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I МЕДИЦИНСКИЙ ФАКУЛЬТЕТ
ВИТАМИН А 
Билыч О. А., 37 группа. Руководитель: Козуб С. Н.

Витамин А существует  3-х формах: ретинол, ретиналь, ретиноевая кислота.

Открыт в 1913 году двумя независимыми группами учёных (Мак-Коллут — Дэвис и Осборн). Первый из открытых витаминов, в связи с чем получил буквенное обозначение «A» в соответствии с алфавитной номенклатурой.

Ретино́л (истинный витамин A, транс-9,13-Диметил-7-(1,1,5-триметилциклогексен-5-ил-6)-нонатетраен-7,9,11,13-ол) — жирорастворимый витамин, антиоксидант. В чистом виде нестабилен, встречается как в растительных продуктах, так и в животных источниках. Поэтому производится и используется в виде ретинола ацетата и ретинола пальмитата. 

Близкие по структуре соединения:

· ретинол (витамин А-спирт, аксерофтол, антиксерофтальмический);

· дегидроретинол;

· ретиналь (ретинен, витамин А-альдегид);

· ретиноевая кислота (витамин А-уксусная кислота);

· пространственные изомеры.

Витамин А есть в жёлтых, красных и зелёных овощах и фруктах, а также во многих ягодах и травах. Из растений и плодов им больше всего богаты морковь, абрикосы, тыква, шпинат и зелень петрушки.

Однако лучшими источниками витамина А — печень и рыбий жир, сливочное масло, яичный желток, цельное молоко и сливки. Обезжиренное молоко и зерновые, а также говядина, содержат его очень мало.

В организме образуется в результате окислительного расщепления β-каротина.

Обеспечивает нормальное строение эпителиальных тканей и рост. Используется для синтеза ретиналя, из которого образуется зрительный пигмент родопсин. Участвует в «ночном видении». Витамин А необходим для нормального функционирования иммунной системы, нормального эмбрионального развития, питания зародыша и уменьшения риска осложнений беременности, принимает участие в синтезе стероидных гормонов (включая прогестерон), сперматогенезе, является антагонистом тироксина — гормона щитовидной железы, и т. д.

Наиболее ранним признаком гиповитаминоза является нарушение темновой адаптации и ночная слепота. В молодом возрасте возможна задержка роста, потеря в массе тела, снижение резистентности к инфекциям. 

Нарушение эпителизации, в частности избыточное ороговение, приводит к появлению сухости кожи, слизистых, а со стороны органов зрения – к сухости роговицы (ксерофтальмии). В этих случаях снижается барьерная функция покровных тканей, что облегчает внедрение инфекции. Поражение эпителия роговицы глаза приводит к кератомаляции (размягчение роговицы), исходом которой может быть образование бельма. Нарушение роста, развития.

Гипервитаминоз встречается крайне редко, но его признаками являются: печень и селезёнка могут увеличиться, плохо работают желудок и кишечник; выпадают волосы, ломаются ногти, кожа сохнет, зудит и появляется пигмент; болят суставы и кости; человека часто тошнит; у женщин нарушается менструальный цикл. Получить В высоких дозах оказывает тератогенное действие (способен вызывать врожденные дефекты развития плода). Тератогенное действие высоких доз ретинола сохраняется и некоторое время после его отмены.
Глицин

Бильченко С. А., 8 группа. Руководитель: Андреева С. В.
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Химическая формула глицина: 
Систематическое наименование глицина – аминоуксусная кислота.


Глицин – это простейшая белковообразующая аминокислота.
В организме содержится во всех тканях, наибольшие концентрации отмечаются в тканях спинного и головного мозга. 

Глицин вырабатывается печенью из холина или треонина и серина. 

Участвует в образовании таких веществ: лецитин, глутатион, глюкагон, гемоглобин, коллаген, креатин.

Биологическая роль глицина: входит в состав многих белков и биологически активных соединений; из него синтезируются порфирины и пуриновые основания; вызывает «тормозящее» действие на нейроны; способствует передаче сигнала от возбуждающих нейротрансмиттеров глутамата и аспартата; уменьшает выделение из нейронов «возбуждающих» аминокислот.
Кроме того, глицин помогает вырабатывать другие аминокислоты, является частью структуры гемоглобина и цитохромов (ферментов, участвующих в производстве энергии); обладает успокаивающим эффектом, иногда применяется для лечения людей, страдающих припадками агрессивности и маниакально–депрессивным психозом; производит глюкагон, который приводит в действие гликоген; участвует в метаболических процессах головного мозга; глицин используется для заживления ран, и для активизации гормона роста (при приемах высоких доз); участвует в синтезе гемоглобина, коллагена и глутатиона; очищает организм от токсических веществ; является основной частью глутатиона – вещества, которое используется печенью для защиты клеток и тканей организма от вреда, наносимого свободными радикалами.
Глицин находится в таких продуктах: творог, куриные яйца, говядина, мясо птицы, говяжья печень, гречка, треска, овсянка.
Список литературы:
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Вітамін F
Богданець О. Ю., 37 група. Керівник: Козуб С. М.

Поліненасичені жирні кислоти (вітамін F, або «фактор F», від англійського слова «fat» – жир) — це жирні кислоти, які мають більше, ніж один подвійний зв'язок між атомами вуглецю. За сучасною класифікацією до «фактору F» входять: лінолева (С17H31COOH), ліноленова (С17Н29СООН), арахідонова (C19H31COOH) кислоти.Ці кислоти не синтезуються в організмі людини і тому є незамінними в харчуванні. Вони входять до складу фосфоліпідів усіх клітинних мембран і беруть участь у пластичних процесах (синтезі власних жирів організму), сприяють перетворенню холестерину у холеві кислоти і виведенню їх із організму, нормалізують стан стінок кровоносних судин, підвищують їх еластичність і зменшують проникність.Найважливішою біологічною функцією вітаміну F є його участь у синтезі тканинних гормонів простагландинів, які знижують виділення шлункового соку й зменшують його кислотність. Вони є медіаторами запального процесу й алергічних реакцій, відіграють важливу роль у регуляції діяльності нирок, впливають на різні ендокринні залози. Вітамін F сприяє всмоктуванню жиророзчинних вітамінів А, Е, D, К, які захищають шкіру від старіння і багатьох інших проблем, завдяки чому широко використовується в косметології.Підтримує бар'єрну функцію тілесного покриву. Завдяки есенціальним жирним кислотам шкіра краще утримує вологу, стає непроникною для бактерій і токсинів, менш уразливою додії ультрафіолету та інших несприятливих впливів зовнішнього середовища. При нестачі вітаміну F епідерміс товщає і ущільнюється – розвивається так званий фолікулярний гіперкератоз, що веде до закупорки сальних залоз. В забитих фолікулах починають активно розмножуватися бактерії . «Фактор F» очищає обличчя від вугрових висипань, прищів та інших дефектів шкіри. Допомагає шкірі утримувати вологу і відновлює так званий тургор – пружність тканин. Перекладає жирові відкладення в м'язову тканину і перетворює жир ум'язи. Вітамін F – неодмінна і дієва складова шампунів проти лупи та облисіння, засобів для зміцнення нігтів.

Добова потреба дорослої людини в вітаміні F складає 2—6 г.
«Витамин В13»
Бойцова А. В., 10 группа. Руководитель: Андреева С. В. 

Формула:
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Общие сведения. С точки зрения биохимии правильнее было бы называть оротовую кислоту не витамином, а витаминоподобным веществом, поскольку это соединение поступает к нам не только извне (то есть с пищей), но и вырабатывается в организме человека за счёт деятельности полезных бактерий, обитающих в кишечнике. В организме человека витамин В13 оказывает существенное влияние на ряд важных физиологических процессов. Он необходим для образования особых веществ – фосфолипидов, без которых не возможно построение и нормальное функционирование клеточных мембран. Принимая участие в биосинтезе нуклеиновых кислот, витамин В13  обеспечивает условия для нормального роста, как отдельных клеток, так и организма в целом. 

Суточная потребность. Потребность взрослого человека в оротовой кислоте по разным оценкам составляет примерно 500-1500 мг в сутки. Для беременных и кормящих женщин требуется большее количество витамина В13  – до 3000 мг в день. Потребность в оротовой кислоте возрастает также у интенсивно тренирующихся спортсменов, поскольку данное соединение положительно влияет на рост и сохранение мышечной массы. 

Недостаток B13. Дефицит оротовой кислоты не ведёт к каким-либо необратимым нарушениям биохимических реакций, протекающих в организме. Имеются данные о развитии и ухудшении течения кожных заболеваний при недостаточной обеспеченности организма оротовой кислотой. При недостатке этого вещества другие витамины, относящиеся к группе В, «заменяют» оротовую кислоту, обеспечивая некоторую перестройку обменных процессов. 

Функция в организме. В ходе исследований установлено положительное влияние оротовой кислоты на процессы кроветворения. В частности, отмечена способность витамина В13 усиливать синтез клеток крови – эритроцитов и лейкоцитов. Витамин В13 способствует увеличению скорости синтеза белковых молекул, тем самым стимулируя быстрый рост мышечной массы. Оротовая кислота также благоприятно влияет на развитие беременности, способствует правильному формированию плода. Установлено, что витамин В13  улучшает работу печени, обеспечивает восстановление её клеток и защищает этот орган от жирового перерождения. 
Передозировка. Избыточное поступление оротовой кислоты в организм человека наблюдается в основном при неконтролируемом приёме лекарственных препаратов, содержащих витамин В13 . В этом случае развиваются аллергические реакции, выражающиеся в покраснении кожных покровов и появлении зуда, а также может наблюдаться расстройство процесса пищеварения. После прекращения приёма таких препаратов перечисленные симптомы довольно быстро проходят. 

Источники витамина В13 в продуктах. В продуктах питания оротовая кислота содержится в виде кальциевой, магниевой и калийной соли. Поступая с пищей в организм человека, эти соединения всасываются в кровь из кишечника. В кровеносном русле из этих солей образуется свободная оротовая кислота, которая затем поступает в различные ткани и органы. Наибольшее количество витамина В13  содержится в печени, дрожжах, молоке и различных молочных продуктах (в сыре, твороге, кефире, простокваше). Частично потребность человека в оротовой кислоте удовлетворяется за счёт синтеза этого вещества микроорганизмами, обитающими в кишечнике.

Таким образом, витамин В13 в  организме человека оказывает существенное влияние на ряд важных физиологических процессов: усиленный синтез клеток крови, стимулирует рост мышечной массы, способствует правильному формирования плода. 

Список использованных интернет ресурсов:

1. http://dic.academic.ru/dic.nsf/medic2/9366 

2. http://dic.academic.ru/dic.nsf/medic2/9366

3. http://100vitaminov.ru/vitamin_b13.php 

4. http://fitfan.ru/nutrition/vitamins/3258-vitamin-b13.html
5. http://www.vitamini.ru/vitamin_30.html
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Валин
Геращенко А., 37 группа. Руководитель: Козуб С. Н.
Валин (2-амино-3-метилбутановая кислота) — незаменимая аминокислота, необходимая нам для регенерации поврежденных тканей и метаболизма. Химическая формула: C5H11NO2
Это алифатическая α-аминокислота (то есть она не содержит ароматических связей), одна из 20 протеиногенных аминокислот, входит в состав практически всех известных белков. Один из главных компонентов в росте и синтезе тканей тела. Вместе с лейцином и изолейцином служит источником энергии в мышечных клетках, а также препятствует снижению уровня серотонина. Опыты на лабораторных крысах показали, что валин повышает мышечную координацию и понижает чувствительность организма к боли, холоду и жаре. 

Используется для лечения болезненных пристрастий и вызванной ими аминокислотной недостаточности, наркоманий, депрессий (несильное стимулирующее соединение); множественного склероза, так как защищает миелиновую оболочку, окружающую нервные волокна в головном и спинном мозге. Необходим для поддержания нормального обмена азота в организме. Также валин часто используют для коррекции выраженных дефицитов аминокислот, возникших в результате привыкания к лекарствам.  

В организме присутствует в составе белков и в свободном виде. Суточная потребность валина - 14мг на 1кг массы тела. Содержание всех аминокислот и, в частности, валина в продуктах зависит от метода их приготовления, обработки и способа добычи, поэтому на пищевых упаковках вы сможете найти лишь приблизительную цифру.

Он содержится в следующих пищевых продуктах: баранина, телятина, лосятина, свинина, гусь, утка, яйца, яичный порошок, пармезан, обезжиренное молоко, сметана, корюшка, рыба сиг, икра рыбы сиг, изолят соевого белка, обезжиренная соевая мука, сушеная петрушка, семена арбуза.

Слишком высокий уровень содержания валина в организме может привести к парестезии и галлюцинациям. Стоит знать, что дополнительный прием валина обязательно должен сопровождаться употреблением других разветвленных аминокислот - L-лейцина и L-изолейцина.
Витамин В3 (пантотеновая кислота)
Глущенко С., Тесленко И., 3 группа. Руководитель: Макаров В. А.

Витамин В3 – встречается в продуктах растительного и животного происхождения. Необходим для нормального обмена веществ, влияет на процессы окисления, способствует росту эпидермальной ткани. Синтезируется микроорганизмами, в том числе кишечной палочкой в толстой кишке. Им богаты орехи, бобовые растения, картофель и зерновые продукты. Примерная суточная потребность человека в витамине составляет 10 мг. Признаки, характеризующие недостаточность поступления с пищей этого витамина, точно не выявлены. Опасна его недостаточность в период беременности: может привести к преждевременным родам, порокам развития и гибели новорожденных детей.
Недостаток витамина В3 можно выявить по следующим симптомам: вялость, раздражительность, трудности концентрацией внимания, бессонница покалывания, онемение пальцев ног. Классические симптомы дефицита включают ярко-красный, воспалённый, шелушащийся дерматит, особенно заметный на лице, шее, руках (но присутствующий на любых участках кожи, открытых для солнца), болезненность рта и пищевода, психические симптомы, такие как депрессия, дезориентация.


Избыток витамина В3 встречается редко, но может вызвать нарушение работы печени.

Биологическая роль пантотеновой кислоты в организме определяется в первую очередь ее включением в состав коэнзима А, принимающего активное участие в жировом, углеводном и белковом обмене и, в частности, в процессах переаминирования и окисления. В данной форме пантотеновая кислота принимает участие в окислительном расщеплении жирных кислот, окислении пировиноградной кислоты.


Важнейшей функцией ацетилкоэнзима А является его способность превращать холин в ацетилхолин, участие в процессах тканевого метаболизма, в частности в синтезе кортикостероидов, гемоглобина, холестерина.


Коэнзим А является также одним из важнейших коферментов ферментативных систем окислительного декарбоксилирования виноградной и альфа-кетоглютаровой кислот. Ацетилкоэнзим А (так называемая «активная» форма уксусной кислоты) – один из главных промежуточных метаболитов, образующихся при окислительном распаде углеводов, жиров и белков, и основное «топливо» центрального метаболического «котла» клеток – цикла трикарбоновых кислот. Таким образом, нарушения обмена веществ, наблюдаемые при недостатке пантотеновой кислоты, следует, прежде всего, связать недостатком коэнзима А.

В медицине витамин В3 применяют в виде кальциевой соли – пантотената кальция.

Вывод: применение витамина В3 показано при: гипо - и авитаминозе РР: пеллагре, неполноценном и несбалансированном питании (в том числе парентеральном), мальабсорбции (в том числе на фоне нарушения функции поджелудочной железы), быстром похудении, гастроэктомии, болезни Хартнупа (наследственное заболевание, сопровождающееся нарушением усвоения некоторых аминокислот, в том числе триптофана), заболевании ЖКТ (глютеновая энтеропатия, персистирующая диарея, тропическая спру, болезнь Крона), а также состоянии повышенной потребности организма в витамине РР: длительной лихорадки, заболевании гепатобилиарной области (острые и хронические гепатиты, цирроз печени), гипертиреозе, хронических инфекциях, злокачественных опухолях, длительных стрессах, беременности (особенно на фоне никотиновой и лекарственной зависимости, многоплодная беременность), периоде лактации.
ГЛИЦИН
Говяда Д. А., группа 37. Руководитель: Козуб С. Н.
Аминокислотами называются органические кислоты, содержащие одну или несколько аминогрупп. По физическим и ряду химических свойств аминокислоты резко отличаются от соответствующих кислот и оснований. Аминокислоты — бесцветные кристаллические вещества, хорошо растворимые в воде, хорошо кристаллизуются; имеют высокую плотность и исключительно высокие температуры плавления. Многие из них обладают сладким вкусом.
Одной из аминокислот является глицин. Название глицина происходит от греч. Glycis — «сладкий», из-за сладковатого вкуса аминокислоты

Биологическая роль: Глицин входит в состав многих белков и биологически активных соединений. Из глицина в живых клетках синтезируются порфирины и пуриновые основания.


Химическая формула: NH2-CH2-COOH


Глицин также является нейромедиаторной аминокислотой. Рецепторы к глицину имеются во многих участках головного мозга и спинного мозга и оказывают «тормозное» воздействие на нейроны, уменьшают выделение из нейронов «возбуждающих» аминокислот, таких, как глутаминовая кислота, и повышают выделение ГАМК.
Функции: Глицин замедляет дегенерацию мышечной ткани, так как является источником креатина - вещества, содержащегося в мышечной ткани и используемого при синтезе ДНК и РНК.
Он необходим для синтеза нуклеиновых кислот, желчных кислот и заменимых аминокислот в организме.
Также входит в состав многих антацидных препаратов, применяемых при заболеваниях желудка.
Очень полезен для восстановления поврежденных тканей, так как в больших количествах содержится в коже и соединительной ткани.

Он необходим для центральной нервной системы и хорошего состояния предстательной железы. Выполняет функцию тормозного нейромедиатора и таким образом может предотвратить эпилептические судороги.

Преобразование и распределение: При необходимости глицин в организме может превращаться в серин.

В медицине: Фармакологический препарат глицина оказывает седативное (успокаивающее), мягкое транквилизирующее (противотревожное) и слабое антидепрессивное действие, уменьшает чувство тревоги, страха, психоэмоционального напряжения, усиливает действие противосудорожных препаратов, антидепрессантов, антипсихотиков, уменьшает проявления алкогольной абстиненции. Обладает некоторыми ноотропными свойствами, улучшает память.

 Глицин входит в состав следующих препаратов: аминовен инфант, громецин, инфезол, нефротект, глицин, церебролизат, церебролизин, нутрифлекс.
Беталейкин (Betaleukin) – лекарственная форма рекомбинантного интерлейкина-1 человека
Гонтарь Е. В., 11 группа. Руководитель: Бачинский Р. О. 

Препарат «Беталейкин» — лекарственная форма рекомбинантного интерлейкина 1 бета (ИЛ-1) человека, получаемого по генно-инженерной технологии. ИЛ-1 считается главным медиатором генерации местной воспалительной реакции и острофазового ответа на уровне организма. Актуальность этой теми обусловлена тем, что дефицит продукции интерлейкина-1 приводит к недостаточности иммунной системы от транзиторной до тотальной. Тотальный иммунодефицит, сопровождающий наиболее тяжелую патологию, не поддается коррекции традиционными иммуномодуляторами. 

Целью данной работы являлись изучить механизм действия, клинические эффекты, пути введения, всасывание, биодоступность, биоусвояемость, биоэквивалентность лекарственного препарата, распространение препарата в организме, всязь препарата с другими веществами, элиминацию, нежелательные побочные эффекты и методы профилактики этих эффектов. Приоритетной задачей данного исследования являлось обнаружить сферы клинического применения Беталейкина в различных областях медицины. В связи с чем были осуществлено исследование на обнаружение действия лекарственного препарата на уровень лейкоцитов, тромбоцитов и гемоглобина до проведения химиотерапии и после нее. Для сравнения были использованы группы контроля. 

В связи с вышеизложенным, был сделан вывод о сферах клинического применения препарата в различных областях медицины, изучен его механизм действия и распространение. Обнаружено, что иммуностимулирующее действие препарата реализуется путем повышения функциональной активности нейтрофильных гранулоцитов, индукции дифференцировки предшественников иммунокомпетентных клеток, усиления пролиферации лимфоцитов, активации продукции цитокинов и увеличения антителообразования, активирует нейроэндокринную систему, кроветворение в костном мозге, фибробласты и эндотелиальные клетки и обладает ранозаживляющим действием
Витамин В1 (тиамин)

Григорьева О. А., 36 группа. Руководитель: Андреева С. В.

