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Рассмотрен механизм гипотензивного действия природных ингибиторов ангиотен-

зинпревращающего фермента флавоноидной природы. На основе литературных источников 

исследовано фармакологическое действие биофлавониодов, каротиноидов, витаминов пло-

дов рябины черноплодной (Arоnia melanocаrpa L.) и рябины обыкновенной (Sorbus aucuparia 

L.) на сердечно-сосудистую систему человека, рассмотрен их кардиопротекторный эффект. 

Описан процесс получения сублимированных порошков из плодов рябины черноплодной и 

рябины обыкновенной, представлены их органолептические характеристики. Эксперимен-

тально определен общий химический состав плодовых порошков, исследовано содержание в 

них дубильных веществ, витамина С, β-каротина, органических кислот. Порошок, получен-

ный лиофильным высушиванием плодов черноплодной рябины, содержит аскорбиновой 

кислоты 242 мг% , дубильных веществ – 389,1 и β-каротина – 0,6 мг%. Сублимированный 

порошок из плодов рябины обыкновенной содержит аскорбиновой кислоты 13,2 мг%, ду-

бильных веществ – 58,2 , β-каротина – 1,4 мг%. 
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ВВЕДЕНИЕ 

В России, и в частности в Калининградской области, на сегодняшний день особенно 

остро стоит проблема лечения и профилактики болезней системы кровообращения. Ежегод-

но по данным Федеральной службы государственной статистики от заболеваний сердечно-

сосудистой системы умирает более 40 % населения [1]. Одной из самых распространенных 

болезней системы кровообращения является артериальная гипертензия, или гипертония – 

повышение артериального давления. Эссенциальная гипертензия особенно опасна тем, что 

может протекать бессимптомно, увеличивая при этом риск инсульта, инфаркта, а также раз-

вития сердечной или почечной недостаточности [2]. 

Актуальными лекарственными препаратами при лечении артериальной гипертензии 

являются ингибиторы ангиотензинпревращающего фермента (АПФ). АПФ относится к ре-

нин-ангиотензин-альдостероновой системе (РААС), которая с помощью гормонов прямым 

образом регулирует артериальное давление и объем крови в организме человека [3]. В этой 

системе АПФ превращает ангиотензин I в ангиотензин II (активную форму гормона, повышаю-

щего артериальное давление) путем отщепления двух последних аминокислот с С-конца [4]. 

 Сам фермент (соматическая форма) представляет собой металлопротеиназу, содер-

жащую в своей структуре катионы цинка, и состоит из двух доменов: С- и N-доменов [5]. У 
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каждого из доменов существует свой активный центр, в связи с чем АПФ может действовать 

дуалистично: либо как два независимых фермента, либо их активные центры функциониру-

ют взаимозависимо [6]. Для подавления гипертензии необходимо воздействовать на актив-

ный центр С-домена фермента. Ингибиция активного центра N-домена не вызывает пониже-

ния артериального давления. Это делает возможным предположить, что С-домен АПФ явля-

ется доминирующим в контролировании артериального давления [7]. В центральной части 

С-домена находится туннель, разделяющий фермент на два субдомена. В туннеле, который 

сформирован одним β-листом и несколькими α-спиралями, находится активный центр         

С-домена (рис. 1) [8]. 

 

 
Рисунок 1 – Структура С-домена АПФ [9] 

 

Синтетические лекарственные препараты чаще всего содержат одно действующее ве-

щество, относящееся к определенному классу ингибиторов (дикарбокситал-содержащие, 

фосфанат-содержащие или содержащие сульфгидрильные группы). Однако у данных препа-

ратов, несмотря на их простоту в фармакологическом плане, существует целый ряд недо-

статков: очень резкое воздействие на сердечно-сосудистую систему и такие побочные эф-

фекты, как гипотония, гиперкалиемия, гипербилирубинемия, острая почечная недостаточ-

ность, отеки и токсическо-аллергические реакции [10]. По этим причинам особенно перспек-

тивно использование биологических ингибиторов АПФ, которые более мягко воздействуют 

на артериальное давление и не имеют вышеперечисленных побочных эффектов.  

