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РОСЛИННІ ТА ІНШІ АДАПТОГЕНИ З АКТОПРОТЕКТОРНИМИ ВЛАСТИВОСТЯМИ 
(ФІТОПРЕПАРАТИ ТА ХАРЧОВІ ДОБАВКИ)

Актуальність. У статті на підставі власних досліджень і даних літератури показали, що в умовах надмірних наванта-
жень у разі військових та інших екстремальних ситуацій (гіпоксія, охолодження, іммобілізаційний стрес, під час тренувань, 
при деяких захворюваннях, критичних станах) підвищуються вимоги до функціональних систем організму, а також окремих 
органів. У такому разі необхідно вводити протективні малотоксичні засоби з адаптогенною активністю.

Мета дослідження. Привести існуючу класифікацію БАД з актопротекторною властивістю.
Матеріал і методи. Аналіз даних вітчизняної і зарубіжної літератури, відомостей із друкованих та електронних видань.
Результати дослідження. Призначення метаболітотропних засобів, у тому числі фітопрепаратів, за екстремальних 

навантажень призводило до часткового, а іноді й до повного відновлення функцій уражених органів і систем.
Як було показано, окремі метаболітотропні фітозасоби відновлюють окремі функції, а для більш активного впливу на 

функцію і метаболізм необхідно вживати їх у комбінації під назвою «БАД». Більшість існуючих затверджених комбінованих 
фітозасобів включає витяги з рослин, які володіють заспокійливою, кардіо-, гепатопротекторною активністю. Тому в спор-
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тивній медицині та у разі інших екстремальних ситуацій почали застосовувати біологічно активні добавки з рослин. Це 
комбіновані засоби, які проявляють адаптогенну дію після проведення експериментальних і клінічних випробувань, необхідних 
для дозволу на їх призначення і застосування як БАД.

Висновок. У статті перераховано харчові домішки, які містять синтетичні метаболітотропні препарати, а також 
комплекс фітозасобів із поясненням необхідності створення подібних комбінацій, які можуть підвищити працездатність та 
опір до несприятливих умов.

Ключові слова: адаптогенна дія, женьшень, елеутерокок, лимонник китайський, родіола рожева, гінкго білоба.
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VEGETABLE AND OTHER ADAPTOGENS WITH ACTOPROTECTORY PROPERTIES 
(PHYTODRUGS AND FOOD SUPPLEMENTS)

Actuality. The article, based on its own research and data from the literature, showed that in conditions of excessive loads in 
military and other extreme situations (hypoxia, cooling, immobilization stress, during training, in certain diseases, critical conditions) 
the demands on the functional systems of the body increase, as well as individual bodies. In this case, it is necessary to introduce 
protective low-toxic agents with adaptogenic activity.
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The aim of the research. Bring the existing classification dietary supplements with actoprotective properties.
Research materials and methods. Analysis of data from domestic and foreign literature, information from printed and electronic 

publications.
Research results and their discussion. The appointment of metabolitotropic agents, including phytodrugs at extreme loads, led to 

a partial, and sometimes to a complete recovery of the functions of the affected organs and systems.
As it was shown, individual metabolitotropic phytoremedies restore individual functions, and for a more active effect on function 

and metabolism, it is necessary to use them in a combination called dietary supplements. Most of the existing approved combined 
phytoremedies include extracts from plants that have soothing, cardio- and hepatoprotective activity. Therefore, in sports medicine 
and in other extreme situations, biologically active supplements from plants began to be used. These are combined means that have an 
adaptogenic effect, after conducting experimental and clinical tests, necessary for permission for their appointment and use as dietary 
supplements.

Conclusions. The article lists food additives containing synthetic metabolitotropic drugs, as well as a complex of phytoremedies 
with an explanation of the need to create such combinations that can increase performance and resistance to adverse conditions.

Key words: adaptogenic action, ginseng, Eleutherococcus, Chinese lemongrass, Rhodiola rosea, Ginkgo biloba.