Систематическое наименование 3-[(4-амино-2-метил-5-пиримидил)метил]-5-(2-гидроксиэтил)-4-метил-тиазол

Эмпирическая формула
C12H17N4OS

Витамин В1 (тиамин) относится к нейротропным водорастворимым витаминам.

Витамин В1 участвует в энергообеспечении мышц, головного мозга и периферической нервной системы, снижает умственное и физическое утомление, участвует в обмене веществ, регулирует циркуляцию крови и кроветворения, работу гладкой мускулатуры,  важен для профилактики и лечения полиневропатий и энцефалопатии (особенно при сахарном диабете, алкоголизме), показан при невралгиях и парезах нервов.

Биологическая активность витамина В1 связана с его ферментативной функцией как кофермента. Коферментной формой является тиаминпирофосфат (кокарбоксилаза), который играет определяющую роль в процессах углеводного обмена: окислительном декарбоксилировании пировиноградной и других кето-кислот, а также в превращении глюкозы в другие сахара, в частности, в пентозы, необходимые для синтеза нуклеиновых кислот.

Помимо коферментной функции витамин В1 играет роль регулятора в передаче нервного импульса, является модулятором нервно-мышечной передачи, кроме того, регулирует перенос натрия через нейрональную мембрану. Витамин В1 и его дисульфидная форма обладают биоантиоксидантными свойствами. Оказывает положительное влияние при себорее, дерматитах и некоторых других кожных заболеваниях.

Резко выраженный дефицит витамина В1 сопровождается развитием симптомокомплекса, названного «бери-бери», который может проявляться в двух формах: у взрослых – в виде периферических невритов и мышечных атрофий (вследствие демиелинизации в ЦНС) или застойной сердечной недостаточности с высоким сердечным выбросом; у детей наблюдается только «влажная» форма, развивающаяся в первые месяцы жизни. Состояние характеризуется сердечной недостаточностью с высоким сердечным выбросом, цианозом, тахикардией, судорогами, анорексией, рвотой, зеленоватым окрашиванием каловых масс и иногда заканчивается внезапной смертью. При всех формах наблюдаются повышенная нервная возбудимость, раздражительность и депрессия. 

Основные количества тиамина человек получает с растительной пищей. Богаты тиамином такие растительные продукты, как пшеничный хлеб из муки грубого помола, соя, фасоль, горох, шпинат. Меньше содержание тиамина в картофеле, моркови, капусте. Из животных продуктов содержанием тиамина выделяются печень, почки, мозг, свинина, говядина, также он содержится в дрожжах. В молоке его содержится около 0,5 мг/кг. Витамин B1 синтезируется некоторыми видами бактерий, составляющих микрофлору толстого кишечника.
Суточная потребность в витамине В1: для детей 1-3 лет 0,9мг; 4-6 лет 1,2 мг; 7-10 лет 1,4 мг; женщинам 1,2-2 мг; мужчинам 1,5-2,5 мг; беременным 2,5 мг; кормящим матерям 2,5 мг
В лечебных целях тиамин в основном используется в инъекционной форме (Витамин В1, Кокарбоксилаза, Тиамина хлорид). 
ВЛИЯНИЕ ФЕНИЛАЛАНИНА НА ОРГАНИЗМ ЧЕЛОВЕКА 
Давидыч А. М., Фундовная Е. В., 2 группа. Руководитель: Макаров В. А.
Фенилаланин (α-амино-β-фенилпропионовая кислота)— ароматическая альфа-аминокислота. Существует в двух оптически изомерных формах — L и D и в виде рацемата (DL). По химическому строению соединение можно представить как аминокислоту аланин, в которой один из атомов водорода замещён фенильной группой.
L-фенилаланин является протеиногенной аминокислотой и входит в состав белков всех известных живых организмов. Участвуя в гидрофобных и стэкинг-взаимодействиях, фенилаланин играет значительную роль в фолдинге и стабилизации белковых структур, является составной частью функциональных центров.
Фенилаланин участвует в образовании тироксина – основного гормона щитовидной железы. Основными промежуточными продуктами катаболизма у различных живых организмов выступают фумарат, пируват, сукцинат, ацетоацетат, ацетальдегид и др. Основным метаболическим превращением фенилаланина является ферментативное гидроксилирование этой аминокислоты с образованием другой ароматической аминокислоты — тирозина. Фенилаланин может метаболизироваться в один из биогенных аминов — фенилэтиламин - легкое стимулирующее средство, содержащееся в шоколаде, которое, как утверждают, воссоздает чувство влюбленности. Источники фенилаланина: яйца, бобовые, орехи, говядина, куриное мясо, рыба, соевые бобы, творог, молоко.
Для того чтобы усвоить фенилаланин, организму требуются витамины В3, В6, и С, а также медь и железо. 
Основное влияние на организм

1) Позволяет успешно справляться с раздражением и чувством тревоги, облегчает головную боль
2)  Способствует регуляции природного цвета кожи путем образования пигмента меланина. 

3)  Снижает тягу к алкоголю и опиатам в профилактике, лечении и реабилитации опиатной и алкогольной зависимости.

4) Обеспечивает достаточным количеством субстрата биохимические процессы мозга, протекающие в случае повышенной нагрузки. Происходит автоматическая стимуляция умственной деятельности.

5) Способствует выведению почками и печенью продуктов метаболизма.

Таким образом, можно с уверенностью сказать, что недостаток фенилаланина может привести к трагическим последствиям и поэтому необходимо употреблять те продукты, которые содержат эту аминокислоту.
АМИНОКИСЛОТЫ В БОДИБИЛДИНГЕ

Долгополова А. В., Титова А. В., 1 группа. Руководитель: Андреева С. А.
ВСАА - комплекс состоящий из трех незаменимых аминокислот (от англ. Branched-chain amino acids - Аминокислоты с разветвленными цепочками).

Этот комплекс содержит:

· Лейцин (Leucine)

· Изолейцин (Isoleucine)

· Валин(Valine)

Эти аминокислоты являются основным материалом для построения новых мышц, эти незаменимые аминокислоты составляют 35% всех аминокислот в мышцах и принимают важное участие в процессах анаболизма и восстановления, обладают антикатаболическим действием. BCAA не могут синтезироваться в организме, поэтому человек их может получать только с пищей и специальными добавками. Комплекс этих аминокислот отличаются от остальных 17 аминокислот тем, что в первую очередь они метаболируются в мышцах, их можно рассматривать как основное "топливо" для мышц, которое повышает спортивные показатели, улучшает состояние здоровья.

В организме лейцин, изолейцин и валин выполняют следующие функции: это субстрат для синтеза мышечного белка; субстрат для продукции энергии; прекурсоры для синтеза других аминокислот, особенно аланина иглютамина; метаболические модуляторы; подавляют катаболизм и разрушение мышц; стимулируют выработку анаболического гормона - инсулина; сжигают жир за счет экспрессии лептина в адипоцитах посредством mTOR.

Выполнение физических упражнений увеличивает окисление BCAA для того, чтобы поддержать энергетический гомеостаз путем превращения в легкодоступный источник энергии – глюкозу. Активация mTOR ускоряет синтез белка. mTOR от англ. mammalian target of rapamycin (mTOR) — белок, который регулирует клеточный рост и деление, а также синтез нового белка. mTOR функционирует как энергетический датчик, который активируется, когда уровень АТФ высокий и блокируется при низком уровне АТФ. Наиболее энергозатратный процесс в клетке - это синтез протеина, поэтому он нуждается в больших количествах АТФ, кроме того необходим строительный материал - аминокислоты, то есть BCAA.

Таким образом, прием BCAA стимулирует экспрессию генов гормона лептина в адипоцитах (жировых клетках), по mTOR опосредованному пути. Лептин - это очень сложный гормон, который регулирует многие метаболические процессы, в частности вес тела, аппетит, а также расход и отложение жира. Прием аминокислот необходим при наборе мышечной массы и при похудении. Наиболее подходящее время для приема BCAA - перед, во время и сразу после тренировки. Лучше всего готовить энергетический напиток, растворяя порцию аминокислот и несколько ложек сахара в воде. Это обеспечит постоянное поступление жидкости, углеводов и аминокислот в кровь во время всей тренировки. Оптимальная разовая доза BCAA составляет 4-8 граммов, как при похудении, так и при наборе мышечной массы. Кратность приема 1-3 раза в сутки. Продолжительность приема BCAA не ограничена, перерывы и циклирование не требуются.

ВИТАМИН В6

Захаренкова А. В., Сало К. К., 3 группа. Руководитель: Макаров В. А.
Витамин В6 - 2-Метил-3-окси-4,5-ди-(оксиметил)-пиридина гидрохлорид

[image: image2.png]HO




Активностью витамина В6 обладает группа соединений, производных пиридина (пиридоксин (пиридоксол), пиридоксаль и пиридоксамин), объединяемых общим названием 'пиридоксин'.

Пиридоксин хорошо растворим в воде, спирте, нерастворим в эфире, жировых растворителях. Пиридоксин быстро разрушается под воздействием света, однако устойчив к действию кислорода и высоких температур.

Играет важную роль в обмене веществ, необходим для нормального функционирования центральной и периферической нервной системы, участвует в синтезе нейромедиаторов. В фосфорилированной форме обеспечивает в процессы декарбоксилирования, переаминирования, дезаминирования аминокислот, участвует в синтезе белка, ферментов, гемоглобина, простагландинов, обмене серотонина, катехоламинов, глутаминовой кислоты, ГАМК, гистамина, улучшает использование ненасыщеных жирных кислот, снижает уровень холестерина и липидов в крови, улучшает сократимость миокарда, способствует превращению фолиевой кислоты в ее активную форму, стимулирует гемопоэз. При атеросклерозе витамин В6 улучшает липидный обмен. В ряде исследований пиридоксин показал свою эффективность при депрессиях: он положительно влияет на выработку норэпинефрина и серотонина.

Симптомы гиповитаминоза

Возможные последствия дефицита витамина В6:

· судороги, депрессия, раздражительность, заторможенность, повышение уровня тревожности, бессонница

· дерматит на лице, над бровями, около глаз, иногда на шее и волосистой части головы, сухие дерматиты в области носогубной складки, себорея, глоссит, хейлоз с вертикальными трещинами губ, стоматит

· снижение аппетита, тошнота и рвота (особенно у беременных)

· конъюнктивиты, полиневриты верхних и нижних конечностей

Недостаток пиридоксина ведет к снижению такого показателя функционирования иммунной системы, как количество Т-лимфоцитов.

Признаки гипервитаминоза

· аллергические реакции в виде крапивницы

· иногда может повышаться кислотность желудочного сока

· дозы от 200 до 5000 мг и более могут вызвать онемение и ощущение покалывания в области рук и ног, а также потерю чувствительности в этих же областях

КОРРЕКЦИЯ ДЕФИЦИТА ВИТАМИНОВ ГРУППЫ В 
У ПАЦИЕНТОВ НЕВРОЛОГИЧЕСКОГО ПРОФИЛЯ
Котлик Я.В., Чепель И. А., 1 группа. Руководитель: Сыровая А. О.
Витамины - незаменимые низкомолекулярные соединения с высокой биологической активностью, являющиеся активаторами основных жизненно важных ферментативных реакций. Их недостаток ведет к нарушению обмена веществ и дисрегуляции функций различных органов и систем. Витаминный статус популяции сегодня рассматривают как массовый круглогодичный полигиповитаминоз. 

Биологическая роль витаминов группы В в организме человека обусловлена их участием в качестве коферментов в энергообразующих и других обменных процессах. Одним из важнейших витаминов является В1 (тиамин). Витамин В1 участвует в синаптической передаче нервных импульсов, влияя на высвобождение ацетилхолина из нервных клеток, обладает антихолинэстеразной активностью. 
Витамин В2 (рибофлавин) - один из основных компонентов углеводного, жирового и белкового обмена, играющий важную роль в многочисленных окислительно-восстановительных реакциях. Рибофлавин принимает участие в процессах тканевого дыхания и синтезе аденозинтрифосфата, высших жирных кислот и других процессах энергообеспечения клетки, проявляет антиоксидантные свойства, принимает участие в кроветворении, способствуя повышению уровня гемоглобина и эритроцитов, улучшает зрение, повышает цветовосприятие и сумеречное зрение. 

Витамин В6 - компонент, необходимый для метаболизма аминокислот, жиров и углеводов, а также синтеза нейромедиаторов (серотонина, гистамина), принимающий участие в расщеплении холестерина, синтезе миелиновой оболочки периферических нервов. 

Витамин В12 (цианокобаламин) принимает участие в белковом, жировом и углеводном обмене предотвращает жировое перерождение печени, способствует снижению уровня холестерина в крови его выведению из кровеносных сосудов. 

Применение сбалансированных лечебно-профилактических комплексов витаминов группы В является неотъемлемой частью лечения и реабилитации пациентов неврологического профиля. Оригинальный поливитаминный препарат Нейровитан® («Hikma Pharmaceuticals», Иордания) — оптимально сбалансированный по качественному и количественному составу комплекс витаминов группы В и тиоктовой кислоты, эффективность которого обусловлена их синергическим действием. 

Особенностью препарата является то, что витамины, входящие в его состав, находятся в микрогранулах, благодаря чему всасываются в ЖКТ последовательно, не взаимодействуя между собой и тем самым не вызывая нежелательных для организма реакций. Благодаря взаимопотенцирующему аддитивному эффекту витаминов группы В и их высокой активности в отношении всех видов обмена Нейровитан® оказывает нейротрофическое, регенеративное, антиоксидантное, нейромодулирующее, анальгезирующее действие. Препарат применяют преимущественно в неврологической, психиатрической, педиатрической, гастроэнтерологической практике. Высокая эффективность, хорошая переносимость, отсутствие побочных эффектов и аллергических реакций при применении витаминного комплекса Нейровитан® позволяют рекомендовать его для профилактики дефицита витаминов группы В и ассоциированных с ним патологических состояний у пациентов разный возрастных категорий, преимущественно неврологического профиля.
Доппельгерц® актив Витамины для диабетиков
Кругляк В., Ковальковский Е., группа 5. Руководитель: Копотева Н. В.
· Сахарный диабет (СД) сопровождается комплексными нарушениями обмена веществ, охватывающими все звенья метаболических процессов: обмен углеводов, липидов, белков, нуклеотидов, водно-мине¬ральный и энергетический обмен. Нарушается и обмен витаминов и минералов — биологически активных веществ, необходимых организму в микродозах. Возможны нарушения их всасывания в желудочно-кишечном тракте, транспортировка кровью и поглощение клетками-мишенями, скорость метаболизации и выведения.

· При любом типе течения СД, и особенно при длительной и тяжелой декомпенсации заболевания, нарушается обмен водорастворимых витаминов и соответствующих коферментов),  которым принадлежит ключевая роль в аэробном распаде глюкозы.

· Для больных СД, придерживающихся диеты, разработана биологически активная пищевая добавка «Доппельгерц® актив Витамины для диабетиков»  - обеспечивает поступление в организм витаминов Е, С, В1, В2 , В3 (витамин РР), В5, В6, H (витамин В7), В9 в рациональной комбинации с магнием, цинком, хромом и селеном.

· В исследовании участвовали мужчины в возрасте 38–65 лет с длительностью заболевания от 1 месяца  до 20 лет. Пациенты основной группы на фоне гипогликемизирующей терапии получали витаминно-минеральный комплекс «Доппельгерц® актив Витамины для диабетиков».Группу сравнения составили больных СД 2-го типа аналогичного возраста, получавшие обычное лечение без витаминных добавок.

· Результаты показали, что проведенное лечение с использованием витаминно-минерального комплекса «Доппельгерц® актив Витамины для диабетиков» способствовало достоверному снижению степени инсулинорезистентности. При этом наблюдались угнетения глюконеогенеза в печени и стабильном снижении среднего уровня глюкозы в течение суток. Концентрации инсулина в плазме крови больных также снизились, произошли благоприятные изменения характеристик углеводного обмена и липидного профиля плазмы крови. 

· Таким образом, в результате лечения с добавлением витаминно-минерального комплекса «Доппельгерц® актив Витамины для диабетиков» наблюдали повышение периферической чувствительности к инсулину, снижение секреции инсулина и улучшение обмена глюкозы.

Никотиновая кислота, никотинамид (витамин РР)
Круговая И. И., 4 группа. Руководитель: Лукьянова Л. В.
Никотиновая кислота — витамин, участвующий во многих окислительных реакциях живых клеток, лекарственное средство.

Впервые никотиновая кислота была синтезирована в 1873 году Вайделем при окислении никотина азотной кислотой, но в организме человека не синтезируется. 

Значение. Никотиновая кислота и ее амид принимают участие в регуляции углеводного и липидного обмена, биосинтезе пуринов и пиримидинов, также оказывают регулирующее действие на функциональное состояние нервной системы, аппарата кровообращения и пищеварения. Никотиновая кислота, но не амид, обладает сосудорасширяющим действием. 

Применение. Никотиновая кислота усиливает иммунологическую реактивность организма, при заболеваниях желчевыделительной системы и печени, для купирования приступов бронхиальной астмы, хронической пневмонии. Кислоту назначают при вирусном и хроническом гепатите, заболеваниях билиарной системы в комплексе. Также никотиновая кислота оказывает противовоспалительное и антиаллергическое действие.

Содержится. Продуктами, богатыми никотинной кислоты являются: мясо, рыба, печень, почки, грибы, чечевица, бобы, мед, финики, помидоры, молоко, лекарственные дрожжи, орехи. 

Суточная потребность.  Для взрослых людей 15-20 мг; для детей 7-9 лет –до 0,09г; 10-14 лет – 0,15г. 

Гиповитаминоз. При дефиците в организме никотиновой кислоты отмечают характерные изменения кожи (пигментация, ороговение, шелушение), также нарушение психики, гипоацидный гастрит.

Гипервитаминоз. Симптомы избытка витамина РР в организме препарата напоминают признаки авитаминоза: головная боль, тошнота, рвота, диарея, сухость кожи, гиперемия, сопровождаемая отёками.

Препараты. Никотиновая кислота выпускается в порошках, таблетках и ампулах. Никотиновая кислота (Ниацин) и ее пролонгированные формы (Эндурацин) - снижения мобилизации свободных жирных кислот из жировых депо и поступления их в печень. Из побочных эффектов следует отметить: покраснение лица, кожный зуд, расстройства со стороны ЖКТ и сердечнососудистой системы.

Липоевая кислота (витамин N)

Кузьменко М. И., 4 группа. Руководитель: Лукьянова Л. В.
Липоевая кислота по свойствам и биосинтетическому происхождению относится к жирорастворимым витаминам. 

В 1951 – 1953 гг. она была выделена в чистом виде из печени животных, установлена ее структура и разработана технология синтеза. 

Значение: Липоевая кислота является составной частью многих энзимных систем, выполняет функции кофермента. Участвуя в реакциях декарбоксилирования, липоевая кислота участвует в белковом, жировом и пигментном обмене, обладает антидотными свойствами, нормализует энергетические процессы.

Применяется при заболеваниях, сопровождающихся синдромом острой и хронической интоксикации, нарушением метаболизма липидов, углеводов и процессов оксиредукции. Липоевую кислоту назначают при хронических заболеваниях печени и желчевыводящих путей. Применение липоевой кислоты уменьшает токсическое действие промежуточных продуктов обмена, стимулирует ферментные системы, нормализует энергетический баланс печеночной клетки. Применяют кислоту при инфекционном гепатите у взрослых и детей. Заслуживает внимания положительное влияние препарата на течение сахарного диабета, коронарного атеросклероза.

Содержится: в относительно больших количествах липоевая кислота содержится в говяжьем мясе, молоке, зеленых частях растений, дрожжах, бобах, во всех органах животных; меньше – в овощах, фруктах. 

Суточная потребность для взрослых составляет 1-2 мг;

для детей 6 лет – до 0,025 г.;

7-14 лет – от 0,03 до 0,05 г

Препараты: Липамид – активный препарат липоевой кислоты. Выпускается в таблетках. Побочные явления – изжога, боль в надчревной области, аллергическая сыпь. Противопоказания – гиперацидный гастрит и аллергоз. 
Витамины группы D
Кузьминова В. В., 4 группа. Руководитель: Лукьянова Л. В.

