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Обмін речовин та енергії в кожному 

організмі, і в біосфері в цілому, без-

посередньо зв’язаний із харчуванням. 

Людина не може бути виключенням 

із цього правила, для підтримки своєї 

життєдіяльності вона потребує живильні 

субстрати. Але чому ж людина –  цей на-

ділений розумом біологічний вид –  при-

пустилася помилки і продовжує її пов-

торювати з покоління в покоління, роз-

раховуючись за це невпинним ростом 

захворювань із боку системи обміну ре-

човин  [6, 28, 33, 46]?

Життєздатність будь-якого виду за-

лежить від його місця в трофологічному 

ланцюгу біологічної екосистеми і від 

ї ї стану в цілому. Слід зазначити, що 

сучасна людина поступово відходить 

від еволюційно сформованої трофо-

логічної ніші, і причина цього –  на-

слідки людської діяльності. Негативно 

впливаючи на біосферу, трофологіч-

ний ланцюг і власн у трофологічн у 

нішу (перш за все через агротехнічні 

зміни й забруднення довкілля), лю-

дина сама пошкоджує здавна сформо-

вані трофологічні зв’язки. Тривалий 

час люди харчувалися тим, що можна 

було піймати, зловити, зібрати та ви-

ростити з культур, які росли в тій міс-

цевості, де вони жили зі своїм племе-

нем. Рослини були не тільки їжею, але 

й ще ліками впродовж багатьох століть. 

Ще 200 років тому людство уявлення 

не мало про те, що таке харчові кон-

центрати, не вживало такої кількості 

рафінованих продуктів (жири, цукор, 

кондитерські вироби, пакетовані соки 

тощо), не застосовувало таких спосо-

бів збереження їжі, як консервування 

та штучне замороження, у раціоні жи-

телів Європи були відсутні картопля, 

томати, арахіс, кукурудза, какао та ба-

гато чого іншого [4-7, 10, 11, 25].

Фармакотерапія ЦД і захворювань, 

які знаходяться в колі МС, на сьогодні 

є надзвичайно актуальною медичною 

та соціальною проблемою. Недостатня 

ефективність і безпека існуючих меди-

каментозних засобів змушують фар-

макологів і клініцистів продовжувати 

активний пошук нових молекул. МС є 

поліморфним станом, який характери-

зується наявністю численних супутніх 

захворювань та ускладнень. При цьому 

х ворий часто зм у шений приймати 

одразу к і лька препаратів, що може 

призводити до їх небажаних взаємодій 

та надмірного навантаження на органи 

детоксикації та екскреції [2, 18, 19, 21].

Лікування хворих із порушеннями 

метаболізму фактично є пожиттєвим, 

а значить, пожиттєвим буде й вплив хі-

мічних сполук і речовин на різні органи 

та системи пацієнта. Ось чому пошук 

безпечних рослинних середників, які 

мають позитивний вплив на вуглевод-

ний і ліпідний обмін речовин, є дуже 

актуальним. Грамотне застосування фі-

тосередників дає можливість зменшити 

кількість синтезованих препаратів, що 

вкрай важливо для захисту основного 

органу метаболізму –  печінки. Тут до-

цільно нагадати, що печінка протягом 

тисячоліть мала справу з представни-

ками рослинного світу, а не з похідними 

хімічної промисловості, якими по суті є 

молекули лікарських препаратів, синте-

зованих людиною [1, 6, 15].

До рослинних середників зі значним 

впливом на обмінні процеси належить 

дієтична добавка Діанема®, до складу 

якої входять екстракт листя  джимнеми 

лісової (Gymnema sylvestre) –  100 мг, 

екстракт із суміші листя, квітків і плодів 

глоду звичайного (Crataegus laevigata) –  

100 мг, екстракт насіння гуньби сін-

ної (Trigonеlla foеnum-graеcum) –  50 мг, 

екстракт трави щитолисника азійського 

(готу коли) (Centella asiatica) –  50 мг, 

збагачений магнію цитратом –  100 мг. 

 Діанема® сприяє нормалізації вуглевод-

ного та ліпідного обміну при різнома-

нітних захворюваннях завдяки синер-

гічному впливу на обмінні процеси скла-

дових рослинного походження та магнію 

цитрату.