Вступ. Актуальність. Під час критичних станів, 
які включають підвищення стійкості до гіпоксичних 
ситуацій та оксидативного стресу, перевантажень та 
інших екстремальних ситуацій, коли порушується 
активність життєво важливих органів і систем, не-
обхідно вводити протективні малотоксичні засоби 
з адаптогенною активністю. Установлено, що такий 
вплив можуть мати метаболітотропні синтетичні за-
соби та фітопрепарати, одним із головних завдань 
при цьому необхідно виділяти головні точки при-
кладання з боку обміну речовин організму, на які 
повинні впливати як синтетичні засоби, так і пре-
парати рослинного походження. З одного боку, ви-
щезазначені компоненти БАД повинні бути сумісні 
між собою, з іншого – діяти синергічно, а не анта-
гоністично. Під час усіх критичних станів виникає 
оксидативний стрес, але паралельно порушуються 
різні види обміну (енергетичний, білковий, ліпід-
ний, електролітний), а також проявляється негатив-
ний вплив на ендокринні залози, імунну систему, 
органи серцево-судинної системи, травного каналу, 
нервову систему (Sellami, 2018; Eichner, 2016). Нині 
відомі сукупності рослинних засобів, які можуть пе-
реважно діяти на ті чи інші види метаболізму. Окрім 
підтвердженої фармакологічної активності та низь-
кої токсичності компонентів БАД, спортивні лікарі, 
тренери та спортсмени повинні вимагати документи, 
які офіційно підтверджують ефективність БАД: ан-
тидопінговий сертифікат, сертифікат відповідності 
та інші документи згідно із законодавством України.

Мета дослідження – навести наявну класифіка-
цію БАД з актопротекторною властивістю.

Матеріали та методи дослідження. Аналіз да-
них вітчизняної і зарубіжної літератури, відомостей 
із друкованих та електронних видань.

Результати дослідження та їх обговорення. 
Сьогодні існує декілька видів класифікації адаптоге-
нів. (Shaw, 2016; Chen, 2014; Pumpa, 2013; Iannitti, 
2016).

Класифікація адаптогенів з актопротекторними 
властивостями:

1. Препарати рослинного походження:
1.1. Монопрепарати: настій та рідкий екстракт 

женьшеню, настойка лимонника китайського, рід-
кий екстракт елеутерококу, рідкий екстракт левзеї, 
настойка аралії, настойка і рідкий екстракт ехінацеї, 
настойка стеркулії, настойка родіоли рожевої, на-
стойка заманихи.

1.2. Комбіновані засоби: бальзами «Вігор», «Гра-
аль» та ін.

2. Препарати тваринного походження: пантокрин, 
рантарин та ін.

3. Препарати мікробного походження: мумійо, 
спіруліна.

4. Синтетичні засоби: L-аргінін, кислота буршти-
нова (мексидол, мексикор), карнітин, кислота глута-
мінова (глутаргін) та ін.

5. Вітамінні препарати.
Іноді класифікують компоненти БАД, які мають 

адаптогенну дію за переважним впливом на ті чи 
інші обмінні процеси. Визначили, що на енергетич-
не забезпечення під час навантаження завдяки рівно-
мірному постачанню енергії за рахунок перетворен-
ня (спалення вуглеводів) можуть впливати фруктоза, 
мед, коензим Q, цитохром С, альфа-кетоглутарат, пі-
ридоксин, кислота лимонна, полісолодові екстракти, 
креатинін і деякі інші (Slimeni, 2017).

Інтенсифікують ліпідний обмін та сприяють 
спаленню жиру ейкозопентаєнова кислота, хрому 
піколінат, хрому поліпіколінат, L-цитрил-карнітин, 
диоксигенін, гексагенін, докозагексаєнова кислота, 
комплекси ненасичених жирних кислот, лецитин, 
лінолева кислота, міристинова кислота, олеїнова 
кислота, стеаринова кислота та ін. Засоби, що полег-
шують амінокислотне та білкове забезпечення на-
вантаження: L-метіонін, ацетил-L-карнітин, L-ала-
нін, L-аргінін, L-гістидин, L-аспарагінова кислота, 
L-гліцин, L-глутамінова кислота та інші амінокис-
лоти, а також орнітин, L-таурин, казеїнати, яєчний 
білок та ін.