Витамины группы D являются незаменимой частью пищевого рациона человека. Суточная потребность в возрасте от 1 до 70 лет  составляет 15 мкг.
Сам витамин D (холекальциферол и эргокальциферол) на самом деле является провитамином.
Холекальциферол синтезируется под действием ультрафиолетовых лучей в коже и поступает в организм человека с пищей.Эргокальциферол может поступать только с пищей.
Долговременный дефицит витамина D может приводить к увеличению заболеваемости раком, увеличивает вероятность развития остеопороза.
Гиповитаминоз D играет основную роль в развитии рахита у детей,а также может вызывать нарушения метаболизма кальция.
Содержиться в животных и растительных продуктах: рыбий жир, молочные продукты, грибы.
Главной функцией витамина D является обеспечение всасывания кальция из продуктов питания в тонком кишечнике (преимущественно в двенадцатиперстной кишке). Также ряд клинических исследований заставляет предполагать следующие дополнительные функции витамина D: участие в регуляции размножения клеток, обменных процессов, стимуляция синтеза ряда гормонов.
Витамин D
Марченко Ю. И., 37 группа. Руководитель: Козуб С. Н.
Основными представителями группы витаминов D являются эргокальциферол (витамин D2) и холекальциферол (витамин D3). Эти вещества содержатся в пищевых продуктах (преимущественно животного происхождения) и могут образовываться в коже человека под воздействием ультрафиолетовых лучей.

Основная функция витамина — регуляция обмена кальция и фосфора, обеспечивающая нормальный рост и целостность костей. Кроме того, витамин D необходим для свертывания крови, нормальной работы сердца, регуляции возбудимости нервных клеток. 

Витамин D является жирорастворимым и может депонироваться (откладываться) в организме человека. Витамин D разрушается на свету и под действием кислорода, хотя устойчив к нагреванию. 
Суточная потребность в этом витамине составляет 2,5 мкг. Витамин Dсспособствует усвоению кальция, сохранению структуры костей. При сочетании с витаминами А и С помогает предотвращать простудные заболевания. Способствует усвоению витамина А. Ускоряет выведение из организма свинца и некоторых других тяжелых металлов. Улучшает усвоение магния. Уничтожает туберкулезную палочку, дрожжи и некоторые другие микробы. Нормализует свертывание крови.

Больше всего витамина D содержится в рыбьем жире, сардинах, сельди, лососе, тунце, молоке и молочных продуктах. Витамин D ускоряет поглощение кальция в кишечнике. Кальций и железо конкурируют за всасываемость в организме человека. Поэтому прием больших количеств витамина D может способствовать возникновению дефицита железа в организме. Витамин D способствует всасыванию в кишечнике магния, который, так же как и кальций, необходим для формирования костей.
АМИНОСТЕРИЛ Н-ГЕПА (AMINOSTERIL N-HEPA)
Митрофанюк В. А., 11 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.
Аминостерил — серия препаратов для парентерального питания, восполняющих дефицит аминокислот. Аминостерил Н-Гепа применяется для парентерального питания при тяжелых нарушениях функции печени (печеночная недостаточность) и печеночной коме.
Целью моей работы было описать лекарственный препарат на основе аминокислот Аминостерил Н- Гепа; предмет – химический состав препарата и его биологическое действие.

Аминостерил Н-Гепа - комбинированный препарат, представляющий собой раствор аминокислот, состав которого обеспечивает адекватный обмен веществ больных циррозом печени. Аминостерил Н-Гепа позволяет корригировать аминокислотные нарушения при печеночной недостаточности, а также значительно улучшить переносимость белков у больных циррозом печении и уменьшить выраженность симптомов печеночной энцефалопатии. Аминостерил Н-Гепа не содержит углеводов и электролитов.
В состав лекарственного препарата входят L-изолейцин, L-лейцин, L-лизина моноацетат, L-лизин, L-метионин, N-ацетил-L-цистеин, L-цистеин, L-фенилаланин, L-треонин, L-триптофан, L-валин, L-аргинин, L-гистидин, кислота аминоуксусная (глицин), L-аланин, L-пролин, L-серин, кислота уксусная ледяная.
Аминокислоты – химические соединения, которые являются мономерами различных белков, входящих в состав всех живых организмов. Аминокислоты подразделяться на заменимые (глицин, аланин, пролин, серин, цистеин, аспартат, аспарагин, глутамат, глутамин, тирозин) и незаменимые (валин, изолейцин, лейцин, треонин, метионин, лизин, фенилаланин, триптофан, аргинин, гистидин).

Комплексный состав препарата помогает обеспечить белковый обмен в организме больного, что значительно улучшает его состояние.
Витамин В17 (Лаетраль, Летрил, Амигдалин)

Михайская Е. Р., 36 группа. Руководитель: Андреева С. В.
Витамин В17 (Лаетраль, Летрил, Амигдалин) - один из самых ”противоречивых” витаминов последних десятилетий под названием "Амигдалин", которым богаты косточки абрикосов. Витамин В17 называют совершенным "химиотерапевтическим агентом", который выборочно действует на клетки: убивает раковые и не вредит здоровым. Витамин В17 впервые был выделен в чистом виде из горького миндаля ещё в XIX веке. Впоследствии амигдалин обнаружили в плодах других растений. Небольшое количество Витамина В17 обнаружено в косточках абрикосов, персиков, яблок, вишен, слив, зерне, горьком миндале, в листьях черёмухи и лавро-вишни, а также в молодых побегах рябины и листьях льна.
Однако для получения витамина В17 в промышленных масштабах используют в основном только горький миндаль.
Действие витамина В17 в организме человека пока мало изучено. Считается, что он обладает противораковыми свойствами: притягиваясь к раковым клеткам, содержащим бета-глюкозидазу, он уничтожает их, не разрушая здоровую ткань. Витамин В17 действует как болеутоляющее средство; улучшает обменные процессы; замедляет процесс старения.
Обычная дозировка витамина В17 составляет от 200 до 1000 мг. Согласно "Альманаху Питания", это от 5 до 30 косточек абрикоса, съеденных в течение дня, но ни за один прием, могут быть его хорошей профилактической дозой. В косточках также содержится крайне опасное вещество - гликозид амигдалина, который в желудке расщепляется с выделением синильной кислоты (сильнейшего яда). Синильная кислота блокирует клеточное дыхание и выработку энергии в клетках, а при дозе 60 мг способна в считанные секунды привести к удушью. Есть мнение, что опасность косточек сильно преувеличена, ведь общая концентрация ядовитых веществ очень мала. Но в любом случае следует соблюдать осторожность при употреблении большого количества косточек абрикос.
Нехватка витамина В17 приводит к утомляемости и предрасположенности к раку.

Витамин В17 при нагревании легко растворяется в воде и этиловом спирте. Под воздействием некоторых ферментов молекула амигдалина ступенчато распадается на составные части. Одним из продуктов распада является цианистый водород (его водный раствор известен под названием синильная кислота). И газообразный цианистый водород, и его водный раствор являются ядовитыми для человека веществами, способными причинить непоправимый ущерб здоровью даже в очень малых дозах. Тяжёлые формы отравлений, которые происходят при употреблении в пищу большого количества амигдалинсодержащих плодов, обусловлены нарушением ряда биохимических реакций организма именно за счёт действия токсичных продуктов распада этого соединения.

Таким образом, витамин В17 – это соединение, необходимое для нормальной жизнедеятельности человека.
Список литературы
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Аспарагиновая кислота

Невмержицкая М. В. 37 группа. Руководитель: Козуб С. Н.

Аспараги́н (принятые сокращения: Асн, Asn, N) — амид аспарагиновой кислоты (2-амино-бутанамид-4-овая кислота, Asx или B. Аспарагиновая кислота — алифатическая аминокислота, одна из 20 протеиногенных аминокислот организма. Их кодоны AAU и AAC. Встречается во всех организмах в свободном виде и в составе белков. Кроме того, выполняет роль нейромедиатора в ЦНС.

Эта аминокислота, выделенная в 1868 году Г.Г. Риттхуазеном из ростков спаржи, является заменимой аминокислотой, участвуя, при этом, в синтезе ряда незаменимых аминокислот.

Аспарагин легко образует внутреннюю соль — бетаин. Благодаря наличию хирального центра, существует два энантиомера (S), участвующих в построении белков, (R) и их смеси, вплоть до смеси с равным количеством — рацемат. Его роль может быть обозначена как «закупорка» водородных связей взаимодействий, которые в другом случае могли связываться с основной полипептидной структуры. Глутамины, с дополнительной метиленовой группы, имеют большую конформационную энтропию и из-за этого они менее полезны в этом отношении. Его роль может быть обозначена как «закупорка» водородных связей взаимодействий, которые в другом случае могли связываться с основной полипептидной структуры. Глутамины, с дополнительной метиленовой группы, имеют большую конформационную энтропию и из-за этого они менее полезны в этом отношении. Аспартат — это глюкогенная аминокислота. L-аспарагиназы гидролизует амидную группу, образуя аспартат и аммиак. Трансаминаза конвертирует аспартат в оксалоацетат, который может быть далее использован в цикле трикарбоновых кислот или глюконеогенезе. Аспарагиновая кислота, хотя и являясь заменимой аминокислотой, оказывает крайне благоприятное воздействие на наш организм. К полезным свойствам аспарагиновой кислоты можно отнести:

● Аспарагиновая кислота участвует в синтезе ряда незаменимых аминокислот, таких как, метионин и треонин.

● Аспарагиновая кислота играет важнейшую роль в обмене веществ.

● Аспарагиновая кислота важна для деятельности ДНК и РНК.

● Аспарагиновая кислота участвует в синтезе иммуноглобулинов.

● Аспарагиновая кислота способствует выведению из организма вредных веществ.

Полезные факты о аспарагиновой кислоте.

● Аспарагиновая кислота широко используется в качестве добавок для спортсменов, в период повышенных нагрузок.

● Суточная потребность нашего организма в аспарагиновой кислоте - 6 грамм.

● Большое количество аспарагиновой кислоты содержится в пророщенных семенах.

Витамин С

Петросова О., Бочарова М., 1 группа. Руководитель: Андреева С. В.
Аскорби́новая кислота́ — органическое соединение, родственное глюкозе, является одним из основных веществ в человеческом рационе, которое необходимо для нормального функционирования соединительной и костной ткани. Выполняет биологические функции восстановителя и кофермента некоторых метаболических процессов, является антиоксидантом. Биологически активен только один из изомеров — L-аскорбиновая кислота, который называют витамином C. Витамин С относится к группе водорастворимых витаминов. Организм человека получать его с продуктами или в виде препаратов. 

Получение
Синтетически витамин С получают из глюкозы. В природе этот витамин синтезируется растениями из различных гексоз (глюкозы, галактозы) и большинством животных (из галактозы).

Существуют четыре диастереомера аскорбиновой кислоты
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	Оптические изомеры аскорбиновой кислоты:

1a — L-аскорбиновая кислота,

2a — L-изоаскорбиновая кислота,

1b — D-изоаскорбиновая кислота,

2b — D-аскорбиновая кислота



Витамин С, являясь мощным антиоксидантом, предохраняет организм от бактерий и вирусов, оказывает противовоспалительное и противоаллергическое действие, укрепляет иммунную систему и усиливает действие других антиоксидантов, таких как селен и витамин Е Также витамин С оказывает влияние на синтез ряда гормонов, в том числе антистрессовых, регулирует процессы кроветворения и нормализует проницаемость капилляров, участвует в синтезе белка коллагена, что необходимо для роста клеток тканей, костей и хрящей организма, улучшает способность организма усваивать кальций, выводит токсины, регулирует обмен веществ. 

Регулирует иммунологические реакции, способствует фагоцитозу, повышает сопротивляемость организма инфекциям. Тормозит высвобождение и ускоряет деградацию гистамина.

Рекомендуемой суточной дозой витамина С является: для взрослых 45,0 – 70,0 мг: для беременных 70,0 – 90,0 мг: для кормящих мам 70,0 – 100,0 мг: для детей, в зависимости от возраста и пола 40,0 – 50,0 мг: для грудных детей 30,0 – 35,0 мг. 

Источники Витамина С в основном растительные: сушеный шиповник, черная смородина, красный и болгарский перец, хрен, цитрусовые, щавель, земляника, редиска, крыжовник, капуста, помидоры, картофель, брокколи, манго, петрушка, яблоки отечественные, абрикосы, персики, хурма, облепиха, рябина, овес, шпинат, помело, дыня. Животные: лошадиное молоко.

Признаками нехватки Витамина С является: легкое образование синяков, кровотечение десен, медленное заживление ран, низкая сопротивляемость организма к простудам и гриппу, раздражительность, опухание лица, ломкие кровеносные сосуды глаз, потеря ощущения зубов, слабость или боль в суставах, выпадение волос, кровотечения из носа.
Вітамін В2 (рибофлавін, лактофлавін)

Порадюк К. В., 36 група. Керівник: Андрєєва С. В.
Був вперше отриманий в 1935 році з молочної сироватки. Вітамін В2 або рибофлавін ще називають «двигуном організму». Біологічно активною формою рибофлавіну є флавінаденіндінуклеотид, що синтезується в організмі людини в нирках, печінці. 

Вітамін В2 відноситься до водорозчинних і легко всмоктується в організмі. Рибофлавін стабільний у кислотному і швидко руйнується в лужному середовищі.  Синтезується мікроорганізмами, зокрема мікрофлорою товстої кишки. Не накопичується в організмі і тому повинен постійно поповнюватися.

Роль вітаміну В2
Біологічна роль рибофлавіну визначається вмістом його похідних - коферментів - у складі великого числа найважливіших окислювально-відновних ферментів. Важливий для підтримки нормальної функції ока. Рибофлавін входить до складу зорового пурпуру, захищаючи сітківку ока від шкідливої дії ультрафіолетових променів. Вітамін B2 інтенсифікує процеси обміну речовин в організмі, беручи участь у метаболізмі білків, жирів і вуглеводів.  Рибофлавін необхідний для утворення червоних кров’яних тілець і антитіл, для дихання і росту клітин. Він полегшує поглинання кисню клітинами шкіри, нігтів і волосся. Він поліпшує стан органів зору, беручи участь, поряд з вітаміном А, у процесах адаптації до сутінок, знижує втому очей і відіграє велику роль у запобіганні катаракти. Вітамін B2 впливає на слизові оболонки травного тракту. Рибофлавін зводить до мінімуму негативний вплив різних токсинів на дихальні шляхи.
Вітамін В2 - вітамін не тільки здоров'я, але й краси. Нестача вітаміну В2 в організмі проявляється дуже підступно і скорочує тривалість життя. Це «шкірний» вітамін. Для еластичності і пружності шкіри необхідно, щоб у нашому раціоні були продукти, багаті вітаміном В2. 
Ознаки нестачі вітаміну В2 

- лущення шкіри на губах, навколо рота, на крилах носа, вухах 

- тріщини в куточках рота, так звані заїди

- відчуття, що в очі потрапив пісок

- свербіж, почервоніння і сльозоточивість очей

- червоний або пурпурний розпухлий язик

- повільне загоєння ран

- світлобоязнь, флегматичність
Джерела  вітаміну В2
Рослинні:
Дріжджі, листові зелені овочі та фрукти, крупи (гречана і вівсяна), очищений рис, горіхи, горох, зародки й оболонки зернових культур, помело, хліб і хлібобулочні вироби.

Тваринні:
Печінка і нирки, серце, м'ясо, риба, сир, молочні, яєчний білок.

Фармакологічне застосування

Препарати рибофлавіну застосовують для профілактики і лікування недостачі вітаміну B2, при шкірних захворюваннях, захворюваннях очей, порушення функції шлунково-кишкового тракту, діабеті, анеміях, цирозі печінки. Застосовується перорально (у порошках, таблетках або драже), а також у вигляді очних крапель та ін'єкцій.
Висновок
Рибофлавін (лактофлавін, вітамін B2) - один з найбільш важливих водорозчинних вітамінів, кофермент багатьох біохімічних процесів. Являє собою жовто-оранжевого кольору голчасті кристали, гіркого смаку.

Список літератури:
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Комплексний препарат: «АЄвіт». Склад та фізіологічне значення для організму
Писаренко О. М., 5 група. Керівник: Копотєва Н. В.
Аєвіт - комплексний вітамінний препарат, що володіє антиоксидантною і імуностимулюючу дію.
Фармакологічна дія
Компоненти препарату приймають участь у різних фізіологічних процесах в організмі, у тому числі стимулюють розмноження епітеліальних клітин і ріст кісток, беруть участь у процесах регенерації тканин, впливають на білковий і ліпідний обмін, а також необхідні для підтримки репродуктивної і зорової функції. Препарат Аєвіт сприяє поліпшенню капілярного кровообігу, нормалізує проникність судинної стінки і трофіку тканин. 
До складу препарату входять активні компоненти альфа-токоферолу ацетат (вітамін Е) і ретинолу пальмітат (вітамін А). Механізм дії та терапевтичні ефекти препарату засновані на фармакологічних властивостях активних компонентів, що входять до його складу.

Ретинолу пальмітат (вітамін А) - жиророзчинний вітамін, який регулює тканинний обмін.
Фармакологічне властивості ретинолу пальмітат (вітамін А):
· Препарат бере участь у формуванні зорового сигналу, за рахунок перетворення білка опсина в родопсин, речовина необхідна для зорової адаптації у темряві. 
· Ретинолу пальмітат має загальнозміцнюючу дію, сприяє посиленню мієлопоез, стимулює функцію макрофагів, підвищує гуморальний і клітинний імунітет, знижує ризик розвитку захворювань слизових оболонок органів травного тракту і дихальної системи. 
· За рахунок наявності в молекулі ретинолу великої кількості ненасичених зв'язків, препарат бере участь у різних окислювально-відновних реакціях в організмі, а також відіграє важливу роль у синтезі глікозаміногліканів, ліпідів і білків. 
· Вітамін А бере участь у жировому обміні, зокрема він бере участь у процесах утворення холестерину. Ретинолу пальмітат сприятливо впливає на роботу залоз внутрішньої і зовнішньої секреції, в тому числі впливає на функцію слізних, сальних і потових залоз, підвищує секрецію трипсину і ліпази. 

· Препарат бере участь у формуванні кісткової тканини і зростанні кісток, а також позитивно впливає на репродуктивну функцію і необхідний для нормального розвитку ембріона. 
· Вітамін А надає позитивний вплив на стан шкірних покривів, зокрема ретинолу пальмітат стимулює розмноження клітин епітелію, омолоджує клітинну популяцію і сприяє зниженню числа клітин, що йдуть по шляху термінальної диференціювання, а також уповільнює процеси кератинізації.
ВИТАМИНЫ

Савела А. Н., 37 группа. Руководитель: Козуб С. Н.
ВИТАМИНЫ (от латинского vita - жизнь), низкомолекулярные органические соединения различной химической природы, необходимые в незначительных количествах живым организмам. Они были открыты Н. И. Луниным в 1880 году. Большинство витаминов не синтезируются в организме человека, поэтому они должны регулярно и в достаточном количестве поступать в организм с пищей или в виде витаминно-минеральных комплексов и пищевых добавок.  Витамины не являются для организма поставщиком энергии, однако им отводится важнейшая роль в обмене веществ.

Всего известно около полутора десятков витаминов. Исходя из растворимости, витамины делят на жирорастворимые: Витамин А (ретинол, дигидроретинол), Витамин Д (эргокальциферол, холекальциферол), Витамин Е (токоферол), Витамин К. Жирорастворимые витамины накапливаются в организме, причём их депо являются жировая ткань и печень.
Водорастворимые витамины в существенных количествах не накапливаются и при избытке выводятся с водой. К ним относятся: Витамины группы В, Витамин С (аскорбиновая кислота), Витамин Р (рутин).
Концентрация витаминов в тканях и суточная потребность в них невелики, но при недостаточном поступлении витаминов в организм наступают характерные и опасные патологические изменения. С нарушением поступления витаминов в организм связаны 3 принципиальных патологических состояния: недостаток витамина — гиповитаминоз (относительно водорастворимых витаминов), отсутствие витамина — авитаминоз, и избыток витамина - гипервитаминоз (относительно жирорастворимых витаминов).
Витамины отличаются от других органических пищевых веществ тем, что не включаются в структуру тканей и не используются организмом в качестве источника энергии (не обладают калорийностью).