Джимнема лісова, або джимнема 
Сильвестра

Основними біологічно активними 

речовинами дж имнеми Си львестра 

(ДС) є джимнемова кислота, терпе-

нові сапоніни (глікон і аглікон, гума-

рін), а також флавоноїди, антрахінони, 

органічні кислоти (винна, мурашина 

й масляна), α- і β-хлорофіли. Рослина 

містить смоли, мікроелементи (хром, 

кобальт, кремній, цинк, селен, фосфор 

та ін.), холін, бетаїн, триметиламін, 

β-амірин, лупеола, пов’язані глікозиди 

і стигмастерол, вітамін С [4, 5, 7, 21].

 Сапоніни, що входять до  складу ДС, 

мають гіпоглікемічну дію завдяки здат-

ності блокувати всмоктування глюкози 

в шлунково-кишковому тракті, покра-

щувати поглинання глюкози клітинами 

організму. Глікозиди джимнеми блоку-

ють чутливість рецепторів кишечника, 

відповідальних за розпізнавання глю-

кози, і таким чином знижують всмокту-

вання цукрів у кров. Вони також змен-

шують дію деяких гормонів, зокрема 

адреналіну, який призводить до підви-

щення рівня глюкози в крові при стресі. 

Сапоніни ДС підвищують активність 

глікогенфосфорилази, знижують рівень 

глюконеогенних ферментів і сорбітол-де-

гідрогенази, це сприятливо впливає 

на процес глюконеогенезу в печінці, що, 

у свою чергу, сприяє зниженню концен-

трації глюкози в крові  [4, 5, 7, 13, 14, 21].

Біологічно активні речовини (БАР) 

 ДС характеризуються позитивним регу-

ляторним впливом на інсулярний апа-

рат підшлункової залози. Після вжи-

вання екстракту ДС у хворих на ЦД спо-

стерігається збільшення в крові вмісту 

С-пептиду, що вказує на нормалізацію 

синтезу інсуліну –  це дуже важ ливо 

за наявності ЦД 1 типу. БАР джимнеми 

лісової знижують інсулінорезистент-

ність клітин і покращують поглинання 

глюкози клітинами, а також сприяють 

активації внутрішньоклітинних фер-

ментів, які беруть участь у метаболізмі 

глюкози [16, 26, 29].

 ДС багата на глікозиди, які вплива-

ють на смакові рецептори язика, що 

зни ж у ють ч у тливість смакових ре-

цепторів до солодкого. Ця властивість 

ДС надзвичайно важлива для хворих 

на ожиріння та МС. Низька ефектив-

ність лікування ожиріння зумовлена 

таким явищем, як харчова залежність, 

і  на й част і ше оста н н я форм уєт ь ся 

під впливом вживання солодкої їжі. 

Стартує розвиток харчової залежно-

сті зі сприйняття солодкого смаку ре-

цепторами язика. Сигнали язика, що 

поступають у мозок, підсилюють син-

тез гормонів задоволення –  допаміну 

та серотоніну, у результаті чого в лю-

дини покращується настрій. А ле дія 

гормонів поступово слабшає, і людина 

відчуває бажання повторити період 

задоволення, так формується потреба 

в збільшенні дози й частоти вживання 

солодощів. Харчова залежність із часом 

зростає, і поведінка людини вже нага-

дує поведінку наркомана або алкого-

ліка. Саме харчова залежність заважає 

хворому на МС, незважаючи на наяв-

ність низки захворювань, дотримува-

тися принципів здорового харчування. 

Хворий на ожиріння їсти хоче більше, 

ні ж жити, навіть якщо розуміє, що 

це замкнуте коло. Людство програє 

боротьбу з ожирінням саме тому, що 

не в змозі побороти харчову залежність 

[6, 33, 46, 48].

У рослин, які, на відміну від тварин 

і людей, не мають підшлункової залози 

та інсулярного апарату, є інші механізми 

регуляції вуглеводного обміну. Екстракт 

ДС має регулюючий вплив на всі етапи 

метаболізму глюкози, починаючи від 

процесів всмоктування, засвоєння та ви-

користання клітинами в енергетичному 

циклі, а також дає можливість зменшити 

потяг хворих на МС до солодких страв 

[10, 11, 14, 21, 25].