До засобів, які коригують електролітний обмін, 
належать препарати калію, кальцію, магнію, натрію, 
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фосфору, хлориди, толокнянка та ін. Вітаміни та їх 
комплекси з мікроелементами нормалізують обмін 
речовин, забезпечують відновлення під час трива-
лих навантажень. Подібну дію мають такі фрукти, як 
грейпфрут, плоди ківі, шипшина, гінкго білоба та ін.

Впливають на систему ендокринної регуляції 
женьшень, імбир, лохина, плоди пальм, яєчний білок, 
морозник кавказький та ін. Пригнічують процеси ка-
таболізму та сприяють виведенню шлаків з організму 
бромелаїн, артишок, корінь буряка, артишок, пектин, 
корінь лакриці, фенхель, часник та ін. Стимулюють 
енергетичні процеси у м’язах: женьшень, інозитол, 
йохімбе, левзея, концентрат залоз та ін. Поліпшують 
травлення бромелаїн, ліпаза, фенхель, часник. Під-
вищують тонус нервової системи: женьшень, імбир, 
кофеїн, перець, елеутерокок та ін. (Cui, 2022) Підви-
щують імунітет: імуноглобулін, хрящ акули, ехінацея, 
елеутерокок, петрушка та ін. Поліпшують стан судин: 
гінкго білоба, екстракт виноградних кісточок, екстракт 
зеленого чаю, морозник кавказький, біофлавоноїди.

Слід зупинитися на властивостях деяких лікар-
ських засобів рослинного походження, які часто 
входять до складу БАД. Гінкго білоба, або дерево 
папороті, є представником роду гінкгофітів, з’явило-
ся у пермський період близько 280 млн років тому. 
З усіх представників цього роду зберігся лише гінкго 
білоба завдяки надмірній стійкості до різних нега-
тивних чинників (Nash, 2015). Уже п’яте тисячоліт-
тя його застосовують у Китаї як харчовий продукт. 
Мешканці Сходу оцінили його властивості попере-
джати передчасне старіння. Ще в Стародавніх трак-
татах відзначали властивості плодів гінкго білоба 
тонізувати та гармонізувати розумову діяльність, до-
помагати протверезити у разі сп’яніння та виводити 
з організму шлаки. Сучасними експериментальними 
та клінічними даними встановлено антиоксидантну, 
васкулопротекторну, ноотропну, гепатопротекторну, 
антидепресивну дію біологічно активних речовин 
гінкго білоба, здібність поліпшувати кровообіг (Van 
der Bijl, 2014).

До класичних адаптогенів належать женьшень 
(Panax), аралія висока (Aralia elata), аралія серцепо-
дібна (Arália cordata), заманиха висока (Oplopanax 
elatus), елеутерокок колючий (Eleutherococcus 
senticosus), левзея сафлоровидна, або маралій ко-
рінь (Rhapónticum carthamoídes), родіола рожева 
(Rhodiola rosea), лимонник китайський (Schisandra 
chinensis) та деякі інші.

Популярність цих лікарських рослин, які поліп-
шують працездатність, відома здавна.

Левзея (маралій корінь) прийшла до нас з китайської 
медицини. Разом із тим в останні роки встановили нові 

аспекти механізму його дії, відкрили нові фармаколо-
гічні аспекти. Цілющі властивості левзеї пізнали в Си-
біру, спостерігаючи за маралами, які вживали маралій 
корінь перед тяжкими боями. Мисливці Сибіру також 
знали, що, вживаючи лимонник, можна перебувати 
тиждень без їжі. Аралію, елеутерокок також відкрили 
спочатку мешканці, а потім учені Сходу та Сибіру.