Также, многие витамины, используемые как лекарственные препараты, получают химическим или микробиологическим синтезом, в результате чего получают синтетические Витамины, коферменты в виде чистых кристаллических веществ и готовых к применению форм (драже, таблетки, ампулы, капсулы, гранулы, концентраты).
Каротиноиды - провитамины группы А

Семенчук К., Пузырева М., 1 группа. Руководитель: Андреева С. В.
Каротиноиды, группа растворимых в жирах растительных пигментов, имеющих цвет от желтого до красного. Представляют собой изомеры каротина, пигмента, который в печени превращается в витамин А, необходимый для нормальной жизнедеятельности организма человека.

По химической природе каротиноиды относятся к огромному классу терпеноидов, включающих также эфирные масла, фитогормоны, стероиды, сердечные гликозиды, жирорастворимые витамины, млечный сок. Их углеводородная структура состоит из цепи двух или более изопренов (С5-углеводородов). Каротиноиды относятся к тетратерпенам; они состоят из длинных ветвящихся углеводородных цепей, содержащих несколько сопряженных двойных связей, заканчивающихся на одном (γ-каротин) или обоих концах (β-каротин) кольцевой циклической структурой — иононовым кольцом.Каротиноиды делятся на каротины — ненасыщенные углеводороды и ксантофиллы — кислородсодержащие каротиноиды, имеющие гидрокси-, метокси-, карбокси-, кето-и эпоксигруппы.
В плазме крови человека в результате усвоения растительной пищи содержатся пять каротиноидов: α-каротин, β-каротин, лютеин, β-криптоксантин и ликопен.

β-каротин — это провитамин, предшественник витамина А. Способствует сохранению в организме витамина С, повышению иммунитета, улучшает состояние кожи. Улучшает клеточный обмен. Суточная потребность — 6 мг.

Ликопен — один из наиболее сильных каротиноидов-антиоксидантов. Уменьшает вероятность возникновения рака предстательной железы. Красный пигмент, содержится в основном в помидорах.

Лютеин— каротиноид, который в природе содержится в желто-красных фруктах и овощах, темно-листовых овощах и в яйце.Являясь главными пигментами желтого пятна, расположенного в центре сетчатой оболочки глаза, способствуют высокой остроте зрения.

Зеаксантин— желтый пигмент, входящий в состав макулы. Защищает макулу от окислительного повреждения, которое может стать последствием воздействия на глаз источников коротковолнового света.

Как отмечают ученые, каротиноиды могут косвенно поддерживать водный баланс организма, способствуют работе обонятельных рецепторов и хеморецепторов. А так же важны в кислородных клетках и тканях человека, потому что используются как запас кислорода в нейрональной дыхательной цепочке. 

Каротиноиды имеют важное значение для формирования костей и зубов.

Еще одна важная функция — способность образовывать комплексы с протеинами. Известно, что маленькие молекулы (так называемые аллостерические эффекторы) изменяют агрегационное состояние протеинов, тем самым стабилизируя их протеиновую и энзимовую активность. Эта способность также обуславливает изменения проницаемости мембран.

Природные источники каротинодов многообразны: травы и зеленые листья, пыльца цветковых растений, лепестки цветов, водоросли, корни, зерна и плоды растений, различные микроорганизмы, некоторые виды рыб. В широтах с тропическим климатом источником каротиноидов являются красное пальмовое масло и клубни батата, ими богаты плоды цитрусовых, абрикосы, хурма. В средних широтах эти вещества есть в плодах моркови, тыквы, томатов, сладкого перца, облепихи, шиповника, рябины.

Определенные сложности в разработке лекарственных форм с каротиноидами вызывает их лабильность — под воздействие неблагоприятных внешних факторов (кислород воздуха, солнечный свет, перепады температур, химические раегенты) они легко окисляются и разрушаются. Создание каротиноидсодержащих препаратов в такой современной лекарственной форме, как желатиновые капсулы, позволяет свести к минимуму эту проблему. Данная лекарственная форма удобна и с учетом  лиофильности каротиноидов, т. е. растворимы в маслах, проявляя в масляных растворах наибольшую фармакотерапевтическую активность.

Витамин С. Определение содержания витамина С в продуктах питания
Симончук А. В., 37 группа. Руководитель: Козуб С. Н.

Витамин С (аскорбиновая кислота) – бесцветные кристаллы, водорастворимый витамин, синтезируется растениями из галактозы, животными из глюкозы, участвует в окислительно-восстановительных процессах клеточного дыхания. Влияет на различные процессы организма: проницаемость капилляров, рост и развитие костной ткани. Участвует в синтезе коллагена, обеспечивающего структуру мышц, сосудистых тканей, костей и хрящей; необходим для здоровых зубов и десен, способствует усвоению железа из потребляемой пищи.

Недостаток аскорбиновой кислоты в пище человека ведет к развитию ряда недомогания, приводящих постепенно к тяжелой болезни – цинге. В России 1849 год было более 30 вспышек цинги. Заболело 260444 человек, из которых умерло почти 6100. В 1932-34 годах в Комсомольске-на-Амуре тоже была вспышка эпидемии цинги из-за недостатка растительной пищи в зимне-весенний период и чтобы избежать заболевания люди пили настои и отвары из зеленой хвои, эпидемию удалось приостановить. Ученые пришли к выводу, что цинга есть следствие недостатка витамина С, содержащегося в овощах и фруктах. В процессе работы были исследованы: цитрусовые (лимон, апельсин), смородина (черная, красная), облепиха, шиповник, огурцы, помидоры. капуста белокачанная. Методика выполнения экспериментов методом иодометрии, титрованием. Опыт выполняется строго по инструкции. Производим расчеты по каждому фрукту и овощу.

Исследовав различные фрукты и овощи, фруктовые соки, сделали выводы, мякоть лимона содержит больше витамина С чем мякоть апельсина. Промышленный сок -наибольшее кол-во витамина С в соке «РИЧ», в красной смородине витамина С больше чем в черной, а в шиповнике в 10 раз больше витамина С чем в облепихе. В огурцах содержание витамина С – в 3 раза меньше, чем в томатах и т.д. Лучше всего употреблять в пищу свежие овощи и фрукты. Но в земнее время приходится в основном питаться продуктами их заготовки (вареньями, джемами, соками, маринадами и т.д.). Поэтому важно уметь правильно приготовить овощи и фрукты на зиму, чтобы они не теряли витаминную ценность.

В зимнее время вместо воды и покупных соков используйте отвар шиповника. При кипячении сухих плодов в течении 10 минут в раствор переходит 80% витамина С, особенно быстро и полно освобождается витамин С при кипячении плодов в 1%-ном растворе лимонной кислоты в течении 10-15 минут.
Витамин В4 (холин или Bp)
Субботина А. С., 36 группа. Руководитель Андреева С. В.

Впервые холин был открыт в волокнах млекопитающих еще в 1862 году, а его ценность для человека обнаружилась в ходе экспериментом с инсулином в 1930 году. Ученые удаляли у животных поджелудочную железу (в котором синтезируется инсулин), а затем вводили инсулин. После подобных операций у животных развивалось ожирение печени, а затем они умирали. Причиной явился дефицит холина. 
Витамин B4 (холин или Bp) (от греч. χολή — жёлчь) — витаминоподобное вещество (гидроокись 2-оксиэтилтриметиламмония, [(CH3)3N+CH2CH2OH] OH−), отвечающее за жизненно важные функции в организме человека и существенно определяющее состояние здоровья. Холин обычно относят к витаминам группы В (витамин B4 или Bp), хотя животные и микроорганизмы способны его синтезировать. Впервые холин получен из жёлчи. Дневная норма потребления холина для человека составляет 0,15-1 г. Холин содержится в капусте, шпинате, сое.

Холин является гепатопротектором и липотропным средством. В комплексе с лецитином способствует транспорту и обмену жиров в печени (защищает печень от разрушения алкоголем и других острых и хронических поражений). Способствует кроветворению, положительно влияет на процессы роста организма.

Показателями гиповитаминоза холина в организме служат: раздражительность, нервные срывы, усталость; диарея (при употреблении жирных продуктов), гастрит; ухудшение работы печени; повышенное артериальное давление; замедление роста. В медицине холин применяется для лечения заболеваний печени и при атеросклерозе, и др. 
Таким образом, холин – это органическое соединение, относящееся к классу витаминов В и принимающее активное участие в биохимических процессах организма человека. 
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Аланин

Сорокина Е., 6 группа. Руководитель: Шаповал Л. Г.
Строение. Аланин (2-аминопропановая кислота) — алифатическая аминокислота. α-Аланин входит в состав многих белков, β-аланин — в состав ряда биологически активных соединений. Аланин легко превращается в печени в глюкозу и наоборот. Этот процесс носит название глюкозо-аланинового цикла и является одним из основных путей глюконеогенеза в печени.  Является заменимой аминокислотой для нашего организма.
Биологическая роль

Значительная часть азота аминокислот переносится в печень из других органов в составе аланина. Многие органы выделяют в кровь аланин. Аминогруппы разных аминокислот посредством реакций трансаминирования переносятся на пируват, источником которого служат глюкоза, а также безазотистые остатки аминокислот.

Особенно много аланина содержится в крови, оттекающей от мышц и от кишечника. Из крови аланин извлекается в основном печенью и в гепатоцитах используется для синтеза аспарагиновой кислоты путем трансаминирования с оксалоацетатом. 

Свойства

Аланин регулирует уровень сахара в крови; используется как источник энергии клетками мозга; имеет способность снижать риск развития камней в почках; является основой нормального обмена веществ в организме; способствует борьбе с гипогликемией и накоплению гликогена печенью и мышцами; содействует смягчению колебаний уровня глюкозы в крови между приемами пищи; участвует в процессе создания иммуноглобулинов и антител; его можно принимать в повышенной дозировке перед тренировкой для создания запаса энергии; предшественник образования оксида азота, который расслабляет гладкие мышцы, в том числе коронарных сосудов, улучшает память, сперматогенез и другие функции.

Потребность

Суточная потребность организма в аланине — 3 г.

Нарушения в организме при недостаточности и избытке

С избыточным уровнем аланина и пониженным уровнем тирозина и фенилаланина связывают действие вируса Эпштейна-Барра и развитие синдрома хронической усталости. 

Пищевые источники

Основной пищевой источник аланина — мясной бульон.

Препараты

Бета-аланин (Beta-Alaninum) препятствует резкому выбросу гистамина, не обладая при этом антигистаминной активностью (не блокирует H1-гистаминовые рецепторы). Оказывает прямое действие на кожную периферическую вазодилатацию, которая обусловливает такие вегетативные реакции, как ощущение жара, головную боль.

Показания – вегетативные нарушения в период менопаузы.

Противопоказания – гиперчувствительность.

Дозирование — внутрь, по 1-2 таблетки в сутки, максимальная суточная доза — 3 таблетки. Курс лечения — 5-10 дней (до исчезновения симптомов).

Побочное действие – аллергические реакции.

Треонин

Тараненко А., 5 группа. Руководитель: Копотева Н. В.
Треонин - кодируемая, незаменимая аминокислота. входит в состав многих белков (пепсин, глиадин, фибрин и др.). В организме треонин дезаминируется с образованием 2-оксомасляной кислоты при участии пиридоксальфосфата. При действии альдолаз треонин обратимо расщепляется на ацетальдегид и глицин.

CH3CH(OH)CH(NH2)COOH (Брутто-формула: C4H9NO3)(α-амино-β-гидроксимасляная кислота; 2-амино-3-гидроксибутановая кислота — гидроксиаминокислота) молекула содержит два хиральных центра, что обусловливает существование четырёх оптических изомеров: L- и D-треонина (3D), а также L- и D-аллотреонина (3L).
Входит в состав почти всех белков (исключение — протамины). В растениях и микроорганизмах образуется из аспартата. Участвует в биосинтезе изолейцина у некоторых бактерий.
Треонин открыт в 1935 году. Он необходим для физического развития организма.
Оказывает антитоксическое действие, предотвращает жировое перерождение печени, участвует в процессах роста тканей. Треонин активизирует иммунную систему, участвуя в образовании антител, улучшает функционирование желудочно-кишечного тракта, способствует энергообмену в клетках мышц. Важная составляющая коллагена, эластина и протеина эмали. Он участвует в синтезе пуринов, которые, в свою очередь распадаются до мочевины – побочного продукта синтеза белка.

При дефиците этой аминокислоты происходит задержка роста, снижение веса.

Суточная потребность в треонине- 2000-4000мг.

Треонин в особенно большом количестве содержится в икре и сое. Большое его количество – в бобовых (кроме сои), орехах, семечках, твороге, сырах, брынзе, яйцах, птице, мясе, рыбе, морепродуктах, мясных и рыбных консервах, колбасах, сосисках. В меньшем количестве треонин содержится в крупах, хлебобулочных изделиях, молоке овец, йогурте, сгущенном молоке.

Эта аминокислота стимулирует иммунитет, так как способствует продукции антител. 

При недостатке треонина отмечается потеря аппетита и повышенная возбудимость нервной системы с последующим ее истощением.
Аргінін
Ткаченко Т. Ю., 39 група. Керівник: Копотєва Н. В.
Аргіні́н (δ-гуанідин-α-аміновалеріанова кислота) — основна α-амінокислота, l-форма яка входить до складу 20 основних  амінокислот, становить основу білків. Для людини аргінін є напівнезамінною амінокислотою, тобто біохімічні шляхи для її біосинтезу існують, проте в певні періоди життя, зокрема інтенсивного росту та розвитку, а також під час деяких захворювань вони не можуть забезпечувати достатньої кількості цієї сполуки, через що вона повинна потрапляти в організм із їжею.

Аргінін був вперше виділений із проростків люпину 1886 року, а через 9 років було з'ясовано, що він входить до складу тваринних білків. 1897 року вдалось встановити хімічну будову цієї амінокислоти шляхом її лужного гідролізу до орнітину та сечовини, а пізніше (у 1910) структура аргініну була підтверджена шляхом його синтезу із бензилорнітину. 1932 року Ганс Кребс та Курт Гензеляйт відкрили цикл сечовини, у якому аргінін є проміжним метаболітом, що поклало початок детальному вивченню метаболізму цієї амінокислоти. 

Аргінін як α-амінокислота містить аміно- та карбоксильну групу розташовані біля одного (α) атома Карбону. Цей атом є хіральним, і в залежності від розташування замісників біля нього розрізняють l- та d-форми, до складу білків входить перша із них.

У розчині або у складі білків аргінін можна якісно та кількісно визначити завдяки реакції Сакагучі. Вона полягає у взаємодії гіпохлориту натрію і 2-нафтолу з гуанідином у лужному середовищі з утворенням сполук червоного забарвлення.

Аргінін є попередником для синтезу монооксиду азоту (NO) — сигнальної молекули, що бере участь у регуляції ряду фізіологічних процесів, таких як розширення кровоносних судин, передача нервових імпульсів та імунна відповідь. Утворення NO забезпечує фермент NO-синтаза, , які відрізняються функціями, поширенням у тканинах та особливостями регуляції.

Аргінін широко рекламується як компонент БАД для бодібілдерів з метою поліпшення харчування м'язів, і літніх людей для покращення еректильної функції. Так само масово застосовується аргінін і в харчових добавках, рекламованих «з метою стимулювання імунітету». Ефективність аргініну в бодібілдингу спростована в декількох дослідженнях. Аргінін є донором оксиду азоту, відкриття біологічних ефектів якого було удостоєно Нобелівської премії в медицині.
Антивітаміни
Хабаль О. В., 7 група. Керівник: Петюніна В.Н.
Антивітаміни - речовини різноманітної хімічної природи, які обмежують використання вітамінів в організмі і виявляють протилежну їм дію. Механізм дії антивітамінів у більш вузькому значенні трактується як антикоферментний. Це означає, що антивітаміни, як аналоги вітамінів, заміщують коферменти (похідні вітамінів) у ферментних системах, але не здатні виконувати їхньої функції. У цьому випадку антивітаміни є антиметаболітами.

Крім подібних за структурою, є ще речовини, головним чином біологічного походження, які, впливаючи на вітаміни, частково або повністю позбавляють їх біологічної активності. Це, наприклад, фермент тіаміназа (руйнує молекулу тіаміну), аскорбіназа (руйнує аскорбінову кислоту), білок авідин (зв'язує та інактивує біотин) та ін.

Антивітаміни використовують у медицині для лікування різних захворювань, у тому числі пухлинних, у разі бактеріальних інфекцій, а також для створення експериментальних авітамінозів 
Отже, ось деякі приклади антивітамінів і вітамінів, які вони придушують:
Вітамін В1 (тіамін) відповідає за нормальне протікання процесів росту і розвитку і допомагає підтримувати належну роботу серця, нервової і травної систем. Але всі його позитивні властивості руйнує тіаміназа. Ця речовина потрапляє в організм з сирих продуктів: в основному це прісна і морська риба, але в невеликих кількостях тіаміназа міститься і в рисі, шпинаті, картоплі, вишні, чайному листі. Так що у фанатів японської кухні є ризик заробити дефіцит вітаміну В.
Ще один дуже популярний антивітамін, про який багато хто навіть не здогадуються, це кофеїн, що міститься в чаї та кава. Кофеїн заважає засвоєнню в організмі вітамінів В і С. Щоб вирішити цей конфлікт, чай або каву краще пити через годину-півтори після їжі.
Вітамін, А (ретинол) хоч і відноситься до жиророзчинних вітамінів, але при надлишку маргарину і кулінарних жирів погано засвоюється. Тому при готуванні печінки, риби, яєць, багатих ретинолом, слід використовувати мінімальну кількість жир.
А найголовніший ворог вітамінів - це, звичайно ж, алкоголь і тютюн (в тому числі і пасивне куріння). Алкоголь особливо винен у руйнуванні вітамінів В, С і К. Одна сигарета виводить з організму добову норму вітаміну С.
ТИАМИН И БЕНФОТИАМИН: СТАРЫЕ ПОКАЗАНИЯ В НЕВРОЛОГИИ – НОВЫЕ МЕХАНИЗМЫ МОЛЕКУЛЯРНОГО ДЕЙСТВИЯ

Чернявский И., 2 группа. Пушкарь Е., 3 группа. Руководитель: Сыровая А. О.

Неврологические заболевания среди соматической патологии занимают одно из ведущих мест. Одна из форм болезни бери-бери протекает с преобладанием симптомов поражения периферической нервной системы (параличи, атрофия мышц нижних конечностей, снижение чувствительности пальцев ног к теплу и холоду и т.д). Основные клинические проявления при синдроме Вернике-Корсакова являются следствием поражения центральной нервной системы с дегенерацией различных отделов мозга (мозжечка, мозолистого тела, поражение некоторых черепных нервов). Полиневропатия в этих случаях проявляется в виде спутанности сознания, атаксии, офтальмоплегии. Доказано, что в основе описанных патологий дефицит витаминов, в основном витамина В1(тиамина), является главной этиологической составляющей. Витамин В1 относится к энзи мовитаминам. Он синтезируется только в природе растительными клетками в зеленых частях высших ростений, особенно в проростках и молодых побегах. К сожалению, животные и человек витамин В1 не синтезируют. Больше всего витамина В1 в горохе, отрубях семян хлебных злаков, дрожжах, гречке, геркулесе, пшене, а также в грецком орехе, фундуке, арахисе. Устойчивые количества витамина В1 обнаруживают в апельсинах, мандаринах, землянике, голубике, черной смородине, облепихе. Максимальные количества витамина содержится в свинине, почках и сердце животных.

Выделяют водорастворимые и жирорастворимые производные витамина В1. На основе тиамина созданы более удобные для использования жирорастворимые формы тиамина. Эти вещества названы аллиламинами, максимальным потенциалом активности среди них обладает бенфотиамин(S-бензоил-тиамин-O-монофосфат). Гиповитаминоз В1 относится к типичным болезням цивилизации. Авитаминоз тиамина возникает, как минимум, спустя три недели после полного диабетического отсутствия витамина. 
В настоящее время активное внедрение новых технологий привело к синтезу высокоэффективных форм витамина В1. Считается, что наиболее лучшим производным тиамина является бенфотиамин (мильгамма для в/м  инъекций, драже, бенфогамма). Препарат неоднократно доказывал свою эффективность.