По последним исследованиям, некоторые флавоноиды и полифенольные структуры 

могут обладать способностью ингибиции ангиотензинпревращающего фермента [5]. Флаво-

ноиды воздействуют на АПФ как хелатирующие агенты, удаляя из структуры фермента ио-

ны цинка, тем самым деактивируя фермент [11]. Таким образом, эффективность ингибирова-

ния фермента напрямую зависит от структуры самого флавоноида, а именно: наличия двой-

ной связи между С2 и С3-атомами в С-кольце и наличия гидроксильных радикалов в С3 и С4-

атомах в В-кольце; наличия кето-группы у С4-атома в С-кольце [12, 13]. Наличие двойной 

связи в С-кольце между С2 и С3-атомами в флавоноидах является необходимым условием для 

проявления ингибирующих свойств. Это обусловлено тем, что именно так поддерживается 

необходимое структурное сопряжение, и структура соединения становится практически 

плоской. Плоская структура флавоноидов является одним из важнейших факторов для инги-

бирования металлопротеиназ. При насыщенной связи у «скелета» флавоноида образуется 

тупой угол, который становится переменным в зависимости от остальных составляющих мо-

лекулы [14].  

В результате экспериментов было подтверждено, что наличие гидроксильных радика-

лов в С3 и С4-атомах в В-кольце (катехиновая группа) является главным условием для высо-

кой эффективности ингибирования. По одной из возможных версий, именно эти гидроксилы 
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взаимодействуют с атомом цинка, находящимся в активном центре С-домена АПФ, отщеп-

ляя его за счет противоположности зарядов [15]. Отсутствие кето-группы у С4-атома в         

С-кольце сопровождается исчезновением двойной связи между С2 и С3-атомами, что приво-

дит также к изменению пространственной структуры и образованию тупого угла в «скелете» 

соединения [12]. 

Исследования, проведенные на ангиотензинпревращающем ферменте in vitro c ис-

пользованием очищенных растворов флавоноидов в концентрациях 100 мкмоль/л, показали, 

что наиболее эффективно ингибируют АПФ следующие флавоноиды: лютеолин (57,3% ин-

гибирования), кемпферол (37,7%), рутин (36,8%), ройфолин (33,5%), кверцетин (32,0%) [5]. 

Предполагаемый механизм взаимодействия лютеолина с активным центром АПФ представ-

лен на рис. 2. Остатки в месте связывания АПФ окрашиваются в соответствии с субсайтом, к 

которому они принадлежат (т. е. остатки из субсайтов S2', S2'/S1', S1', S1 и S1/S2 окрашива-

ются в красный, голубой, пурпурный, зеленый, коричневый, белый цвета соответственно). 

Другие важные остатки, которые не были классифицированы ни в одном кармане, окрашены 

в белый цвет. Атомы углерода для лигандов показаны желтым цветом. Пунктирные линии 

используются для обозначения межмолекулярных водородных связей (красный цвет) или 

взаимодействия групп с противоположным зарядом (синий цвет). Катион цинка обозначен 

серой сферой. 

 

 
Рисунок 2 – Возможная схема взаимодействия лютеолина с активным центром АПФ [5] 

 

Большое количество флавоноидов содержится в плодах черноплодной рябины, или 

Aronia melanocarpa. Их содержание достигает 1457,2 мг/100 г сырья, что составляет 582,88% 

от суточной нормы [16, 17]. Также в состав флавоноидов аронии черноплодной входят лю-

теолин, кверцетин и рутин, которые являются одними из самых эффективных ингибиторов  

[18, 19]. Медицинские испытания, проведенные in vivo на группах людей, страдающих мета-

болическим синдромом, показали следующие результаты: в течение двух месяцев употреб-

ления концентрата аронии черноплодной снизило средние значения артериального давления, 

а также благотворно сказалось на концентрации липидов и глюкозы в крови испытуемых 

[20].  