Лікарські засоби з рогів оленів почали застосо-
вувати ще в 3700 р. до народження Христа. Потім 
знайшли, що в рогах знаходиться багато кератинвмі-
щуючих амінокислот. У народній медицині Східної 
Азії подрібнені роги плямистого оленя застосовують 
у разі виснаження, слабкості, анемії. Прийом галено-
вих препаратів указаних фітосполук та подрібнених 
пантів оленя підвищує резистентність організму до 
широкого спектра інфекційних захворювань: у цих 
препаратів установлено імуногенний вплив. Також 
вони підвищують стійкість до стресу.

Женьшень звичайний (panax ginseng) є найста-
рішим адаптогеном. У корені женьшеню міститься 
багато корисних речовин. Це панаксозиди А, В тощо, 
гінзеозиди, панакситріол та ін., алкалоїди, вітаміни, 
смоли, залізо, мідь, цинк, вільні амінокислоти – пов-
ний комплекс діючих речовин женьшеню ще дослі-
джується. Уважають, що головними компонентами, 
які пояснюють ефект женьшеню, є глікозиди, які 
є складним комплексом близьких за властивостями 
речовин. Женьшень має дуже широкий спектр фар-
макологічних властивостей, однак головним є його 
вплив на ЦНС. Водночас женьшень має протиза-
пальний ефект, впливає на вуглеводний обмін, сер-
цево-судинну систему, функціонування статевих за-
лоз, поліпшує зір. Його призначають при неврозах, 
неврастеніях, психозах, цукровому діабеті, хворобі 
Боткіна та інших захворюваннях. Препарати жень-
шеню підвищують газообмін, стимулюють тканини 
дихання, знижують ЧСС, нормалізують підвищений 
артеріальний тиск. При підвищеному артеріальному 
тиску він зможе запобігати проникненню кальцію 
всередину гладком’язових клітин кровоносних су-
дин, що може понизити артеріальний тиск.

У Китаї в останні роки виділяють сім основних 
ефектів женьшеню (Khan, 2022; Bagherpour, 2022):

−	 посилення фізичної сили організму та полег-
шення втоми;

−	 лікування анемії гіпотензії послаблення серце-
вої діяльності;

−	 заспокоююча дія на психіку – ефективне ліку-
вання неврозів, неврастенії, порушень функцій нер-
вової системи;

−	 стимуляція секреторної функції, утамування 
спраги;
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−	 підвищення функції легенів та пригнічення на-
падів астми;

−	 нормалізація функції травного каналу, підви-
щення апетиту;

−	 нейтралізація отрут, поліпшення стану шкіри.
Вплив женьшеню повільний, що частково 

ускладнює визначення ефективності застосування. 
Він може по-різному діяти на організми за однако-
вого діагнозу, ефект проявляється у разі тривалого 
прийому препарату і веде до поліпшення стану ор-
ганізму загалом. За одноразового прийому препара-
ту в подвійній або потрійній дозі знижується втома 
і підвищується працездатність. Стимулююча дія 
женьшеню найбільш яскраво проявляється у підви-
щенні розумової працездатності, при цьому в першу 
чергу він підвищує якість виконаного завдання (пси-
хологічний тест). На відміну від синтетичних препа-
ратів женьшень під час стимуляції нервової системи 
не тримає організм тривалий час збудженим, його 
вплив більш м’який. Женьшень можна використову-
вати і здоровим людям, адже після періоду стимуля-
ції він не підвищує негативні реакції, не виснажує 
природні резерви організму та допомагає подолати 
стрес. Він посилює утворення ферментів, норма-
лізує викликані стресом порушення біохімічних 
показників. У критичний момент людина, яка при-
ймає женьшень, отримує додатковий приплив сил. 
У значних дозах препарати женьшеню небезпечні: 
вони викликають запаморочення, утруднення дихан-
ня, тремтіння, кровотечу та інші порушення. Най-
більшими типовими протипоказаннями до прийому 
женьшеню є дитячий вік, вагітність, прийом з інши-
ми препаратами імуностимулюючої дії, при гострих 
захворюваннях, на тлі гострих запальних процесів, 
при високому артеріальному тиску, при схильності 
до кровотеч.