В отличие от водорастворимых производных тиамина(тиамин хлорид, тиамин бромид), которые могут проникать через биологические мембраны только в незначительных количествах – жирорастворимый производный витамина В1 бенфотиамин беспрепятственно пассивно диффундирует в кровь через клетки слизистой кишечника и таким образом попадает в клетки-мишени(клетки головного мозга, периферических нервов). В клетках-мишенях бенфотиамин превращается в тиамин с последующим фосфорелированием при участии тиаминазы до высокоактивных фосфатных эфиров – ТМФ, ТДФ, ТТФ(тиамин моно-, ди- и трифосфат).

Из-за специфического влияния на функцию нервной системы новые лекарственный формы витамина В1 называют нейротропными витаминами. Эффективность жирорастворимой формы тиамина(бенфотиамина) доказана как в эксперименте, так и в нескольких рандомизированных и проспективных клинических исследованиях. Бенфотиамин признан лучшим производным тиамина.

Триптофан (витамин РР)
Чисияк Ю. Н., 37-я группа. Руководитель: Козуб С. Н.
Триптофан является одной из 10 основных аминокислот, которые организм использует для синтеза жизненнонеобходимых белков. Триптофан играет важную роль в работе нервной системы, особенно в процессах, связанных с релаксацией, отдыхом и сном.
Триптофан выполняет две функции:
1. Небольшое количество триптофана, которое мы получаем с пищей (около 3%) преобразуется в ниацин (витамин В3пантотеновая кислота участвует в обмене белков, жиров, синтезе гемоглобина, ацетилхолина и противодействует токсическому влиянию тироксина) в печени. Это может помочь предотвратить симптомы, связанные с дефицитом ниацина, когда снижено поступление в организм этого витамина. 

2. Триптофан является нейромедиатором, который называется «гормоном счастья», он помогает организму регулировать аппетит, сон и настроение. Благодаря своей способности повышать уровень серотонина, триптофан используется для лечения целого ряда болезненных состояний — прежде всего — бессонницы, депрессии и тревоги. Если же триптофана не хватает в организме, то начинается белковый недостаток: потеря веса и нарушения роста у детей. Может вызываться пеллагра это заболевание, которое характеризуется дерматитом, диареей, деменцией и может привести к летальному исходу человека. Это заболевание встречается довольно редко, однако дефицит триптофана может легко к нему привести. Так же дефицит триптофана может привести к снижению серотонина.

Не особо тяжело заметить недостаток триптофана, так как у человека начинается депрессия, раздражительность, беспокойство, импульсивность, замедленный рост у детей, бессонница, и т.д.

Чтобы избежать дефицита, нужно употреблять в пищу такую еду как: грибы, овес, бананы, сушеные финики, арахис, кунжут, кедровый орех, молоко, большинство растительных белков, особенно им богаты соевые бобы. Чтобы в мозг попало больше триптофана, нужно есть то, что почти целиком состоит из углеводов,- такие, например, продукты, содержащие сложные углеводы, как хлеб, рис, паста или чистые углеводы: столовый сахар или фруктозу.
“Вітамін В1”
Яворська Г., 37 група. Керівник: Козуб С. М.
Термін вітамін вперше був застосований саме по відношенню до вітаміну В1. У 1911 р. основоположник вітамінології К. Функ в біохімічному відділенні Лістеровского інституту в Лондоні, виділив з висівок рису кристалічну речовину, що володіє високою біологічною активністю. Оскільки в молекулі містився азот, К. Функ приєднав до кореня "amin" (азот) слово "vita" (життя) і назвав це речовина "вітаміном". Їм же вперше був введений термін "авітаміноз". 

Функції вітаміну

Вітамін B1 необхідний для окисного декарбоксилювання кетокислот, (піровиноградної і молочної), синтезу ацетилхоліну, він бере участь у вуглеводному обміні і пов'язаних з ним енергетичному, жировому, білковому, водно-сольовому обміні, надає регулюючу дію на трофіку (сукупність процесів клітинного харчування, забезпечують життєдіяльність клітин). Будучи водорозчинним з'єднанням, вітамін B1 НЕ запасається в організмі і не має токсичними властивостями.

Джерела вітаміну B1

Рослинні: Хліб і хлібопродукти з борошна грубого помелу, крупи (необроблений рис, вівсянка), проростки пшениці, рисові висівки, гірчиця польова, овочі (спаржа, брокколі, брюссельська капуста, картопля, морква), бобові (горох, квасоля), горіхи, апельсини, соя, родзинки, слива, чорнослив, плоди шипшини. Ягоди (суниця лісова, лохина болотна, смородина чорна, обліпиха крушевідная). Пивні дріжджі, водорості (спіруліна, ламінарія). Трави (люцерна, петрушка, м'ята перцева, лист малини, шавлія, конюшина, щавель, корінь лопуха, котовник котячий, кайенский перець)

Тварини: М'ясо (яловичина), печінка, птиця, яєчний жовток, риба.

Синтез в організмі: Синтезується деякими видами бактерій (мікрофлорою) товстої кишки.

Дефіцит вітаміну

Фосфорні ефіри тіаміну в тканинах обслуговують перетворення АТФ в АМФ (тіамінкіназа). При дефіциті вітаміну В1 виникає недостатність цих ферментів, внаслідок чого відбувається накопичення молочної та піровиноградної кислот у тканинах і крові, що призводить до ацидозу. Крім того, молочна і піровиноградна кислоти, діючи дратівливо на рецептори закінчень, знижують больовий поріг. Через недостатність ферментів сповільнюється перетворення вуглеводів на ліпіди, знижується синтез стероїдів і ацетилхоліну, страждає енергетичний обмін. Гальмування синтезу ліпідів є причиною дефіциту життєво необхідних простагландинів і лейкотрієнів. Затримка синтезу стероїдів може послужити причиною розладу ендокринної системи. Порушення утворення ацетилхоліну може призвести до зниження потоку і блокаді нервових імпульсів по нервових шляхах до органів і як наслідок цього: зниження секреції шлункового соку, уповільнення перистальтики кишечника, аритмії серця, задишки. В результаті дефіциту вітаміну В1 посилюються втрати амінокислот з сечею, у підвищених кількостях починає виділятися креатинін.
Добова потреба Вітаміну B1: переважна більшість людей потребує додаткового прийомі вітаміну B1. Наприклад, більше тіаміну потрібно, якщо більшу частину раціону харчування складає варена їжа або рафіновані борошняні та зернові продукти. Люди, що вживають алкоголь і чай, також потребують більш високих дозах тіаміну, тому що ці напої знищують його в організмі людини.
Потреба у вітаміні B1 підвищується під час хвороби і в період одужання, в стресових ситуаціях, при фізичних навантаженнях, у період вагітності та годування, у пацієнтів з гіперфункцією щитовидної залози.

Хімічні джерела вітаміну (добова норма):
- Таблетки 2 мг, 5 мг, 10 мг (тіаміну хлорид);
- Таблетки 2,58 мг, 6,45 мг, 12,9 мг (тіаміну бромід);
- Таблетки 100 мг, вкриті оболонкою (тіаміну хлорид)

II МЕДИЦИНСКИЙ ФАКУЛЬТЕТ
Характеристики, свойства и роль витамина РР в жизни человека
Артамонов Р. О., 39 группа. Руководитель: Копотева Н. В.

Никоти́новая кислота́ (ниацин или витамин PP или витамин B3) - водорастворимый витамин. Представляет собой белый кристаллический порошок слабокислого вкуса без запаха. 

Активное воздействие витамина PP на обменные процессы обусловлено его вхождением в состав НАД+ и НАДФ. В частности, ниацинамид входит в состав кодегидраз, тем самым регулируя окислительно-восстановительные процессы в организме. Также никотиновая кислота снижает воздействие липопротеина на процесс сгущения крови, а также уровень триглицеридов, которые провоцируют возникновение гипертонии. Ниацин поддерживает нормальное функционирование нервной системы, облегчает протекание мигрени, обеспечивает деятельность желудочно-кишечного тракта, снимает воспаление слизистых оболочек,  участвует в производстве желудочного сока и в процессах продвижения пищи.

Уникальность витамина В3 заключается в том, что он – единственный витамин, который принимает участие в формировании гормонального фона организма. Тироксин, инсулин, кортизон, тестостерон, эстроген, прогестерон производятся с участием витамина PP.

Витамин РР содержится в ржаном хлебе, гречке, бобовых, моркови,  мясе, грибах, печени, почках и крупах. У человека и животных данное вещество может в небольших количествах образовываться в организме самостоятельно.

Суточная потребность в витамине РР для  взрослого человека составляет 15-20 мг. 

Гиповитаминоз данного витамина приводит к пеллагре.
Таким образом, витамин РР является одной из важнейших составляющих, необходимых для нормального обмена веществ, поддержания гомеостаза, биохимического обеспечения функционирования большинства жизненных функций организма.
Фторурацил

Байрачный К. А., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.
Фторурацил - противоопухолевое (цитостатическое) средство, антиметаболит группы структурных аналогов пиримидина. Препарат подавляет деление клеток. Механизм действия определяется метаболическим превращением его в 5-фтор-дезоксиуридин-монофосфат (5-FdUMP) и 5-фторуридина трифосфат. 
5-FdUMP - конкурентный ингибитор фермента тимидинсинтетазы, что ведет к блокированию синтеза ДНК. Блокирует реакцию метилирования дезоксиуридиловой кислоты и ее превращение в тимидиловую кислоту, что приводит к дефициту тимидина. Фторурацил подавляет синтез РНК, путем включения 5-фторуридина трифосфата в ее структуру, вместо уридина трифосфата. Это приводит к нарушению процессинга РНК и синтеза белка. Фторурацил обладает высокой миелотоксичностью и гастроинтестинальной токсичностью.[1]

Синтез 5-фторурацила отличается от синтеза других галоидпиримидинов тем, что его получают не прямым замещением водорода в пиримидиновом кольце, а конденсацией 1-алкилизотиомочевины с калийформилфторуксусным эфиром или диэтиловым эфиром 2-фтор - 3 - окси-янтарной кислоты. После гидролиза образующихся 2-алкилтио - 5-фторпиримидинов получаются соответственно 5-фторурацил или 5-фтороротовая кислота, которая после декарбоксилирования дает тот же 5-фторурацил.

Фторурацил является одним из распространенных препаратов химиотерапии при лечении многих видов и стадий рака, а высокая эффективность и небольшая стоимость препарата позволяет применять препарат для лечения всех групп населения.

Список литературы:

1. http://amt.allergist.ru/ftoruracil_l.html
2. http://www.ngpedia.ru/id442295p3.html
3. http://proctology.narod.ru/5-FU.htm
Витамины и витаминоподобные средства
Велентеенко В., 18 группа. Руководитель: Лукьянова Л. В.
Группа жирорастворимых витаминов объединяет витамины А, D, Е и К. Биологическая роль жирорастворимых витаминов в значительной степени обусловлена их участием в обеспечении нормального функционального состояния клеточных, цитоплазматических мембран.

Витамин А и его синтетические аналоги и гомологи относят к ретиноидам — производным ретиноевой кислоты. Биологически активными формами витамина А являются ретинол, ретиналь и сама ретиноевая кислота. Витамин А (ретинол) содержится в продуктах животного происхождения — рыбьем жире, сливочном масле, яичном желтке, печени некоторых рыб (треска, морской окунь и др.) и морских животных (кит, морж, тюлень). В растительных пищевых продуктах ретинол не встречается. Однако многие из них (морковь, шпинат, салат, петрушка, зеленый лук, щавель, красный перец, черная смородина, черника, крыжовник, персики, абрикосы и др.) содержат каротин, являющийся провитамином А, из которого в организме образуется ретинол. 

В медицинской практике применяют препараты, содержащие витамин А, природного происхождения (например, Рыбий жир) и синтетические (Ретинола ацетат и Ретинола пальмитат). Препараты витамина А назначают в профилактических и лечебных дозах. 

Витамином D в настоящее время называют два жирорастворимых, близких по химическому строению и действию вещества — эргокальциферол (витамин D2) и колекальциферол (витамин D3). Основным свойством этих соединений является способность предупреждать и лечить рахит, в связи с чем их иногда называют противорахитическими витаминами. Витамин D2 в небольшом количестве содержится в пищевых продуктах: рыбьем жире, печени, икре, яичном желтке, сливочном масле, молоке, сыре, а также в растениях (люцерна, хвощ, крапива, петрушка). Витамин D3 образуется в клетках кожи человека под воздействием ультрафиолетовых лучей солнечного света. 

По биологической активности витамины D2 и D3 практически не различаются, поскольку в организме оба, вероятно, превращаются в кальцитриол — активный метаболит витамина D. Доказано наличие в тканях специфических рецепторов, лигандом для которых является кальцитриол. Основным свойством витамина D является его участие в метаболизме кальция. 

Под названием «Витамин Е» известен ряд соединений (токоферолов), близких по химической природе и биологическому действию. Наиболее активным из них является D-альфа-токоферол. Токоферолы содержатся в зеленых частях растений, особенно в молодых ростках злаков, богаты токоферолами растительные масла (подсолнечное, хлопковое, кукурузное, арахисовое, соевое, облепиховое). 

Витамин К является жирорастворимым витамином, который называют противогеморрагическим или коагуляционным (участвует в биосинтезе протромбинового комплекса и способствует нормальному свертыванию крови. По последним данным, витамин К играет также важную роль в регуляции уровня белков костной и других тканей организма, активирует синтез остеокальцина (неколлагенового белка), присутствующего в костной ткани и синтезирующегося остеобластами (клетками, отвечающими за формирование кости). Поэтому снижение уровня витамина К может отражаться на плотности костной ткани и привести к снижению прочности костей и остеопорозу.

Вместе с тем витамины могут проявлять и антагонистические свойства: никотиновая кислота тормозит липотропное действие холина. Активно участвуя в различных биохимических процессах, витамины при их сочетании оказывают более сильное и разностороннее биологическое действие. Выпускается большое количество отечественных и зарубежных комбинированных витаминных препаратов в разных лекарственных формах: таблетки, шипучие таблетки, драже, капсулы, сиропы. Многие из них являются многокомпонентными, содержащими большой набор не только витаминов, но и разнообразных макро- и микроэлементов (медь, железо, цинк, кобальт, марганец, молибден, селен, хром и др.).
Триптофан

Гетманская Ю. Н., 17 группа. Руководитель: Андреева С. В.

Триптофа́н —  (β-индолиламинопропионовая, или α-2-амино-3-(1H-индол-3-ил)пропионовая кислота) — (C11H12N2O2 ) ароматическая незаменимая альфа-аминокислота. Существует в двух оптически изомерных формах — L и D и в виде рацемата (DL).

L-триптофан является протеиногенной аминокислотой и входит в состав белков всех известных живых организмов. Относится к ряду гидрофобных аминокислот, поскольку содержит ароматическое ядро индола. Участвует в гидрофобных и стэкинг-взаимодействиях.

К положительным свойствам триптофана относят: выполняет роль строительного материала для всех протеинов; является эффективным снотворным средством. Понижает тягу к алкоголю; возможный антидепрессант, помогает уменьшить беспокойство и напряжение; уменьшает болевую чувствительность; диета с пониженным содержанием триптофана увеличивает максимальную продолжительность жизни, но также увеличивает смертность в молодом возрасте.
Триптофан является биохимическим предшественником индольных алкалоидов.

Часто гиповитаминоз по витамину B3 сопряжён с недостатком триптофана.

Триптофан является компонентом пищевых белков. Наиболее богаты триптофаном такие продукты, как сыр, творог, грибы, овёс, бананы, сушёные финики, арахис, кунжут, кедровый орех, молоко, йогурт.
Триптофан присутствует в большинстве растительных белков, особенно им богаты соевые бобы. Очень малое количество триптофана содержится в кукурузе, поэтому питание только кукурузой приводит к нехватке этой аминокислоты и, как следствие, к пеллагре. Одним из лучших источников триптофана является арахис, причем как цельные орехи, так и арахисовое масло. Суточная потребность триптофана составляет детям - от 15 до 30 мг/кг; взрослым - 7,2—7,3 мг/кг.
Нарушение обмена триптофана приводит к: семейной гипертриптофанемии, 

Дефицит триптофана и магния может усиливать спазмы коронарных артерий.

Вывод: Триптофан, являясь незаменимой аминокислотой, выполняет роль строительного материала для всех протеинов организма человека Отсутствие или недостаток Триптофана может привести к серьезным последствиям, таким как болезнь Хартнапа, синдром Тада и другие.
НЕЗАМЕНИМЫЕ АМИНОКИСЛОТЫ

Григорьева Ю., 15 группа. Руководитель: Шаповал Л. Г.
Незаменимые аминокислоты не синтезируются клетками животных и человека и поступают в организм в составе белков пищи. Для человека незаменимые аминокислоты: валин, лейцин, изолейцин, треонин, метионин, фенилаланин, триптофан, лизин и в некоторых случаях аргинин. Для разных животных набор незаменимых аминокислот неодинаков. Отсутствие или недостаток незаменимых аминокислот приводит к остановке роста, падению массы, нарушениям обмена веществ, при острой недостаточности - к гибели организма.

Валин (Вал; Val; V)

Валин необходим для метаболизма в мышцах, восстановления поврежденных тканей и для поддержания нормального обмена азота в организме. Валин содержится в следующих пищевых продуктах: зерновые, мясо, грибы, молочные продукты, арахис. Прием валина в виде пищевых добавок следует сбалансировать с приемом других разветвленных аминокислот - L-лейцина и L-изолейцина.

Лейцин (Лей; Leu; L)

Лейцин - незаменимая аминокислота. Лейцин несколько понижает уровень сахара в крови и стимулирует выделение гормона роста. К пищевым источникам лейцина относятся: бурый рис, бобы, мясо, орехи, соевая и пшеничная мука. Биологически активные пищевые добавки, содержащие лейцин, применяются в комплексе с валином и изолейцином.

Изолейцин (Иле; Ile; I)

Изолейцин - одна из незаменимых аминокислот, необходимых для синтеза гемоглобина. Также стабилизирует и регулирует уровень сахара в крови и процессы энергообеспечения. Метаболизм изолейцина происходит в мышечной ткани. К пищевым источникам изолейцина относятся: миндаль, кешью, куриное мясо, яйца, рыба, чечевица, печень, мясо, рожь, большинство семян, соевые белки.

Треонин (Тре; Tre; T)

Треонин - это незаменимая аминокислота, способствующая поддержанию нормального белкового обмена в организме. Она важна для синтеза коллагена и эластина, помогает работе печени и участвует в обмене жиров. Эта аминокислота стимулирует иммунитет.

Метионин (Мет; Met; M)

Метионин - незаменимая аминокислота, помогающая переработке жиров, предотвращая их отложение в печени и в стенках артерий. Пищевые источники метионина: бобовые, яйца, чеснок, чечевица, мясо, лук, соевые бобы, семена и йогурт.

Фенилаланин (Фен; Fhe; F)

Фенилаланин в организме может превращаться в другую аминокислоту - тирозин, которая, в свою очередь, используется в синтезе двух основных нейромедиаторов: допамина и норэпинефрина. Биологически активные пищевые добавки, содержащие фенилаланин, не дают беременным женщинам, лицам с диабетом, высоким артериальным давлением, фенилкетонурией.

Триптофан (Трп; Trp; W)

Триптофан - это незаменимая аминокислота, необходимая для продукции ниацина. Триптофан применяют при бессоннице, депрессии и для стабилизации настроения. К пищевым источникам триптофана относятся: бурый рис, деревенский сыр, мясо, арахис и соевый белок.

Лизин (Лиз; Lys; K)

Лизин - это незаменимая аминокислота, входящая в состав практически любых белков. Он необходим для нормального формирования костей и роста детей, способствует усвоению кальция и поддержанию нормального обмена азота у взрослых. Аргинин (Арг; Arg; R)

Аргинин замедлят рост опухолей, в том числе раковых, за счет стимуляции иммунной системы организма. Его также применяют при заболеваниях печени (циррозе и жировой дистрофии), он способствует дезинтоксикационным процессам в печени (прежде всего обезвреживанию аммиака). Семенная жидкость содержит аргинин; его иногда применяют в комплексной терапии бесплодия у мужчин. В соединительной ткани и в коже также находится большое количество аргинина, поэтому он эффективен при различных травмах. Аргинин - важный компонент обмена веществ в мышечной ткани. Аргинин помогает снизить вес.