Исследования были проведены на трех группах. Основная (I группа) состояла из 25 

человек с метаболическим синдромом, которые ранее не проходили лечение. Две контроль-

ные группы - из двадцати здоровых людей, добровольно участвующих в исследованиях (II 

группа), и 25 пациентов с метаболическим синдромом, получающих гипотензивную и гипо-

липидемическую терапию (III группа). Во всех группах рацион питания не был изменен, за 

исключением запрета на употребление продуктов, которые содержат аронию черноплодную. 

Основная группа пациентов получала в качестве терапии капсулы со 100 мг экстракта аро-
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нии черноплодной три раза в день. В результате двухмесячного употребления экстракта ря-

бины была замечена положительная динамика в снижении артериального давления у основ-

ной группы. Кроме того, произошло также уменьшение концентрации липидов в крови па-

циентов I группы [20].  

Арония черноплодная, помимо большого количества биофлавоноидов, содержит так-

же каротиноиды [16, 21], пектиновые вещества [22], аскорбиновую кислоту (витамин С) [21], 

органические кислоты [23], макро- и микроэлементы [21]. 

Имеются данные о влиянии каротиноидов на сердечно-сосудистую систему человека. 

Вместе с пищей человек потребляет примерно 50 различных соединений, относящихся к ка-

ротиноидам [24, 25], при этом большую часть рациона человека составляют всего 12 соеди-

нений [25, 26]. К ним относятся ликопин, лютеин, α- и β-каротин, β-криптоксантин и зеак-

сантин [26]. В настоящее время существует множество медицинских исследований, выявля-

ющих зависимость между возникновением различных заболеваний сердечно-сосудистой си-

стемы и потреблением каротиноидов в пище и содержанием их в сыворотке или плазме кро-

ви и жировой ткани.  

Было проведено изучение возможной зависимости между уровнем потребления         

β-каротина и риском возникновения инфаркта миокарда у пожилых людей. Потребляемый  

β-каротин определялся путем расчета исходя из предоставленных испытуемыми данных о 

собственном рационе. Участниками исследования стали 4802 человека в возрасте 55-95 лет. 

В результате во время периода наблюдения (4 года) установилась следующая зависимость: 

при высоком потреблении β-каротина риск возникновения инфаркта миокарда значительно 

снижался; особенно выражена эта связь у групп бывших и нынешних курильщиков. При 

этом употребление иных антиоксидантов (аскорбиновой кислоты и α-токоферола) не оказы-

вало влияние на риск инфаркта миокарда [27]. 

Кроме метода расчета содержания каротиноидов, содержащихся в рационе человека, 

существуют исследования, где в изучаемых группах регулярно измеряется их концентрация 

в плазме или сыворотке крови или жировой ткани.  

Была изучена возможная взаимосвязь между общей концентрацией каротиноидов в 

сыворотке крови и относительным риском возникновения ишемической болезни сердца. В 

результате между ними была установлена обратная зависимость: у мужчин с самой высокой 

концентрацией каротиноидов в сыворотке крови наиболее низкий относительный риск ише-

мической болезни сердца. Наименьший риск также наблюдался у некурящих мужчин [28].  

В европейском исследовании антиоксидантов были установлены следующие резуль-

таты: у людей с наибольшей концентрацией β-каротина в жировой ткани отмечался низкий 

уровень риска ишемической болезни сердца. При этом самые низкие риски наблюдались у 

некурящих людей [29].  

Таким образом, можно утверждать о кардиопротекторной роли каротиноидов, в част-

ности, β-каротина. Большое количество каротиноидов в своем составе содержат плоды ряби-

ны обыкновенной, или Sorbus aucuparia: 17,8 – 21,5 мг/100 г сырья (в пересчете на β-

каротин) [30].  

Исходя из вышеперечисленного можно сказать, что перспективно использовать плоды 

рябины обыкновенной для внесения кардиопротекторных веществ (каротиноидов) в специа-

лизированный функциональный продукт.  