Заманиху високу приймають у вигляді галено-
вих препаратів, які готують із кореневищ і коренів. 
Прийом насіння заманихи призводив до підвищення 
сили і частоти серцевих скорочень. В умовах кліні-
ки встановили малу токсичність настою заманихи, її 
збуджуючий вплив на ЦНС, підвищення моторної ак-
тивності, рефлекторної діяльності, підвищення амп-
літуди скорочень і тонусу серцевого м’язу. Настоян-
ку заманихи застосовують як стимулятор діяльності 
центральної нервової системи, при неврозах і пси-
хічних захворюваннях, астеніях, астенодепресивних 
виснажуючих захворюваннях, для підтримки бадьо-
рості у разі фізичної і розумової втоми, при стате-
вій слабкості, деяких формах цукрового діабету. 
Показаннями для призначення настоянки заманихи 
є гіпотензія та депресивні стани. Протипоказаннями 

вважають гіпертензію, лихоманку, порушення серце-
вої діяльності, безсоння.

Левзея сафлоровидна, або маралій корінь, за-
стосовується у вигляді галенових препаратів із ли-
стя, стебла та коренів у народній медицині Алтаю. 
Вони мають біологічно активні речовини: алкалоїди, 
екдистен, цукри, ефірні олії, олії фосфорної кисло-
ти, дубильні, біологічні речовини, камідь. Екдистен 
є стероїдною сполукою, яку виділяють з левзеї. Він 
має виражену анаболічну і тонізуючу дію. Загалом 
препарати левзеї мають тонізуючий та стимулюю-
чий ефект. Окрім того, вони підвищують силу скоро-
чень і працездатність м’язів, поліпшують кровообіг 
у м’язах, головному мозку. Настоянку левзеї засто-
совують при функціональних розладах ЦНС, падінні 
сил, розумовому та фізичному виснаженні, роботі 
в екстремальних умовах, безсонні, цукровому діа-
беті, хронічному алкоголізмі. За тривалого прийому 
препарату поліпшується самооцінювання стану здо-
ров’я, фізична витривалість, координація кистей рук, 
розумова працездатність, понижується ЧСС під час 
фізичного навантаження. Після одноразового при-
йому екстракту левзеї відзначають поліпшення фі-
зичної працездатності, стимуляцію впливу на ЦНС, 
також понижується гемодинамічна реакція на фізич-
не навантаження, скорочується відновлювальний 
період після неї (менше, ніж після прийому елеуте-
рококу, але більше, ніж після прийому женьшеню). 
Особливих протипоказань до прийому препаратів 
левзеї немає, але її не рекомендують приймати хво-
рим на шизофренію, особливо в період загострень.

Для приготування галенових препаратів із лимон-
ника китайського використовують плоди, стебла, ли-
стя, пагони. Діючими речовинами є моносахариди, 
фенольні сполуки, переважно катехіни, мінеральні 
сполуки. Тонізуюча сила лимонника висока, прояв-
ляється при загальній втомі, слабкості, підвищеній 
сонливості. Лимонник нормалізує артеріальний 
тиск, пригнічує спрагу, тамує апетит та кислотність 
травного каналу, усуває м’язову втому і біль. Його за-
стосовують як профілактичний засіб при атероскле-
розі та пониженні гостроти зору. Він, як і інші адап-
тогени, посилює процес збудження у ЦНС, значно 
підвищує фізичну та розумову працездатність. Його 
часто призначають спортсменам, які беруть участь 
в ігрових видах спорту, важкоатлетам, борцям. Пре-
парати лимонника малотоксичні, не викликають по-
бічних ефектів, однак він протипоказаний при нер-
вовому збудженні та безсонні, вираженій гіпертензії, 
порушеннях серцевої діяльності.