В каждом из приемов пищи должно содержаться достаточное количество незаменимых аминокислот в оптимальном их соотношении, иначе нарушается основное правило утилизации аминокислот организмом: для нормального течения процессов синтеза белка необходимо поступление незаменимых аминокислот в оптимальные сроки, а также в оптимальных концентрации и соотношении.

Патологии при недостатке жирорастворимых витаминов

Голованова А. Ю., 38 группа. Руководитель: Петюнина В. Н.
Витамины — особые органические вещества, которые, не являются источником энергии или строительным материалом для организма, тем не менее, необходимы (в незначительных, часто минимальных количествах) для его нормальной жизнедеятельности. Все витамины делятся на две группы: водорастворимые (витамины С, Р, группы В) и жирорастворимые (витамины А, Е, D, К).Не смотря на то, что необходимость в витаминах мала, отсутствие или избыток их  в организме вызывает патологические изменения. В данной работе, я бы хотела рассказать о заболеваниях, вызванных недостатком жирорастворимых витаминов.

При недостатке витамина А (ретинола) наблюдаются: ксерофтальмия (сухость роговицы), кератофтальмия (поверхностные изменения роговицы), поражение мочевых путей, дыхательного и пищеварительного тракта, что сопровождается развитием легочных и желудочно – кишечных заболеваний. Ранним признаком недостаточности витамина А является так называемая куриная слепота (ухудшение зрения с наступлением вечера). Так как витамин А предохраняет  организм от инфекционных заболеваний, то его относят к группе антиинфекционных витаминов.

При недостатке витаминов группы D (антирахитический витамин, эргокальциферол, холекальциферол, виостерол) наблюдается рахит – заболевание характерное среди детей младшего возраста (от 2 месяцев до 2 лет). Характерный признак рахита — замедление процесса минерализации костей. В связи с этим деформируется скелет (большая голова, рахитические «четки» на границе костной и хрящевой ткани ребер и грудины, искривление ног). Мышцы становятся дряблыми, кожа и слизистые оболочки — бледными, первые зубы появляются с запозданием, как правило, они деформированы. У взрослых людей недостаточность витамина проявляется размягчением костей (этот процесс медики называют остеомаляцией).

Недостаткок витамина Е (токоферола) не описан, поскольку в пищевых продуктах содержится достаточно много витамина Е. Развитие гиповитаминоза, по-видимому, связано с длительными нарушениями питания, употреблением с пищей избытка полиненасыщенных жирных кислот.Основные признаки гиповитаминоза — гемолиз эритроцитов, нарастающая мышечная слабость. У детей, чаще всего недоношенных, развивается анемия из-за повышенного распада эритроцитов, нарушается зрение, нервно-мышечные нарушения: спинально-мозжечковая атаксия (атаксия Фридрейха)

При недостатке витамина F наблюдается атеросклероз, замедление развития, ускоренное старение тканей,  экземы, увеличение веса.

Недостаток витамина группы  К ( филлохинон, фарнохинон) встречается из за недостатка его в пище, нарушения всасываемости в кишечнике или истощениях при болезнях печени. Авитаминоз приводит к гипокоагуляции.
Таким образом, обобщая все сказанное выше, можно сделать вывод о том, что витамины играют решающую роль в жизнедеятельности организма. Нужно помнить, что в отличие от водорастворимых жирорастворимые витамины сохраняются в организме долго, их избыток накапливается в печени и при необходимости высвобождаются из нее. Поэтому помните: залог вашего здоровья-правильное питание, которое будет основой благополучия и долголетия!
Список литературы:
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Заменимая аминокислота серин
Гужва А. А., 22 группа. Руководитель: Андреева С. В.
Серин (α-амино-β-оксипропионовая кислота; 2-амино-3-гидроксипропановая кислота) - это аминокислота, выделенная в 1865 году Э. Крамером из шелка, является заменимой аминокислотой для нашего организма[2]. 

Серин обладает свойствами аминокислот и спиртов. О-Ацилирование серина осуществляют в нейтральной или кислой среде, N-ацилирование-в сильно щелочной. При энергичном восстановлении (при действии HI и Р) серин переходит в аланин. При нагревании со щелочами серин распадается с образованием пировиноградной к-ты; при периодатном окислении образует формальдегид, NH3 и глиоксиловую к-ту; с формальдегидом образует 1,3-оксазолидин-4-карбо-новую к-ту. В синтезе пептидов гидроксигруппу серина защищают бензильной или трет-бутильной группами[5]. 

L-серин участвует в построении почти всех природных белков. Остаток серина входит также в молекулу фосфатидилсерина. Активность ряда ферментов (трипсин, химотрипсин, холин-эстераза) связана со специфической реакционной способностью гидроксигруппы остатка серина, входящего в структуру их активных центров. Присоединение молекулы яда к OH- группам, приводит к полному ингибированию каталитической активности ферментов. Токсический эффект прежде всего связан с ингибированием ацетилхолинэстеразы [1]. Протеолитические ферменты, активные центры которых содержат серин, играющий важную роль при выполнении каталитической функции, относят к отдельному классу сериновых пептидаз.

Аминокислота серин участвует в запасании печенью гликогена, обеспечивает иммунную систему антителами и формирует оболочки из жира вокруг волокон нервов. Аминокислота серин применяется в качестве увлажняющего компонента при производстве кремов[4]. 

Характерная цветная реакция на серин-действие йодной к-ты и реактива Несслера[1].
В организме человека аминокислота серин необходима для: роста мышечной ткани; нормального обмена жиров и жирных кислот; поддержания иммунной системы; образования гемоглобина.  
Список источников:
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Глутаминовая кислота 

Гуйван И. В., 17 группа. Руководитель: Андреева С. В.
Глутаминовая кислота(2-аминопентандиовая кислота) — это алифатическая заминимая аминокислота. В живых организмах глутаминовая кислота в виде аниона глутамата присутствуют в составе белков, ряда низкомолекулярных веществ и в свободном виде. Она также является нейромедиаторной аминокислотой, одним из важных представителей класса «возбуждающих аминокислот». Связывание глутамата со специфическими рецепторами нейронов приводит к возбуждению последних [1].
Суточная потребность организма в кислоте составляет 16г. Основными природными источниками глютамина являются молоко, пшеница и соевые белки.
В медицине глутаминовую кислоту используют как ноотропный и дезинтоксикационный препарат, который активно стимулирует метаболизм в клетках ЦНС. 
К тому же, она оказывает достаточно сильное антикатаболическое действие и защищает организм от потери мышечной массы. Глутаминовую кислоту применяют при коррекции расстройств поведения у детей, церебральных параличах, болезни Дауна, полиомиелите в остром и восстановительном периоде, а также при лечении эпилепсии, мышечной дистрофии, язв, гипогликемических состояний, осложнений инсулинотерапии сахарного диабета и нарушений умственного развития. Глютамин улучшает деятельность мозга и поэтому применяется при эпилепсии, синдроме хронической усталости, импотенции, шизофрении . L-глютамин уменьшает патологическую тягу к алкоголю, поэтому применяется при лечении хронического алкоголизма [3].
Глутаминовая кислота (пищевая добавка E620) и её соли (глутамат натрия Е621, глутамат калия Е622, диглутамат кальция Е623, глутамат аммония Е624, глутамат магния Е625) используются как усилитель вкуса во многих пищевых продуктах. На сегодняшний день нет свидетельств наличия отрицательного воздействия глутамата натрия на организм человека при употреблении в пищу в небольших количествах. Существуют достоверные данные, что Е621 вызывает привыкание к определённому виду пищи [4].
1. Ашмарин И. П., Ещенко Н. Д., Каразеева Е. П. Нейрохимия в таблицах и схемах. — М.: «Экзамен», 2007
2. Садовникова М. С., Беликов В. М. Пути применения аминокислот в промышленности. //Успехи химии. 1978. Т. 47. Вып. 2. С. 357―383.
3.[http://www.meddr.ru/lekarstvennye_sredstva/aminokisloty_i_gidrolizaty_belkov]
4. [http://www.likar.info/zdorovoe_pitanie_i_dieti/article-35050-glutamat-natriya-vred-ili-polza]
Аминокислота триптофан, применение в медицине
Дудник О .С., 18 группа. Руководитель: Лукьянова Л. В.
Триптофан — ароматическая альфа-аминокислота. Относится к ряду гидрофобных аминокислот.

Триптофан является биологическим прекурсором серотонина и ниацина.

Метаболит триптофана — 5-гидрокситриптофан (5-HTP) был предложен в качестве средства для лечения эпилепсии и депрессии.

В промышленном производстве используется микробиологический синтез.

Сырьем являются антраниловая кислота, а также, синтетический индол.

Для человека триптофан является незаменимой аминокислотой и должен поступать в организм с белками пищи. Ежедневная норма употребления триптофана - 3,5 мг на 1кг веса.

Самое большое количество триптофана находится в мясе, рыбе, молочных продуктах, орехах и некоторых видах круп. Также высокое его содержание в шоколаде, кураге и макаронных изделиях.

Триптофанурия — врождённое нарушение метаболизма разной этиологии, дефекты всасывания а-аминокислот в почечных канальцах и кишечнике. Вариантами триптофанурии могут быть: семейная гипертриптофанемия, болезнь Хартнапа, синдром Тада, синдром Прайса.

Лечение: никотинамид или никотиновая кислота, диета с высоким содержанием белка и низким содержанием триптофана.

Показаниями к применению триптофана могут быть депрессия, лабильность настроения, состояние тревоги, невроз навязчивых состояний, снижение массы тела (в комплексной программе),  повышенная раздражительность и агрессивность, мигрень и головные боли других типов, повышенная чувствительность к боли, бессонница, синдром хронической усталости.

Препараты, которые содержат триптофан: Холепресин, 5-HTP Power 5-гидрокситриптофан (5 Эйч-Ти Пи Пауер), Вита Триптофан, Гарцизан.

ВИТАМИН А
Зеновьева О. М., группа 14 гр. Руководитель Макаров В. А.
Ретино́л (истинный витамин A, транс - 9,13 – Диметил – 7 - (1,1,5-триметилциклогексен-5-ил-6) -нонатетраен-7,9,11,13-ол) — жирорастворимый витамин, антиоксидант. 

Витамин А являясь жирорастворимым витамином требует для усвоения пищевым трактом присутствие жиров, и  некоторых других минеральных веществ. Но в организме его запасы сохраняются достаточно долго, поэтому нет необходимости пополнять его запасы каждый день. Существует две формы этого витамина: это готовый витамин А (ретинол) и провитамин А (каротин), который в организме человека превращается в витамин A, поэтому его можно считать растительной формой витамина A.

Витамин А способствует нормальному обмену веществ, играет важную роль в формировании костей и зубов, волос, а также жировых накоплений; замедляет процессы старения в организме; необходим для нормальной работы иммунной системы, защищает от простудных заболеваний и инфекций дыхательных путей, болезней пищеварительного тракта, мочеполовой системы, необходим для нормального развития эмбриона и уменьшает риски беременности при рождении недоношенных детей,  является средствам профилактики и лечения раковых заболеваний, в частности, препятствуя повторному появлению опухолей и метастазов после операций. 

Витамин А применяется при лечении заболеваний кожи, ран и солнечных ожогов, так как ускоряет процессы заживления, а также стимулирует синтез белка коллагена и снижает опасность инфекций. 

При длительном применении витамина А необходимо одновременно принимать витамин Е, так как его присутствие способствует усвоению витамина А. Также превращению провитаминов А в активную форму способствует цинк. Но следует отметить, что при одновременном употреблении витамина А с алкоголем или спиртосодержащими лекарствами усиливается отрицатеьное влияние алкоголя на печень.

Рекомендуемой суточной дозой витамина А является: для взрослых 800-1000 мкг, для беременных 1000-1200 мкг, для кормящих мам 1200-1400 мкг, для детей, в зависимости от возраста и пола 400—1000 мкг.

Дефицит витамина А проявляется: сухостью кожи,  перхотью, снижением иммунитета, бессонницей, истощением, куриной слепотой, сухой конъюнктивой, нарушением роста у детей, повышенной чувствительностью эмали зубов, респираторными инфекциями.
Передозировка витамина А также нежелательна и сопровождается: кровоточивостью десен, головными болями, тошнотой, сухостью кожи, диареей, депрессией, у беременных – выкидышами, пороками плода.

Таким образом можно сделать вывод, что витамин А является необходимым компонентом для здоровья и красоты человека; доступен для употребления так как содержится во многих продуктах питания. Но следует помнить о передозировке витамина, которая может привести к возникновению неприятных симптомов, болезней и пороков, а также следует следить за правильным способом употребления витамина (жирорастворимый).

Список литературы: 
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Витамин А

Касьянова А. В., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.
К высокоактивным в биологическом отношении и жизненно необходимым компонентам пищи относятся витамины. Они участвуют в регуляции многих процессов и функций организма. Недостаточное потребление продуктов, богатых теми или иными витаминами, приводит к развитию гиповитаминозов, а порою и авитаминозов.

Ретино́л (истинный витамин A, транс-9,13-Диметил-7-(1,1,5-триметилциклогексен-5-ил-6)-нонатетраен-7,9,11,13-ол) — жирорастворимый витамин, антиоксидант. В чистом виде нестабилен, встречается как в растительных продуктах, так и в животных источниках. Поэтому производится и используется в виде ретинола ацетата и ретинола пальмитата. В организме синтезируется из бета-каротина.

Витамин A выделили из сливочного масла и сырой печени трески американские биохимики ЭлмерМакколлум и Маргарет Дэвис в 1917 году. В 1947 году витамин A получили путем химического синтеза в Дании, а в 1967 году Джордж Уолд получил Нобелевскую премию по физиологии и медицине за исследования функции зрительных пигментов. 

Витамин А содержится только в животных продуктах, а в  растительных продуктах содержатся каротиноиды, являющиеся провитаминами А. В слизистой оболочке кишечника и клетках печени содержится специфический фермент каротиндиоксигеназа, превращающий каротиноиды в активную форму витамина А.

Жирорастворимый витамин A относится к группе ретиноидов. Витамин A в человеческом организме может существовать в форме спирта (ретинол), альдегида (ретиналь) и кислоты (ретинолевая кислота), кроме того известны эфиры этих соединений и их пространственные изомеры. Все ретиноидыимеют сходную химическую структуру: цепь с чередующимися одинарными и двойными связями, на одном ее конце — шестичленное углеродное кольцо, на другом — полярная группа. Чередующиеся одинарные и двойные связи в линейной цепи поглощают свет, поэтому ретиноиды и их производные — обычно ярко окрашенные соединения (желтые, оранжевые и красные). Витамин A в кристаллическом состоянии имеет ярко-желтый цвет. Чередование одинарных и двойных связей также придает молекуле витамина A свойства антиоксиданта.

Функции витамина А весьма разнообразны. Особо следует отметить роль этого витамина при поддержании светочувствительности клетки сетчатки глаза. Большую роль играет ретинолевая кислота, которая регулирует экспрессию генов, исключительно важна для нормального развития эмбриона, а также в любых процессах интенсивного деления клеток — таких, как образование красных кровяных телец (эритроцитов) и клеток иммунной системы, регенерация эпителия и слизистых оболочек (в том числе легочной ткани), формирование костной ткани и коллагена.

Дефицит ретинолевой кислоты приводит к угнетению: иммунной системы и, в то же время, к нарушению состояния покровного эпителия — первого барьера на пути инфекций; синтеза гликопротеинов, что приводит к замещению слизистых оболочек на содержащую кератин соединительную ткань. Витамин A также принимает участие в синтезе стероидных гормонов. Как активные формы витамина A, так и каротиноиды проявляют мощные антиокислительные свойства и поглощают свободные радикалы, снижая тем самым риск возникновения сердечно-сосудистых и раковых заболеваний и замедляя старение организма.

Как и все жирорастворимые витамины, витамин A полноценно усваивается только при наличии в рационе достаточного количества жиров. Витамин A откладывается про запас в печени и в жировых тканях в виде эфиров и освобождается в кровяное русло по мере необходимости.

Таким образом, витамин A получил название ретинол по причине его исключительной важности для функционирования сетчатки глаза (ретины). Но как и в случае с другими витаминами, его роль в организме гораздо шире и завязана на многие критически важные процессы.

Источники
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Витамин В15 (пангамовая кислота)

Калюжка В. Ю., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.
Витамин В15 известен так же как пангамовая кислота. Это вещество представляет собой  N, N-диметилглицингидрохлорид (CH3)2 NCH2 COOH; эфир D-глюконовой и диметиламиноуксусной кислот. 

Витамин был выделен из косточек абрикоса Ернестом Т.  Кребсом в 1952 году вместе с витамином В17. 

И хотя не нашли заболеваний связанных с дефицитом этого витамина, он имеет ряд важных биологических функций.

Пангамовая кислота участвует в регуляции жирового и белкового обмена. 

Витамин В15 предупреждает жировое перерождение печени, нормализует уровень холестерина в крови и препятствует образованию атеросклеротических бляшек, закупоривающих кровеносные сосуды. При нормальной обеспеченности организма пангамовой кислотой поддерживается необходимая активность надпочечников.

Витамин В15 играет исключительно важную роль для спортсменов. Дело в том, что пангамовая кислота помогает человеку переносить кислородное голодание. Ещё одна причина, по которой следует уделить особое внимание обеспеченности организма витамином В15 – это участие пангамовой кислоты в синтезе таких веществ как креатин и креатинфосфат. Пангамовая кислота также способствует ослаблению неприятных ощущений, возникающих во время так называемого «похмельного синдрома. Установлено, что приём витамина В15 снижает болезненное влечение к алкоголю и некоторым другим распространённым наркотическим веществам.
Лекарственные препараты, содержащие витамин В15 в форме пангамата кальция, применяются для лечения предынфарктного и послеинфарктного состояния, хронического гепатита, ревматизма, бронхиальной астмы, кожных заболеваний, отравлений некоторыми веществами. Пангамовая кислота обладает противовоспалительным действием. 
При недостатке этого вещества в организме могут отмечаться нервные расстройства, заболевания связанные с сердечнососудистой системой.

Поступившие с пищей излишки витамина В15 без особых проблем удаляются из организма, не оказывая токсического воздействия на клетки тела. 

Ежедневная норма витамина В15 точно не установлена, но предполагается, что в сутки в организм человека должно поступать с пищей 2 мг пангамовой кислоты.

Пангамовая кислота в достаточном для человека количестве встречается в таких продуктах как изделия из зерновых культур, семена тыквы, кунжута и подсолнечника, ядра косточек абрикосов, арбузы. 

В целом, можно сделать вывод, что пангамовая кислота играют важную роль в нормальной работе организме, особенно при увеличенных физических нагрузках. И хотя не показана строгая необходимость в рационе человека, стоит все обогащать свою пищу этим витамином.

Цистеин

Костоваров П. В., 14 группа. Руководитель: Макаров В. А.
Цистеин (α-амино-β-тиопропионовая кислота) — растворим в воде, разлагается при стерилизации нагреванием. Характерной химической особенностью цистеина является наличие в его молекуле сульфгидрильной группы (-SH). Цистеин участвует  в обмене серы в организме, а также в регуляции обмена веществ хрусталика глаза. 

Цистеин входит в состав α-кератинов, основного белка ногтей, кожи и волос. Он способствует формированию коллагена и улучшает эластичность и текстуру кожи. Аминокислота входит в состав и других белков организма, в том числе некоторых пищеварительных ферментов.

Цистеин является заменимой аминокислотой и может синтезироваться в организме из метионина и серина, однако большую часть цистеина человек получает из продуктов. Содержится в продуктах питания с высоким уровнем белка, в том числе: 

· В пище животного происхождения: птица, свинина, яйца.

· В пище растительного происхождения: красный перец, лук , чеснок и др. 

Цистеин способствует обезвреживанию некоторых токсических веществ и защищает организм от повреждающего действия радиации. Аминокислота является предшественником глутатиона — вещества, оказывающего защитное действие на клетки печени и головного мозга от повреждения алкоголем, некоторыми лекарственными препаратами и токсическими веществами, содержащимися в сигаретном дыме.