Вуглеводний та ліпідний обмін тісно 

пов’язані між собою, що зумовлено їх 

участю в енергетичних процесах. Глю-

коза має обмеження у створенні депо 

глікогену в печінці та м’язах, на від-

міну від жирних кислот, які здатні 

на копичуватися в жировій тканині 

у великій концентрації. Завдяки роз-

виненій транспортній інфраструктурі, 

впровадженню передових технологій 

у промислове виробництво, сільське 

господарство, побут, фізична активність 

більшості світової популяції за останні 

десятиліття значною мірою зменшилася. 

Сьогодні навіть мешканцю невеличкого 

містечка не треба докладати багато зу-

силь для пошуків «хліба насущного», 

адже доступність продуктів харчування 

збільшилася. Тому основною причиною 

ожиріння вважають надмірне надхо-

дження в організм вуглеводів, які легко 

перетворюються в жирні кислоти і ве-

дуть до збільшення жирової маси та по-

рушенню ліпідного обміну.

У дек і лькох дослі д женн я х ви яв-

лено, що ДС сприяє нормалізації ліпід-

ного обміну, що важливо для хворих 

на МС [27, 28, 35, 36, 37, 43, 47].

Екстракт із суміші листя, квітків 
і плодів глоду звичайного

Глід давно знайшов своє місце в ме-

дицині і застосовується до цього часу 

при різноманітних зах ворюванн ях. 

У минулі часи його використовували 

як в’яжучий засіб при проносі й диз-

ентерії. З XIX ст. чай із квіток і листя 

вживали в якості кровоочисного засобу, 

а з початку XX ст. плоди й квітки глоду 

широко застосовують у лікуванні за-

хворювань серця і судин [15]. У листі, 

квітках і плодах глоду виявлено багато 

БАР, таких як урсолова, хлорогенова, 

виннокам’яна, аскорбінова, кавова й 

лимонна кислоти, β-ситостерин, сапо-

ніни, флавоноїди, каротин, дубильні 

речовини, гіркоти, сорбіт, холін, аце-

тилхолін, жирне масло, ефірна олія, 

амігдалін тощо. Хворим на МС, в яких 

часто спостерігаються гіпертонічна 

хвороба, кардіоміопатії, атеросклероз, 

препарати глоду знижують артеріаль-

ний тиск, підвищують працездатність, 

усувають відчуття тяжкості й тиску 

в області серця  [4, 5]. Виявлений пози-

тивний вплив глоду на шкіру, слизові 

оболонки носоглотки, дихальних шля-

хів і всього травного тракту, дихальний 

апарат [10, 11, 25].

Екстракт насіння гуньби сінної
Він відомий іще під назвами «пажит-

ник сінний» або «шамбала». Часто ви-

користовується як прянощі в  кухнях 

Метаболічний синдром і дивовижні 
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 різних країн. Насіння пажитника сін-

ного містять: а лка лоїд трігонеллін, 

нікотинову кислоту, рутин, стероїдні 

сапоніни і фітостерини, флавоноїди, 

слизи, гіркі речовини, ефірну олію, 

білки, таніни, вітаміни, фосфор, залізо. 

Із групи стероїдів виділені діосгенін, 

ямогенін, гітогенін, тігогенін і гліко-

зиди діосцін і ямосцін. Використову-

ється при захворюваннях шкіри, шлун-

ково-к ишкового т рак т у, ди ха льної 

системи, вважається сильним афроди-

зіаком, підвищує потенцію в чоловіків, 

покращує кровотворну функцію орга-

нізму. Шамбала знижує вміст холесте-

рину в крові, а також артеріальний тиск 

 [4, 5, 11, 25].

Екстракт центелли азіатської 
(щитолисник, готу кола)

Містить; тритерпенові сапоніни, які 

є похідними тритерпенових кислот, 

R
1
-баррігенола, поліацетиленові спо-

луки, глікозиди флавоноїдів (рутин, 

кемпферол, кверцетин), антоцианіни, 

таніни, алкалоїди, гідрохотин, тритер-

пеноїди, розмаринову кислоту, центелін, 

центеліцин, фенольні кислоти, хлороге-

нову та ізохлорогенову кислоти, жирні 

кислоти, мінерали, хлорофіл, вітаміни 

А, С, ефірну олію, тимін, аспарагін, ізо-

гінетин. Екстракт готу кола активізує 

енергетичні процеси організму, знижує 

стомлюваність, підвищує працездат-

ність. Компоненти екстракту трави щи-

толисника азіатського належать до геро-

протекторів, які уповільнюють процеси 

старіння, збільшують тривалість життя, 

мають гіпотензивну і антисклеротичну 

дію, зміцнюють імунну систему [4, 5, 7, 

11, 15, 25].