Родіола рожева, або золотий корінь, одночас-
но стала використовуватися і на Сході, і у Європі. 



10 Фітотерапія. Часопис                 № 3, 2023

Медицина

Для приготування галенових препаратів використо-
вували кореневища, у яких містяться глікозиди, са-
поніни, цукри, дубильні речовини, олії, органічні 
кислоти, жири, віск, флавоноїди. Препарати родіоли 
мають тонізуючу і стимулюючу активність, їх засто-
совують під час лікування захворювань дихальних 
шляхів, неврозі, астенічних станах, гіпотензії, вони 
понижують біль у серці, втому, підвищують працез-
датність. Родіола рожева та елеутерокок значно під-
вищують тонус скелетних м’язів, за тривалого вве-
дення значно покращують м’язову силу. При цьому 
препарати родіоли рожевої нормалізують діяльність 
серцево-судинної системи, підвищують розумову 
здібність. Уважають, що препарати родіоли рожевої 
переважно впливають на ядра гіпоталамусу та кору 
великих півкуль.

Показаннями до призначення препаратів родіоли 
рожевої вважають:

−	 застосування як психостимулюючого засобу 
при втомі та реабілітаційному періоді, при соматич-
них та інфекційних захворюваннях;

−	 для прийому здоровим людям зі схильністю до 
астенізації при роботі, що потребує підвищеної розу-
мової напруги, а також під час підготовки до майбут-
ньої роботи;

−	 для підтримки працездатності в процесі вико-
нання і відновлення за важкого фізичного наванта-
ження (Lu, 2022; Tinsley, 2023; Liu, 2023).

Родіола рожева в галенових препаратах мало-
токсична. Серед протипоказань відзначають підви-
щений артеріальний тиск, емоційну температуру 
і збудження.

Елеутерокок колючий застосовують у вигляді 
рідкого екстракту. Для виготовлення галенового пре-
парату застосовують кореневище з коренями. Дію-
чі речовини: елеутерозиди (А, В, В1, С, D та ін. ), 
пектинові речовини, полісахариди, цукри, похідні 
кумарину, флавоноїди, ефірні олії, рослинний віск, 
смоли, крохмаль. Елеутерокок підвищує фізичну, ро-
зумову працездатність, стійкість до негативних чин-
ників навколишнього середовища. Рідкий екстракт 
елеутерокока стимулює серцево-судинну систему, 
послаблює стресові реакції, має деякий стимулюю-
чий гонадотропний, гіпоглікемічний вплив. Призна-
чають рідкий екстракт елеутерокока при фізичній 
і розумовій втомі, психастенії, гіпотензії, функціо-
нальному виснаженні центральної нервової систе-
ми, що супроводжується зниженням працездатності, 
подразненням та безсонням. Призначають у скла-
ді комплексної терапії при вегетоневрозах, після 
складних хірургічних операцій, при гострій та хро-
нічній променевій хворобі. Протипоказаний рідкий 
екстракт елеутерокока при підвищеній чутливості, 
гіпертермічному синдромі, артеріальній гіпертензії, 
підвищеній збудливості, гострих інфекційних захво-

рюваннях, інфаркті міокарда, аритмії, безсонні, ней-
роциркуляторній дисфункції, лихоманці, епілепсії.

Секуринега кущиста в дикому вигляді росте на 
Сході та Сибіру. Як адаптоген застосовують гале-
нові препарати з молодих пагонів та листя. У них 
міститься велика кількість алкалоїдів: секуринін, 
алосекуринін, секуринол А, В, С, суфрутикодин, 
суфрутиконін. Тонізуючі властивості секуринеги 
застосовують при послабленні серцевої діяльності, 
загальній та статевій слабкості, захворюваннях трій-
частого нерву, нервів обличчя, при ураженнях ЦНС 
та периферичної нервової системи. Препарати секу-
ринеги протипоказані при гіпертензії, стенокардії, 
атеросклерозі, при захворюваннях нирок та зниже-
ній екскреторній функції.

