиц
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пожилого возраста представлены следующие: кисломолочные напитки,
обладающие антиоксидантными и иммунокорректирующими свойствами; 
творог и творожные продукты, обогащённые дополнительными источниками 
кальция, витаминов, аминокислот, ферментов; низколактозные молочные 
напитки. Мясорастительные продукты для геродиетического питания 
представлены в основном паштетами, консервами, колбасными изделиями с 
тщательным подбором мясного сырья, оптимального по химическому составу с 
использованием растительных компонентов злаковых, бобовых и других 
культур. Известны геродиетические продукты на основе рыбных компонентов, 
а также хлебобулочные изделия для лиц пожилого возраста.

Обобщая приведённые выше литературные данные, можно сделать 
вывод: большинство продуктов геродиетического питания представляют собой 
ферментированные кисломолочные продукты, обогащённые протеиновыми 
комплексами, витаминами, пищевыми волокнами и минеральными веществами.

В настоящее время НИИ детского питания проводит работу по созданию 
новых технологий продуктов для геродиетического питания1. В рамках 
научных исследований изучаются потребительские предпочтения лиц 
пожилого возраста, проводится тщательный анализ и подбор ингредиентов для 
придания разрабатываемым продуктам функциональной направленности. 
Внедрение новых технологий в производство позволит расширить ассортимент 
специализированных продуктов для лиц пожилого возраста.
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Аннотация. В полевом трехфакторном опыте, изучали влияние нормы высева на 
густоту стояния растений и густоты стояния растений на урожайность.

Поставлены следующие задачи:
1. Установить связь нормы высева с густотой стояния растений.
2. Установить связь нормы высева с урожайностью.
3. Установить связь густоты стояния растений с урожайностью.
4. Определить оптимальную густоту стояния растений (при которой урожайность 

принимает максимальное значение) изучаемых сортов риса.
Для решения поставленных задач анализировали факторы: год, норма высева семян и

сорт.
В результате исследования установили:
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