Препарати готу коли позитивно впли-

вають на діяльність головного мозку –  

підвищують здатність до навчання, 

збільшують гостроту мислення, посилю-

ють процеси запам’ятовування. Наукові 

дослідження китайських, індійських, 

японських вчених показали ефективність 

препаратів готу коли при ожирінні, ко-

роткозорості, глаукомі, захворюваннях 

шкіри, гіпоксії плоду, судомах, болях 

у животі та багатьох інших патологічних 

станах [15, 25].

Дія рослинних складових Діанеми 

підсилюється одним із найбільш дефі-

цитних і важливих для організму міне-

ралів, яким є магній. Він бере участь 

в активації понад 300 різних ферментів, 

у тому числі всіх ферментних систем вуг-

леводного, білкового й ліпідного обмі-

нів, у синтезі нуклеїнових кислот, білків, 

жирних кислот і ліпідів, зокрема фосфо-

ліпідів. Контролюючи синтез цикліч-

ного аденозинмонофосфату –  універ-

сального регулятора клітинного мета-

болізму й безлічі фізіологічних функцій, 

Mg2+ задіяний у регуляції найрізноманіт-

ніших процесів. Іони Mg2+ грають дуже 

важливу роль в електролітному балансі 

і процесах мембранного транспорту, що 

потребують неабияких енерговитрат. 

Зв’язуючись із клітинними, мітохондрі-

альними та іншими мембранами, вони 

регулюють їх проникність для інших 

іонів. Фундаментальним механізмом 

фізіологічних ефектів магнію є його 

роль як природного антагоніста каль-

цію. Завдяки антагонізму з Са2+ магній 

здатен запобігати роз’єднанню дихання 

та окисного фосфорилювання в мітохон-

дріях, унаслідок чого зменшуються не-

продуктивні втрати енергії у вигляді 

тепла і зменшується потреба клітини 

в кисні  [22, 23, 38, 42].

М а г н і й  з а б е з п е ч у є  н о р м а л ь н е 

функціонування циклу скорочення – 

 розслаблення кардіоміоцитів, а на рівні 

серця –  циклу систола –  діастола. Він 

обов’язковий учасник синтезу прак-

тично всіх відомих на сьогодні нейро-

пептидів у головному мозку. Як антаго-

ніст кальцію, магній нормалізує діяль-

ність нервової системи, є антистресовим 

мікроелементом, знижує збудливість 

нейронів і передачу нервового імпульсу. 

Завдяки пригнічуючому впливу на ре-

нін-ангіотензинову систему і симпа-

тичну іннервацію, а також посиленню 

натрійуреза внаслідок підвищення нир-

кового кровотоку магній вважається ва-

зодилатуючим фактором. Дефіцит маг-

нію позначається на багатьох функціях 

організму й діяльності таких найбільш 

життєво важливих органів, як мозок, 

міокард, судини [22, 23, 38, 42, 44, 49].

Дефіцит магнію в організмі –  дуже 

поширене явище, і зумовлене це дефі-

цитом цього мікроелементу в сучас-

них рафінованих харчових продуктах. 

У найбільшій кількості він міститься 

в твердих тканинах рослин, кістках, 

хрящах. Надлишок в їжі сучасної лю-

дини кальцію, натрію, жиру призводить 

до дефіциту магнію. Зловживання алко-

голем, кавою, сечогінними речовинами, 

стрес, недостатнє всмоктування магнію 

в шлунково-кишковому тракті тільки 

загострює проблему [6].

Широк ий д іапазон д і ї рослинни х 
компонентів Діанеми, їх багатий склад, 
різноплановий синергічний коригую-
чий вплив на організм відповідають ос-
новному принципу лікування –  лікуємо 
не хворобу, а людину. Поєднання рос-
линних екстрактів із одним із найважли-
віших для метаболізму мінералів, яким є 
магній, надає можливість рекомендувати 
Діанему в комплексній терапії хворих 
на метаболічний синдром.
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