Стеркулія платанолиста подібно до елеутерокока 
та женьшеню стимулює працездатність та анаболіч-
ні процеси. Препарати стеркулії вважаються м’яки-
ми психостимуляторами. У листі стеркулії містять-
ся ефірна олія, смоли, органічні кислоти, незначна 
кількість алкалоїдів, у насінні визначений кофеїн та 
органічні кислоти. Настій стеркулії призначають як 
збуджуючу речовину при розумовому та фізичному 
стомленні, перевтомі, астенічних станах, після пере-
несених виснажуючих захворювань.

Ехінацея пурпурова містить діючі речовини з ви-
раженими імуномодулюючими та протизапальними 
властивостями. Усі частини рослини містять поліса-
хариди та ефірну олію, у корені визначений глікозид 
ехінакозид, бетаїн, смоли, органічні кислоти (паль-
мітинова, лінолева та ін.). Препарати ехінацеї при-
значають при різних патологічних станах за раху-
нок підвищення природних захисних сил організму. 
Унаслідок експериментальних досліджень встанов-
лена дія ехінацеї на клітини і гуморальний імунітет. 
Ця дія проявляється не тільки у дорослих, а й у дітей 
та осіб похилого віку. Препарати ехінацеї признача-
ють при захворюваннях, пов’язаних із послабленням 
функціонального стану імунної системи, виклика-
них хронічними запальними захворюваннями. При-
йом препаратів ехінацеї може стимулювати імунну 
систему при цукровому діабеті, захворюваннях 
печінки, отруєннях токсичними речовинами в по-
вітрі, продуктами харчування. Препарати ехінацеї 
нетоксичні, у значних дозах можуть підвищити сли-
новиділення, сік ехінацеї підвищує згортання крові. 
Єдине протипоказання – гіперчутливість.

Гідробіонти (водорості) – активні біологічні речо-
вини, які впливають на фізичну і сексуальну актив-
ність людини. Вони багаті вітамінами, гідробіонтами, 
які активно діють на обмін речовин, особливо при 
патологічних станах. У багатьох країнах уважається, 
що вони можуть впливати на працездатність спортс-
менів. Призначають концентрат та екстракт ламінарії, 
препарат ламінал, які містять оптимальні концен-
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трації мікроелементів, полісахаридів, жирних кис-
лот (Leonard, 2023). Ці засоби мають стимулюючий 
вплив на метаболічні процеси, кровотворення, синтез 
РНК та ДНК. Вони мають імунокорегуючу дію при 
первинних або вторинних імунодефіцитах. Екстракт 
ламінарії також застосовують для ванн, компресів, ма-
сажів (Kostrakiewicz-Gierałt, 2022; Avigan, 2016).

Продукти бджільництва застосовують для профі-
лактики перенапруги під час тренувань для підвищен-
ня спортивної працездатності спортсменів високої 
кваліфікації без застосування допінгів. Вони добре 
комбінуються з вітамінами, мікроелементами, адап-
тогенами та іншими недопінговими біологічно ак-
тивними речовинами. Мед є вуглеводним продуктом 
харчування бджіл у несприятливий період. Цей про-
дукт легко проникає у тканини організму, для якого не 
потрібні втрати енергії, дуже легко проникає в кліти-
ни організму, для яких потрібна енергія. Мед містить 
20 амінокислот, вітаміни B2, B6, С, В12, K, Е, органічні 
кислоти, мінеральні речовини. Особливо корисний 
мед спортсменам, які тренуються на розвиток витри-
валості (наприклад, альпіністами), а також військо-
вослужбовцям спеціальних підрозділів.