Самым распространённым нарушением синтеза цистеина в организме человека является гомоцистеинемия.
К лекарственным препаратам на основе цистеина относятся: ацетилцистеин - муколитическое, отхаркивающее, и детоксицирующее средство,  применяющиеся  при отитах, ринитах и синуситах. При нарушениях зрительной функции используются препараты на основе L-цистеина: Глазорол, НейроБрайт и т.д. Препараты цистеина необходимы при: интоксикации тяжелыми металлами, атеросклерозе, эмфиземе,  состояниям  после операций и ожогов, реабилитациях после химиотерапии и радиотерапии.
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Липоевая кислота 

Кулык Т. В., 22 группа. Руководитель: Андреева С. В.

ЛИПОЕВАЯ КИСЛОТА (витамин N, альфа-тиоктовая кислота, 1,2-дитиолан-3-пентановая кислота (в виде амида либо трометамоловой или натриевой соли)) - лекарственное средство из группы витаминов насыщенная серосодержащая жирная кислота. 
Торговые названия: альфа-липоевая кислота, липоевая кислота, «Берлитион 300», «Липамид», «Октолипен», «Тиогамма», «Тиоктацид 600Т», «Тиоктацид БВ», «Тиолепта», «Эспа-Липон».
У взрослых здоровых людей потребность в липоевой кислоте составляет 25-50 мг в сутки. Детям в разном возрасте нужно потреблять 12,5-25 мг витамина N ежедневно. Суточная потребность в липоевой кислоте у беременных и кормящих женщин, а также у людей при поражениях печени увеличивается до 75 мг.

Липоевая кислота (тиоктовая кислота) относится к средствам, регулирующим обменные процессы в организме человека. 

Липоевая кислота по характеру биохимического действия близка к витаминам группы В. Она входит в состав ферментов, участвующих в нормализации углеводного и жирового (липидного, в том числе холестеринового) обмена веществ, оказывает гепатопротекторное (восстанавливает работу клеток печени) и дезинтоксикационное (обезвреживает ядовитые продукты обмена, соли тяжелых металлов и другие вредные вещества) действие, улучшает питание нервных клеток, восстанавливает их мембрану. Она уменьшает содержание глюкозы в крови и способствует образованию из нее запасов гликогена в печени. Еще обладает способностью связывать свободные радикалы (антиоксидантные свойства), предупреждая тем самым токсическое действие на клетки и предотвращая преждевременное старение.

В организме липоевая кислота находится в разных органах, особенно много ее в печени, почках, сердце. Для применения в качестве лекарственного вещества ее получают синтетическим (искусственным) путем.

Применяют липоевую кислоту при поражении нервных окончаний (полинейропатии) на фоне сахарного диабета, алкоголизма, при атеросклерозе с поражением кровеносных сосудов, питающих сердечную мышцу, заболеваниях печени (гепатите, циррозе), нарушениях зрительных функций, отравлениях.

Липоевую кислоту применяют при следующих состояниях:

жировом перерождении клеток печени, циррозе печени (разрастании в печени соединительной ткани и замещение ей клеток печени),  всех видах гепатитов (воспаления ткани печени), отравлениях (например, грибами, солями тяжелых металлов), повышенном содержании липидов (жиров) в крови, в том числе холестерина (атеросклероз), полиневропатии (множественном поражении периферических нервов) на фоне алкоголизма и сахарного диабета.
Таким образом липоевая кислота обеспечивает перенос карбоксильных групп и водорода, необходима для протекания двух этапов цикла трикарбоновых кислот, в организме липоевая кислота ускоряет окисление глюкозы, ее фосфорилирование, гликолиз и увеличивает накопление гликогена в печени. 
Фолиевая кислота (витамин В9)
Ломакина А. О., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.
Фолиевая кислота (витамин В9, витамин Вс, витамин М, фолацин, птероилглутаминовая кислота) представляет собой водорастворимый витамин, который оказывает влияние на процессы роста, кроветворения и формирование иммунной системы. Фолиевая кислота была получена из листьев шпината в 1941 году и впервые синтезирована химическим способом в 1945.
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Витамин В9 состоит из трех структурных единиц: остатка 2-амино-4-окси-6-метилптеридина, парааминобензойной и L-глутаминовой кислот. Его химическая формула - C19H19N7O6; молекулярная масса 441,41. Внешне витамин имеет вид бледно-желтых кристаллов. 

Коферментные функции фолиевой кислоты связаны не со свободной формой витамина, а с восстановленным его птеридиновым производным. Восстановление сводится к разрыву двух двойных связей и присоединению четырех водородных атомов в положениях 5, 6, 7 и 8 с образованием тетрагидрофолиевой кислоты (ТГФК). Этот процесс происходит в животных тканях, и делится на два этапа: на первом фолиевая кислота, присоединяя два атома H, превращается в дигидрофолиевую, на втором происходит присоединение еще двух атомов H, в результате чего образуется ТГФК. Оба этапа катализирует фермент тетрагидрофолатдегидрогеназа.

Участвуя в качестве кофермента в различных ферментативных реакциях, связанных с отщеплением одноуглеродных фрагментов, ТГФК осуществляет их перенос, выступая в одних реакциях в качестве акцептора, в других - в качестве донора этих фрагментов.  К настоящему времени открыто шесть одноуглеродных групп, включающихся в разнообразные биохимические превращения в составе ТГФК: формильная (—СНО), метильная (—СН3), метиленовая (—СН2—), метенильная (—СН=), оксиметильная (—СН2ОН) и формиминовая (—CH=NH). Выяснено, что присоединение этих фрагментов к ТГФК является ферментативной реакцией ковалентного связывания их с 5-м или 10-м атомом азота (или с обоими атомами вместе). Также фолацин участвует в биосинтезе дТМФ и пуриновых оснований, входящих в состав ДНК и РНК.

Животные и человек не синтезируют фолиевую кислоту, получая её вместе с пищей, либо благодаря синтезу микрофлорой кишечника. Фолиевая кислота необходима для создания и поддержания в здоровом состоянии новых клеток, поэтому её наличие особенно важно в периоды быстрого развития организма — на стадии раннего внутриутробного развития и в раннем детстве. Процесс репликации ДНК требует участия фолиевой кислоты, и нарушение этого процесса увеличивает опасность развития раковых опухолей. Клетки-предшественники красных кровяных телец (эритроцитов), образующиеся в костном мозге, при дефиците фолиевой кислоты увеличиваются в размере, образуя мегалобласты и приводя к мегалобластной анемии.

Фолацин в значимых количествах содержится в зелёных овощах с листьями, в некоторых цитрусовых, в бобовых, в хлебе из муки грубого помола, дрожжах, печени, входит в состав мёда. Суточная потребность составляет 1-2 мг.

Список литературы: 
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Витамин В14
Маркевич Н., 13 група. Руководитель: Бачинский Р.О.

Витамин В14 (пирроло-хинолин-хинон) может по праву считаться одним из самых молодых витаминов. Он открыт в 1979 г. как критически важный кофермент алкогольдегидрогеназы, апофермента, который необходим для метаболизма алкоголя в печени. Существуют и другие названия этого витамина – это кофермент PQQ, бывшее название метоксантин. Доказано присутствие пирроло-хинолин-хинона во многих тканях организма человека, в ряде твердых и жидких пищевых продуктов, в частности в грудном молоке. Но совсем недавно научные разработки японских биохимиков подводят все основания, чтобы называть это вещество витамином В14.

Вещество это изучено мало, о том, как влияет оно на человеческий организм доподлинно тоже не все известно. На данный момент учеными установлено, что витамин В14 выступает коферментом флавинредуктазы – важного фермента эритроцитов. Кроме того, выяснилось, что витамин В14 является сильнейшим антиоксидантом.  Также, в экспериментах оценено, что пирроло-хинолин-хинон обладает каталитической активностью в осуществлении окислительно-восстановительных реакций, по крайней мере, в 100 раз большей, чем аскорбиновая кислота (витамин С).

Установлен тот факт, что витамин В14 проявляет кардиопротекторное и нейропротекторное действие. Витамин В14 также способствует регенерации нервной ткани, замедляет развитие катаракты, помутнение хрусталика, проявляет и противовоспалительное свойство.

Пирроло-хинолин-хинон важен для роста и развития клеток и внутриклеточных структур (количество и размеры митохондрий), для нормальной репродукции, нормального протекания беременности, роста и развития плода, роста и развития новорожденных. Доказано его участие в осуществлении иммунитета. 
Учитывая, что витамина В14 немало в продуктах питания, то и случаев авитаминоза витамина В14 не наблюдалось.

К сожалению, рекомендуемой суточной дозы пока не установлено, но в экспериментах доказано, что эффективная действующая доза пирроло-хинолин-хинона относительно мала и составляет от нескольких наномолей до нескольких микромолей на 1 кг массы экспериментального объекта.

Витамин В14 широко распространен среди обычных продуктов питания, поэтому при правильном сбалансированном питании люди не испытывают недостатка этого витамина.  Но в особенно большом количестве витамин В14 содержится в киви, папайе, петрушке, сладком перце, помидорах, картошке, сельдерее, зеленом чае, укропе, хлебе грубого помола, вине, бобах, сое, моркови, печени.

Лекарственный препарат «Тимоген»

Максименко Л. Д., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.

В последние десятилетия наибольшее внимание в фармацевтической промышленности уделяется разработке лекарственных средств на основе биологически активных веществ, которые участвуют в процессах жизнедеятельности человека. Перспективны в этом плане аминокислоты, выполняющие в организме важную роль строительного материала для синтеза специфических тканевых белков, ферментов, пептидных гормонов и других соединений.
Одним из наиболее используемых препаратов на основе аминокислот является Тимоген — пептидный иммуномодулятор, представляющий собой химически синтезированный дипептид Glu-Trp (глутамил-триптофан), идентичный природному соединению. выделенному хроматографическим методом из экстракта тимуса (вилочковой железы).

Тимоген был разработан коллективом ленинградских и московских ученых для лечения иммунодефицитных состояний. В 1990 г. разрешен к медицинскому применению. 
Сегодня Тимоген производят в разнообразных лекарственных формах:
капли назальные, лиофилизаты, спреи.

Это иммуностимулирующее средство, Glu-Trp стимулирует пролиферацию и дифференцировку Т-лимфоцитов, активируя трансмембранный обмен Са2+ клеткой, перераспределяя внутриклеточное содержание цАМФ и цГМФ за счет изменения активности ферментов метаболизма циклических нуклеотидов. Оказывает влияние на процессы репликации, транскрипции и репарации ДНК, индуцирующие экспрессию генов защитных систем клеток и митохондрий. Обладает антимутагенным действиемю Стимулируeт колониеобразующую активность клеток костного мозга, индуцирует экспрессию дифференцировочных рецепторов на лимфоцитах.

Достижения химии подарили человечеству множество препаратов, помогающих людям продлить и улучшить жизнь. Примером этого может служить иммуномодулятор «Тимоген». 
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Аспарагин
Мовчан Ю. А., 18 группа. Руководитель: Лукьянова Л. В.
Аспарагин- одна из 20 наиболее распространённых аминокислот природного происхождения. Систематическое наименование: 2-амино-3-карбамоилпропановая кислота. Сокращения: Асн, Asn, N. Традиционные названия: аспарагин. Химическая формула: HOOC-CH(NH2)-CH2-CONH2. Эмпирическая формула: C4H8N2O3
История
Аспарагин был выделен из сока спаржи  (англ. Asparagus) в 1806 году французским химиком Луи-Никола Вокленом и его помощником Пьером Жаном Робике, став первой полученной человеком аминокислотой. В составе спаржи аспарагин содержится в больших количествах, соответственно он получил своё имя. Несколько лет позже, в 1809, Робике снова обнаружил в корне лакрицы вещество похожее на аспарагин, затем Plisson в 1828 подтвердил это.
Свойства
С XIX века известны две формы аспарагина. L-аспарагин имеет сладкий вкус, D-аспарагин напротив горький. При наличии в пище сахара при нагревании с аспарагином образуется акриламид — потенциальный канцероген.

Нахождение в природе
Аспарагин не является незаменимой аминокислотой, что означает способность синтезировать его основными метаболическими путями в человеке, и не требуется в диете. 

Он находится в значительных количествах в:

· животных источниках: молоко, сыворотка, мясо, домашняя птица, яйца, рыба, морепродукты.
· растительных источниках: спаржа, помидор, бобовые, орехи, семена, соя, цельные зёрна.

Функции
· поддержание баланса в процессах, происходящих в центральной нервной системе: препятствует как чрезмерному возбуждению, так и излишнему торможению;
· путем образования аспарагина из аспарагиновой кислоты в организме связывается токсический аммиак;
· служит сырьем для производства аспарагиновой кислоты, которая участвует в работе иммунной системы и синтезе ДНК и РНК;
· участвует в процессах синтеза аминокислот в печени.

Применение
· L-Аспарагин применяют для синтеза пептидов, в смеси с другими аминокислотами - для парентерального питания.

· Две аминокислоты — аспарагин и фенилаланин — входят в состав пищевой добавки аспартама, который используется как сахарозаменитель.

· Аспартам часто включается в состав БАД для детей, так как считается, что благодаря своей низкой калорийности он не оказывает влияния на массу тела. 

· Аспарагин и аспарагиновая кислота участвуют в преобразовании углеводов в мышечную энергию. Таким образом, эти аминокислоты выполняют ключевую роль в механизмах мышечного сокращения.
Вітаміни групи К
Некрасова Ю. В., 13 група. Керівник: Бачинський Р. О.
За висловом академіка В. А. Енгельгардта,

  «Вітаміни виявили себе не своєю присутністю в організмі,

а своєю відсутністю »

У 1929 році Хенрік Дам, данський біохімік, виділив жиророзчинну речовину, яку в 1935 році назвали вітаміном К, від англійського слова Koagulation – згортання. Проте, вітамін К не тільки бере участь у згортанні крові, а й відновленні і формуванні кісток, синтезі остеокальцину, регуляції окислювально-відновних процесів в організмі. Даний вітамін добре впливає на нирки, допомагає організму засвоювати кальцій і нормально взаємодіяти з вітаміном Д, уповільнює процес старіння. Вітамін К в організмі нейтралізує дію тих токсинів, які здатні викликати рак та інші захворювання. І саме через свій різноманітний спектр дії вивчення вітаміну К є дуже актуальним для кожного студента-медика.

До вітамінів групи К, згідно з номенклатурою біологічної хімії, відносяться 2 типи хінонів з бічними ланцюгами, представленими ізопреноідними ланками: вітаміни К1 і К2.

Вітамін K1 (філлохінон) вперше був ізольований з люцерни. Це похідне 2-метил-1,4-нафтохінону, що містить в 3-му положенні гнотовий радикал, що має 20 атомів вуглецю.

[image: image5.emf]
Вітамін К2 відкритий в рослинах і в організмі тварин і містить в бічному ланцюзі від 6 до 9 ізопренових одиниць.
[image: image6.emf]
Оскільки вітамін К3 не розчиняється у воді, на його основі були синтезовані десятки розчинних у воді похідних, одне з яких знайшло широке застосування в медичній практиці - це синтезована А.В. Палладіним натрієва сіль бісульфідного похідного вітаміну К3 - вікасол:
                                                 [image: image7.emf]
                                                Вітамін К3      Вікасол
При дефіциті вітаміну К з'являються такі симптоми: кровотеча, рідкий кал, кривава блювота (у новонароджених), підшкірні крововиливи, шлунково-кишкові кровотечі, гіпопротромбінемія, кровоточивість ясен.

Передозування вітаміну К рідко відбувається. При цьому можливі отруєння, розлади, пошкодження головного мозку, печінки, підвищення потовиділення.
Добова потреба вітаміна К для дорослих складає приблизно 60-120мкг. Він міститься у капусті, шпинаті, гарбузі, арахісовому маслі, ягодах горобини, у листі каштану та люцерни, у свинячій печінці.

Таким чином, нам, як людям, які прагнуть до безмежних знань у медицині, вкрай необхідно знати все, що стосується вітамінів і їх дії, і вітамін К не є виключенням!
Список літератури:
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Вітамін D та препарати на його основі

Олійник А., 13 група. Керівник: Бачинський Р. О.

Вітамі́н D – жиророзчинний вітамін, має кілька форм. Їх називають кальцифероли і представлені вони переважно у вигляді двох речовин: ергокальциферолу (вітаміну D2), що надходить із дріжджів, та холекальциферолу (вітаміну D3), який отримано із тканин тварин. В організмі людини обидві ці речовини перетворюються в активні форми вітаміну.

Біологічна роль кальциферолів пов'язана з їх активною участю в обміні кальцію. Вони стимулюють засвоєння цього елемента з відкладанням його у кістках. Ось чому основні прояви англійської хвороби проявлялися розм'якшенням кісток. Вітамін D підсилює реабсорбцію Ca2+ в нирках та кишечнику, а також регулює рівень неорганічного фосфору в крові, попереджує слабкість м’язів, підвищує імунітет організму, приймає участь в регуляції артеріального тиску та роботи серця. Вітамін D необхідний також для функціонування щитовидної залози і нормального згортання крові.

Вітамін D міститься в таких продуктах, як печінка, риб’ячий жир, яєчний жовток, ікра, молоко та молочні продукти, а також синтезується в організмі під впливом ультрафіолетового спектру сонячного випромінювання.

Рекомендована добова доза вітаміну:

· Для дорослих 2,5 – 5,0 мкг

· Для вагітних 10,0 мкг

· Для дітей в залежності від віку і статі 2,5 – 10,0 мкг

Отже, за недостатності вітамінів групи D, у дітей переважно перших трьох років життя з'являються ознаки рахіту. В дорослих (особливо у вагітних жінок), які мало перебувають на сонці, не вживають достатньо повноцінної їжі, кісткова тканина втрачає кальцій і кістки розм'якшуються. В цих випадках таке явище називаютьостеопорозом. Крім того, до розвитку D-вітамінної недостатності ведуть хронічна ниркова недостатність, хвороби печінки, тривалий прийом протисудомних препаратів, синдром мальабсорбції (порушеного всмоктування в кишечнику) різного генезу.
До препаратів групи «Вітамін D та аналоги» згідно з міжнародною класифікацією відносять: альфакальцидол, дигідротахистерол, ергокальциферол, кальцитріол., колекальциферол, парикальцитол. Також існують різноманітні препарати комбінованої природи (вітамін D у поєднанні з неорганічними солями, зокрема, солями Кальцію). 
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Лизин
Орловская Э. Б., 17 группа. Руководитель: Андреева С. В.
Лизин (C6H14N2O2) - незаменимая аминокислота. Это значит, что она постоянно должна поступать в организм человека с пищей, так как сам он её синтезировать не может. Лизин входит в состав практически всех белков, необходим организму человека для нормального роста, производства гормонов, антител, ферментов, а также для восстановления тканей. 

Эта аминокислота выполняет множество важных, жизненно необходимых функций. Его роль для человеческого организма очень велика. 

Кроме того, лизин останавливает развитие герпеса.
Лизин предотвращает развитие атеросклероза.  Клинически доказали, что при раннем атеросклерозе повышенный прием витамина С (2700 мг в сутки), лизина (450 мг в сутки), пролина (450 мг), в сочетании с комплексом витаминов, минералов и антиоксидантов замедляет развитие атеросклероза в среднем на 50%, а в некоторых случаях приводит к полной регрессии атеросклеротических отложений (1996 г.).

  Лизин ускоряет рост. Экспериментально доказан, что комбинация лизин + аргинин в десять раз сильнее способствует высвобождению гормона роста, чем один только аргинин. Эксперименту подвергались юноши в возрасте от 15 до 20 лет.
  Лизин в сочетании с аргинином используется также бодибилдерами для получения комбинированного эффекта увеличения объема мышц и мышечной силы.
Лизин обладает иммунологическим действием. Поступление этой аминокислоты является  обязательным условием нормального функционирования иммунной системы. Эта аминокислота необходима для выработки достаточного количества нейтрофилов, входящих в стратегическую защитную систему организма против гепатитов В и С, ВИЧ-инфекции, синдрома хронической усталости и любых иммунодефицитных состояний. (4) Лизин проявляет противометастазное действие.
Лизин в изобилии содержится в красном мясе, курятине, индейке, молочных продуктах, таких как йогурт и творог. Но в некоторых зерновых продуктах, таких как пшеница и кукуруза, его содержится слишком мало. Помол зерна разрушает содержащийся в нем лизин, поэтому белая мука и другие рафинированные продукты содержат его очень немного. Лизин также разрушается при приготовлении белковых продуктов с сахаром.
Витамин РР (ниацин)
Петриченко И. И., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.