Применение свежего сырья при обогащении продуктов питания имеет ряд недостат-

ков, один из которых – сезонность сбора плодов. Непростой задачей является сохранение 

биологически активных свойств флавоноидов и каротиноидов рябины. Для сохранения био-

логического потенциала и качества плодов черноплодной рябины оптимальный способ - вы-

сушивание сырья. Поскольку сушка на воздухе при высоких температурах приводит к потере 

ряда флавоноидов, каротиноидов, витамина С, а также существенно ухудшает органолепти-

ческие свойства сырья, оптимальным является высушивание при низких температурах – суб-

лимационная сушка.  Главные преимущества сублимированных порошков - простота их ис-

пользования в существующих и новых технологиях, малые затраты при перевозке и хране-
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нии и высокая концентрация биологически активных веществ относительно свежих ягод 

[31]. 

 

ОБЪЕКТ ИССЛЕДОВАНИЯ 

Объектами исследования явились плоды черноплодной и обыкновенной рябины, со-

бранные в 2019 г. в Калининградской области, а также сублимированные порошки, получен-

ные из этих плодов. 

 

ЦЕЛЬ И ЗАДАЧИ ИССЛЕДОВАНИЯ 

Целью исследования является изучение и оценка биологического потенциала субли-

мированных плодов рябины черноплодной (Aronia melanocarpa) и рябины обыкновенной 

(Sorbus aucuparia), а также оценка перспектив использования полученного порошка.  Задача 

исследования – экспериментальное определение химического состава порошков из плодов и 

содержания в них биологически активных веществ.  

 

МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 

Плоды высушивали в лабораторной лиофильной сушке Martin Christ при температуре 

основной сушки минус 20 ˚С и давлении 0,67 миллибар, конечной – минус 50 ˚С и давлении 

0,04 миллибар. Были получены два образца – высушенные целые и измельченные с помо-

щью блендера плоды. Для получения порошка плоды измельчали с помощью лабораторной 

мельницы. 

Общее количество влаги в порошке устанавливали методом высушивания в сушиль-

ном шкафу при температуре 102-104 ˚С, массовую долю золы – методом сжигания навески в 

муфельной печи при температуре 650 ˚С, массовую долю жира –  методом экстракции жира 

на аппарате Сокслета. Кислотность (в пересчете на яблочную кислоту) определяли методом 

титрования гидроксидом натрия; количество витамина С (аскорбиновой кислоты) – йодомет-

рическим титрованием; количество дубильных веществ – титриметрически с раствором пер-

манганата калия в присутствии индигокислоты. Количество β-каротина в порошках устанав-

ливалось фотоколориметрическим методом в хлороформных экстрактах при длине волны 460 

нм.  

 

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 

При сублимации в течение 40 ч выход целых плодов аронии черноплодной составил 

35,2 % от массы сырья (содержание сухих веществ 90,2 %), при сублимации измельченных 

плодов – 28,7 % (содержание сухих веществ 95,4 %). Таким образом, установлено, что для 

наиболее полного обезвоживания целесообразно предварительно измельчать сырье.  

Внешний вид порошков, полученных из плодов черноплодной и обыкновенной ряби-

ны, представлен на рис. 3.  

 

 
Рисунок 3 – Сублимированные порошки из рябины обыкновенной  

(Sorbus aucuparia) и рябины черноплодной (Aronia melanocarpa) 
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Плодовые порошки рассыпчатые, порошок из черноплодной рябины фиолетового 

цвета, из рябины обыкновенной – оранжевого. Порошки с небольшим количеством светлых 

включений (измельченные косточки плодов), с приятным запахом, свойственным исходному 

сырью, кисло-сладкого вкуса, с выраженным терпким послевкусием.  

Химический состав сублимированных порошков из черноплодной рябины и рябины 

обыкновенной приведен в табл. 1.  