Ці адаптогени не тільки підвищують резистент-
ність організму до навантажень. Вони також:

−	 сприяють збільшенню стійкості до інфекцій-
них і вірусних захворювань;

−	 мають практично нульову токсичність, вплива-
ють на параметри життєдіяльності організму;

−	 підвищують резистентність до широкого спек-
тру інфекційних захворювань, мають системний 
імунокорегуючий ефект;

−	 проявляють стрес-лімітуючі аспекти дії: від-
сутність стрес-індукуючих, наприклад при операцій-
ному, метастазуючому імунодефіциті;

−	 проявляють виражені детоксикаційні власти-
вості, наприклад по відношенню до уражаючих ЦНС 
отрут, таких як препарати, що викликають напад су-
дом, антиконвульсантів, цитостатиків, гепатоксич-
них отрут, медикаментів, канцерогенів, метгемог-
лобіноутворювачів та ін.;

−	 коригують метаболізм у цілому та проявляють 
нейроендокринну регуляцію, впливають на вугле-
водний, ліпідний, білковий обмін, синтез РНК, ДНК;

−	 для фітоадаптогенів типовим є гонадотропний, 
протидіабетичний вплив із підвищенням синтезу та 
екзоцитозу інсуліну, позитивний регулюючий вплив 
на функції наднирників, здібності запобігати розвит-
ку гіпокортицизму при стероїдній терапії, а також 
знижувати надмірне підвищення концентрації 17-
ОКС у крові при стресі.

Препарати з рослин, які мають адаптогенну дію, 
проявляють і помірну стимуляцію розумової та фі-
зичної працездатності. Подібна дія реалізується, го-
ловним чином, завдяки вмісту алкалоїдів. Така влас-

тивість виражається при їх прийомі у значних дозах, 
тому що в малих дозах, як було визначено, вони мо-
жуть мати заспокоюючий вплив на ЦНС. Також ви-
діляють такі властивості:

−	 підвищення стійкості організму до негативних 
чинників шляхом адаптаційної перебудови обміну 
речовин, у тому числі реалізації радіопротекторних 
ефектів;

−	 антистресовий вплив;
−	 підвищення чутливості зорового та слухового 

нервів;
−	 гемопоетичний ефект;
−	 поліпшення функцій міокарду, печінки та ін-

ших органів;
−	 прискорення процесів регенерації репарації 

імуномодулюючої дії;
−	 нормалізація та помірна стимуляція функцій 

ендокринної системи;
−	 стимуляція статевої функції.
Можлива анаболічна дія цих засобів проявляєть-

ся лише під час фізичних навантажень, призначен-
ня в інших випадках уважається нераціональним, 
оскільки викликає збій добових біоритмів (десин-
хронізацію). За орієнтир беруть добову екскрецію 
катехоламінів, яка підвищується вранці і встановлю-
ється у першій половині доби. Ці засоби можуть під-
вищувати процеси збудження і гальмування у ЦНС, 
тому необхідно вибирати вірне дозування та інтерва-
ли між прийомами.

Препарати адаптогенів приймають перед змаган-
нями за відсутності протипоказань. Під час змагань 
прийом біологічно активних адаптогенів слід обме-
жити. Після змагань настає час реабілітації. У цей 
період із метою прискорення реабілітації призна-
чають широкий спектр різних біологічно активних 
природних препаратів. Особливо ефективний вплив 
вони повинні проявляти на організм безпосередньо 
після змагань, коли функціональні зміни в організмі 
найбільш значні. У цей період необхідно приймати 
адаптогени, дія яких найбільше проявляється на тлі 
втоми та послаблення організму. Це передусім екстр-
акт родіоли рожевої – ефективний засіб при висна-
женні організму, прийом якого проводять тривалим 
курсом. Окрім адаптогенів рослинного походження, 
у реабілітаційний період можна приймати препарати 
тваринного походження, які містять мікробіоми (різ-
ні водорості) (Chen, 2014).

Висновки. Асортимент актопротекторних засобів 
кожен рік розширюється. До них належать фітопре-
парати, системні метаболітні, метаболітотропні за-
соби, вітаміни, гідробіонти. При цьому до складу 
БАД додають препарати, які поліпшують апетит, 
травлення, володіють гепато- і кардіопротекторним 
впливом. Фітопрепарати часто є основою БАД і ви-
значають основний механізм актопротекції.
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