 
Таблица 1 – Химический состав и кислотность сублимированных порошков из плодов Aronia melano-

carpa и Sorbus aucuparia, % 

Показатель Aronia melanocarpa Sorbus aucuparia 

Массовая доля влаги 4,602 4,063 

Массовая доля золы 2,712 2,949 

Массовая доля жира 0,626 1,224 

Кислотность 1,980 7,035  

 

В результате анализа химического состава порошков было установлено, что содержа-

ние влаги в них не превышает 5 %, что свидетельствует о высокой степени обезвоженности, 

достигаемой при лиофильном высушивании плодов. Порошок из плодов рябины обыкновен-

ной в сравнении с порошком из аронии черноплодной характеризуется более высоким со-

держанием кислот и кислых солей. В обоих порошках присутствует небольшое количество 

жировых композиций, причем в порошке из рябины обыкновенной – в два раза больше, чем 

в порошке из аронии черноплодной.  

В табл. 2 приведено содержание биологически активных веществ в сублимированных 

порошках из аронии черноплодной и рябины обыкновенной. 

 
Таблица 2 – Содержание биологически активных веществ в 100 г сублимированных порошков из 

плодов Aronia melanocarpa и Sorbus aucuparia и суточная потребность в них взрослого человека, мг 

Вещество 
Aronia 

melanocarpa 

Sorbus 

aucuparia 

Суточная потребность 

взрослого человека [17] 

Аскорбиновая кислота 242,0 13,2 90,0 

Флавоноиды   

(дубильные вещества) 
389,1 58,2 250,0 

β-каротин 0,6 1,4 5,0 

 

По содержанию аскорбиновой кислоты и биофлавоноидов порошок, полученный суб-

лимированием плодов черноплодной рябины, значительно превосходит таковой из рябины 

обыкновенной. Потребление 100 г такого порошка может удовлетворить суточную потреб-

ность взрослого человека в витамине С на 268,9 %, в биофлавоноидах – на 155,6 %. Порошок 

из рябины обыкновенной содержит большее количество β-каротина – 28,0 % от суточной 

нормы в 100 г. 

 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Применение порошков из сублимированных плодов Aronia melanocarpa и Sorbus 

aucuparia перспективно для создания функциональных и обогащенных продуктов благодаря 

высокому содержанию витамина С, биофлавоноидов и β-каротина. Малые потери при созда-

нии порошка обеспечиваются за счет низких температур высушивания, что позволяет сохра-

нить такие термолабильные вещества, как аскорбиновая кислота и каротиноиды. 

Наиболее перспективным видится использование порошков из сублимированных 

плодов аронии черноплодной и рябины обыкновенной в сахаристых кондитерских изделиях, 

так как они являются одними из популярных продуктов среди детского и взрослого населе-

ния. Большое количество сахара окажет маскирующее действие на резкие терпкий и кислый 

привкусы порошков. Высокое содержание пектиновых веществ в самих плодах черноплод-

ной рябины [22], а также, соответственно, в изготовленном порошке делает наиболее эффек-
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тивным изготовление пастилы с добавлением сублимированного порошка. Данный продукт 

возможно использовать не только людям, страдающим артериальной гипертензией, но и в 

ежедневном рационе для профилактики данного заболевания.  
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The mechanism of the hypotensive effect of natural inhibitors of the angiotensin-converting 

enzyme of a flavonoid nature is considered. Based on literature sources, the pharmacological effect 

of bioflavoniods, carotenoids, fruit vitamins, black chokeberry (Aronia melanocarpa L.) and moun-

tain ash (Sorbus aucuparia L.) on the human cardiovascular system, examined by their cardioprotec-

tive effect, was studied. The process of obtaining sublimated powders from the fruits of mountain 

ash and aronia, represent their organoleptic characteristics. The general chemical composition of 

fruit powders was experimentally determined; the content of oak substances, vitamin C, β-carotene, 

and soluble acids in them was studied. The powder obtained by lyophilized dried black chokeberry 

fruit contains 242 mg% ascorbic acid, 389.1 mg% oak substances, and 0.6 mg% β-carotene. Freeze-

dried powder from the fruits of mountain ash contains 13.2 mg% ascorbic acid, 58.2 mg% of oak 

substances, and 1.4 mg% of β-carotene. 
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