Витамин РР – это водорастворимый витамин, также известный как ниацин, никотинамид, ниацин, антипеллагрический витамин,  ниацин амид, амид никотиновой кислоты. Основными представителями группы витаминов РР являются никотиновая кислота и никотинамид. Биологическая активность этих соединения одинакова, но никотиновая кислота оказывает более выраженное сосудорасширяющее действие. В животных тканях ниацин содержится в основном в виде никотинамида. Никотиновая кислота - это белый кристаллический порошок, медленно растворимый в воде. Ниацин улучшает углеводный обмен, участвует в тканевом дыхании, оказывает сосудорасширяющее действие. Витамин РР участвует в белковом и углеводном обмене. Активизирует сокоотделение в желудке. Витамин РР предупреждает кожное заболевание пеллагру. Никотиновая кислота действует как необходимый кофермент в метаболизме белка, при синтезе генетического материала, жирных кислот и холестерина, при продуцировании энергии и необходима для нормального функционирования центральной нервной системы. 
К дефициту ниацина в организме могут привести: мальабсорбция, алкоголизм, белковое голодание, длительная терапия противотуберкулезными препаратами (фтивазид, циклосерин, изониазид), которые являются антагонистами пиридоксина, необходимого для превращения триптофана в ниацин. Вторичная недостаточность ниацина встречается при болезни Хартнупа (ниацин плохо абсорбируется из кишечника) и карциноидном синдроме из-за нарушения метаболизма ниацина. Так же дефицит никотиновой кислоты может развиваться при длительном потреблении рационов с большим содержанием кукурузы. Основными пищевыми источниками ниацина являются (мг/100 г): арахис (14,7), дрожжи (11,4), печень (7,1–12,0), семечки подсолнуха (10,1), грибы свежие (4,8–9,0), птица (5,2–8,3), мясо (2,3–6,2), греча (4,2), хлеб грубого помола (3,6), бобовые (2,2). Организм человека нуждается в 10-15 мг витамина РР в день.

Организм может превращать некоторое количество пищевого триптофана в никотиновую кислоту таким образом, что из 60 мг триптофана получается 1 мг никотиновой кислоты. То количество триптофана, из которого получается 1 мг никотиновой кислоты, исследователи-диетологи назвали "ниациновым эквивалентом". Такое превращение позволяет при рационе, богатом триптофаном, увеличить количество доступной никотиновой кислоты даже в отсутствие ее в рационе. К препаратам, содержащим витамин PP (ниацин), относят:  Никотиновая кислота табл.,  Никотиновая кислота р-р.
Список литературы: 

1. Буланов Ю.Б., Анаболические средства, 1993
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ТРЕОНИН
Плехова О. А., 22 группа. Руководитель: Андреева С. В.
Систематическое наименование: 2-амино-3-гидроксибутановая кислота
 (СН3СН(ОН)СН(NН2)СООН),
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 - незаменимая аминокислота, способствующая поддержанию нормального белкового обмена в организме. 

Треонин необходим для биосинтеза аминокислот глицина и серина , которые, в свою очередь, отвечают за производство коллагена (основу соединительной ткани организма), эластина (белок, отвечающий за упругость соединительных тканей) и мышечной ткани. Треонин помогает соединительным тканям (сухожилиям, костям, хрящам, дерме) и мышцам стать сильными и упругими, в том числе треанин влияет на сердечную мышцу (сердце), где он находится в значительных количествах. Треанин помогает формированию крепких костей и зубной эмали, и может ускорить заживление ран и восстановление после травм. Треонин в сочетании с метионином и аспарагиновой кислотой помогают печени выполнять липотропные функции (расщеплять жиры и жирные кислоты). Без достаточного количества треонина в организме жиры могут накапливаться в печени и в конечном итоге привести к печеночной недостаточности. 
Треонин поддерживает иммунную систему, помогая в выработке антител. Треонин используется для лечения различных расстройств нервной системы, в том числе депрессии. 

Положительным свойством треонина является то, что он обеспечивает лучшее всасывание других питательных веществ, поэтому источники белка, содержащие треонин, обладают большей био-доступностью.

Суточная потребность в треонине для взрослого человека составляет 0,5 г, для детей — около 3 г.

Основными источниками этой аминокислоты являются продукты животного происхождения (молочные и мясные). Треонин в незначительных количествах содержится в зернах злаковых, поэтому у вегетарианцев часто возникает дефицит этой аминокислоты. 

Симптомы дефицита треонина включают эмоциональное возбуждение, спутанность сознания, трудности с пищеварением и ожирение печени. 
Таким образом, треонин является незаменимой аминокислотой в организме человека, в связи, с чем необходимо восполнять его количество в организме. В частности, использование препаратов, содержащих треонин (L-треонин) эффективно для парентерального белкового питания. 
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Изолейцин

Поляков А. В., 17 группа. Руководитель: Андреева С. В.
Изолейцин или 2-амино-3-метилпентановая кислота – это незаменимая алифатическая альфа-аминокислота, имеющая химическую формулу  [image: image10.png]CH; O
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 и входящая в состав всех природных белков, выделенная в 1904 году Ф.Эрлихом из фибрина. Одна из трех разветвленных аминокислот, названных так за специфическое строение молекулы (англ. Branched Chain Amino Acids BCAA`s). Эта аминокислота крайне важна для формирования мышц, поскольку мышечные волокна состоят из нее почти на 35 процентов. Суточная потребность нашего организма в изолейцине 3-4 грамма. Изолейцин целесообразно принимать с другими разветвленными аминокислотами – валином и лейцином, но необходимо соблюдать правильный баланс между ними, наиболее эффективная комбинация разветвленных аминокислот – приблизительно 1 мг изолейцина на 2 мг лейцина и 2 мг валина. Больше всего изолейцина содержится в миндале, кешью, соевых белках, различных семенах, а также в курятине, рыбе и мясе.
Дефицит изолейцина выражается в потере мышечной массы. Поскольку он играет значительную роль в получении энергии за счет расщепления гликогена мышц, недостаток изолейцина также приводит к появлению гипоглекемии (понижения уровня сахара в крови), выражающейся вялостью и сонливостью. 

Изолейцин метаболизируется в мышцах и ее можно рассматривать как «топливо» для мышц, которое повышает спортивные показатели, предохраняет мышцы от разрушения, снижает процент жира в организме, стимулирует выработку анаболического гормона инсулина, улучшает состояние здоровья, к тому же они абсолютно безопасны для здоровья. Потребление дополнительного количества изолейцина у людей не занимающихся спотом и употребляющих в пищу мясо не целесообразно, дополнительно добавки в виде BCAA могут применяться с большим успехом при наборе мышечной массы, при похудении, работе на рельеф, аэробных тренировках ( лучше всего принимать одну порцию во время и после тренировки). В виде лекарственных препаратов изолейцин выпускается как отдельная аминокислота или входит состав комплекса незаменимых аминокислот.
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Пангамовая кислота (Витамин B15)
Попенко С. А., группа 13. Руководитель: Бачинский Р. О.
Один из самых «загадочных» витаминов является пангамовая кислота или витамин B15. [1]

Термин, витамин B15 – был предложен в 1950 г. Японским исследователем Томиямой для названия воднорастворимого вещества, выделенного им из печени быка. Годом позже Кребс с сотрудниками обнаружил в водном экстракте ядер абрикосовых косточек кислоту, которая затем была выделена из отрубей риса. Кислота эта была названа им пангамовой из-за ее распространения в семенах различных растений (греч. «пан» – всюду, «гами» – семя). В 1955 г. Кребс получил патент за открытие пангамовой кислоты и метод ее синтеза, а позже установил ее идентичность с витамином B15. [2]

Клинические исследования выявили следующие лечебные свойства пангамовой кислоты: липотропное действие, обнаруженное при лечении гепатита и цирроза печени и сердечной мышцы; активирование кислородного обмена в клетках тканей, выявленное при лечении гипоксических и аноксических состояний, ревмокардита, инфаркта миокарда, стенокардии; детоксицирующее действие при острых и хронических отравлениях алкоголем и другими наркотиками. Ученые считают, что указанные свойства витамина B15 связаны со способностью его подвергаться окислительному деметилированию. [3]

Пангамовая кислота является эфиром D-глюконовой кислоты и диметилглицина (6-о-Диметилглицил-D-глюконовая кислота). Из-за лабильности сложноэфирной связи получение пангамовой кислоты в чистом виде представляет большие трудности. В связи с этим были созданы ряд препаратов аналогов и производных пангамовой кислоты, как, например, пангаметин, биопангамин. На территории постсоветского пространства выпускают препарат пангамат кальция: [COO-–CHOH–CHOH–CHOH–CHOHCH2OCOCH2N(CH3)2]2Ca2+•H2O. Вещество представляет собой белый аморфный порошок, легко растворимый в воде, нерастворимый в спирте и других органических растворителях. [4]

В медицинской практике часто под названием витамина B15 применяются синтетические аналоги: хлоргидрат 6-о-диметилглицил-D-глюконоамид, хлоргидрат 6-о-диизопропилглицил-D-глюконолактон. Судя по литературным данным, производные пангамовой кислоты при соответствующей биологической и клинической апробации могут в перспективе найти применение как аналоги витамина B15. [3]
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Витамин Е в лекарственных препаратах

Рябченко И., 19 группа. Руководитель Петюнина В. Н.

О том, что витамины полезны, знают все, но не каждый знает, насколько важно, а иногда и жизненно необходимо соблюдать правильный витаминный баланс, и для чего нужен тот или иной витамин. Простой регулировкой состава пищи – её качества и способов обработки – можно добиться больших результатов для достижения красоты и жизненной силы, чем при помощи фитнеса, диеты и специальных препаратов, используемых после неосознанного и бессистемного питания. 

Для чего нужен витамин Е:

• Витамин Е улучшает фертильность, то есть способность рожать здоровых и сильных детей. Это касается не только женщин. Витамин Е также положительно влияет на мужские способности в этом случае. 

 • Витамин Е мешает образованию тромбов и помогает их рассасыванию в запущенных случаях. 

 • Витамин Е участвует в регенерации кожного покрова, отвечает за здоровье и состояние кожи, замедляет окислительные процессы старения клеток. Угри, прыщи, экземы, разные болячки, морщины до 30 и прочее – это всё от недостатка витамина Е. 

 • Витамин Е участвует в питании клеток кислородом, защищает эритроциты, регулирует свёртываемость крови и «чистит» капилляры. Что это всё значит? Кожа красивая и молодая, стареет медленно, сохраняя привлекательность и в пожилом возрасте. Сосуды ровные, здоровые и не расширенные – не видны на ногах и руках. Атеросклероз – исключён. Витамин Е чистит сосуды так эффективно, что не даёт этой болезни никакого шанса. Конечно, при условии, что вы питаетесь правильно не с выхода на пенсию, страдая дюжиной болезней, а с того момента, когда чётко и ясно представите себя через два десятка лет, не желающим стареть, активным, красивым, жизнерадостным человеком.

Нехватка витамина Е высушивает слизистые оболочки, может быть причиной депрессий, потливости и частых смен настроения в сторону плохого. Апатия, пигментные «старческие» пятна, тусклость кожи и её дряблость, неэластичность, дистрофия скелетных мышц и специфические замедленные угловатые движения вследствие этого – тоже результат нехватки витамина Е. 

Только полноценное питание и сбалансированный состав пищи, включающий сырые и приготовленные компоненты, жиры, растительные белки и сложные углеводы, избавят от дефицита витамина Е. Сбалансированное питание уже включает в себя все необходимые элементы для полноценного функционирования организма. Витамин Е можно назвать одним из величайших чудес природы, и его структура действительно поражает воображение. Дело в том, что в природе нет двух одинаковых молекул этого витамина, как нет двух одинаковых снежинок.
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ГИСТИДИН

Саханская Д. М., 18 группа. Руководитель: Лукьянова Л. В.
Гистидин — гетероциклическая альфа-аминокислота, незаменимая, одна из 20 протеиногенных аминокислот со слабыми основными свойствами, обусловленными присутствием в молекуле остатка имидазола. 
В печени и коже гистидин подвергается дезаминированию под действием фермента гистидазы с образованием уроканиновой кислоты. Конечным продуктом катаболизма гистидина служит глутамат, NH3 и производные Н4-фолата (N5-формимино-Н4-фолат и N5-формил-Н4-фолат).

Гистамин образует комплекс с белками и сохраняется в секреторных гранулах тучных клеток. Гистамин выполняет в организме человека следующие функции: 

стимулирует секрецию желудочного сока, слюны (т.е. играет роль пищеварительного гормона);

повышает проницаемость капилляров, вызывает отёки, снижает АД (но увеличивает внутричерепное давление, вызывает головную боль);сокращает гладкую мускулатуру лёгких, вызывает удушье; участвует в формировании воспалительной реакции - вызывает расширение сосудов, покраснение кожи, отёчность ткани;

вызывает аллергическую реакцию;

Гистамин — нейромедиатор, способный оказывать влияние на дыхательные пути (вызывая отёк слизистой оболочки носа, бронхоспазм), кожу (зуд, волдырно-гиперемическую реакцию), желудочно-кишечный тракт (кишечные колики, стимуляцию желудочной секреции), сердечно-сосудистую систему (расширение капиллярных сосудов, повышение проницаемости сосудов, гипотензию, нарушение сердечного ритма), гладкую мускулатуру.

Недостаточное содержание гистидина в организме ухудшает состояние при ревматоидном артрите и при глухоте, связанной с поражением слухового нерва. 

Гистидином богаты такие продукты как тунец, лосось, свиная вырезка, говяжье филе, куриные грудки, соевые бобы, арахис, чечевица. Кроме того, гистидин включается в состав многих витаминных комплексов.

Гистидин входит в состав препаратов от аллергии, анемии, артрита, гастрита с повышенной кислотностью, язвенной болезни, сердечнососудистых заболеваний.

Антигистаминные препараты — группа лекарственных средств, осуществляющих конкурентную блокаду рецепторов гистамина в организме, что приводит к торможению опосредуемых им эффектов.

В настоящее время выделяют три группы препаратов (соответственно блокируемым ими рецепторам):H1-блокаторы — используются при терапии аллергических заболеваний.

H2-блокаторы — используются при лечении заболеваний желудка (способствуют снижению желудочной секреции).

H3-блокаторы — используются в терапии неврологических заболеваний.
«Глютамин»
Сизонова Т. О., 12 группа. Руководитель: Наконечная С. А.
Глютамин (или L -глютамин) ускоряет восстановление, способствует росту объему клеток, регулирует синтез протеина и снабжает "топливом" мозг, тонкий кишечник, почки, легкие и иммунную систему. Глютамин также называют «мозговой аминокислотой», так как она является необходимым питательным веществом для улучшения умственных способностей и живости ума, для стимуляции работы мозга и поддержания обмена веществ, происходящих в нем. 

Судя по результатам исследований, глютамин - это самая "ходовая" аминокислота организма: она составляет примерно 50 процентов всего свободного межклеточного объема. По определению, глютамин относится к заменимым аминокислотам, но принято называть «условно незаменимым», т.к. организм вырабатывает его, правда не всегда в достаточных количествах, и дополнительная часть приходит из вне с пищей и в виде биологически активных добавок. Эта аминокислота крайне необходима практически для всех процессов клеточной пролиферации, для сохранения структуры, функций и здоровья желудочно-кишечного тракта, способствует быстрому восстановлению слизистых оболочек толстого кишечника, хотя действие ее, в первую очередь, направлено на тонкий кишечник, является специфическим топливом для таких быстро растущих клеток, как  лимфоциты. Глютамин принимает участие в реакциях синтеза аминокислот и имеет большое значение в обмене веществ, является важнейшей субстанцией, которая служит источником для аммиака мочи. 
Глютамин увеличивает синтез протеина в мышцах. Поступая в организм с добавками, глютамин с избытком запасается в мышцах в виде своего рода "резерва".
Глютамин увеличивает объем клеток. Как известно, функции клеток во многом зависят от их объема. Кроме того, увеличение клеточного объема способствует выработке гликогена в печени и стимулирует накопление гликогена в мышцах.
Глютамин укрепляет иммунную систему. Хронический недостаток глютамина приводит к ослаблению иммунитета.
Через него создается связь между белковым и нуклеиновым обменом. Глютамин играет значительную роль в синтезе пуринов, нуклеотидов и нуклеиновых кислот как источник азота. 
Глютамин поддерживает кислотно-щелочной баланс. Всего два грамма глютамина увеличивают щелочной резерв плазмы; кроме того, глютамин повышает в плазме концентрацию бикарбоната, и тем самым "регулирует" отношения между кислотой и щелочью. Это особенно важно, если вы занимаетесь физическими нагрузками: глютамин нейтрализует молочную кислоту, накапливающуюся в мышцах. 

Так что можно сказать, что глютамин полезен при интенсивной физической и умственной нагрузке, улучшая функции мозга и умственную деятельность, при заболеваниях соединительной ткани, аутоиммунных заболеваниях, укрепляет иммунную систему, является антистрессовым фактором и показан в пожилом возрасте. Глютамин - представляет собой идеальную добавку для уменьшения потерь аминокислот в мускулатуре . Глютамин является важной аминокислотой для поддержания всего организма и имеет многофункциональное действие.
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Ацетилцистеин

Старов К., группа 13. Руководитель: Бачинский Р. О.
Аминокислоты являются основным материалом  для синтеза специфических тканевых кислот, ферментов, пептидных гормонов. Помимо этого, им принадлежит важная роль в современной фармакологии: некоторые аминокислоты нашли самостоятельное применение в виде лекарственных средств, другие являются основой для производства различных препаратов.

Одним из широко используемых сегодня препаратов является Ацетилцистеин (N-Ацетил-L-цистеин), он же АЦЦ, Бронхолизин, Мукобене, Мукомист. Данное лекарственное средство  представляет собой производную аминокислоты цистеина, от которой отличается тем, что один атом водорода аминогруппы замещен остатком уксусной кислоты. Препарат и его аналоги широко используются врачами общетерапевтической практики как эффективные муколитики с 1960-х годов.
Физические свойства: белый или белый со слегка желтоватым оттенком кристаллический порошок со слабым специфическим запахом. Легко растворим в воде и спирте.
Действие ацетилцистеина обусловлено тем, что его свободные сульфгидрильные группы могут разрывать дисульфидные связи кислых мукополисахаридов мокроты, что приводит к деполяризации мукопротеидов и уменьшению вязкости слизи. Препарат также разжижает гной.

Благодаря своим химическим свойствам ацетилцистеин может использоваться также в качестве антидота. Легко проникая внутрь клетки, ацетилцистеин дезацетилируется, освобождая L-цистеин – аминокислоту, необходимую для синтеза глутатиона, который является важнейшим фактором внутриклеточной защиты от экзогенных и эндогенных окислительных токсинов и различных цитотоксических веществ. Эта особенность препарата позволяет эффективно применять его при острых отравлениях парацетамолом и другими токсическими веществами (альдегидами, фенолами и др.). 
Также было установлено, что ацетилцистеин имеет антиоксидантное действие, которое обусловлено способностью свободных тиоловых групп АЦЦ взаимодействовать с активными формами кислородных метаболитов, ответственными за развитие острого и хронического воспаления.
В Европе проводятся исследования по медикаментозной профилактике рака с использованием АЦЦ в комплексной терапии.

Таким образом, Ацетилцистеин - это сочетание хороших секретолитических возможностей и уникальной антиоксидантой активности, поэтому его применение в комплексной терапии позволяет существенно повысить эффективность лечения заболеваний верхних и нижних дыхательных путей, а уникальные антиоксидантные способности расширяют возможности для применения данного препарата при других заболеваниях.
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Препараты на основе L-триптофана

Стоянова Ю. Д., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.

L-триптофан – незаменимая аминокислота, в организме не синтезируется. L-триптофан является протеиногенной аминокислотой и входит в состав белков всех живых организмов. Относится к ряду гидрофобных аминокислот, поскольку содержит ароматическое ядро индола.
Триптофан участвует в поддержании азотистого равновесия в обменных процессах, актах возбуждения и торможения, а также трансформации одного вида энергии в другой. Образующаяся из триптофана никотиновая кислота является компонентом в энергетическом обмене. Участвует в синтезе белков, а также в синтезе ряда биологически активных веществ: витамина B3, серотонина, мелатонина [1].

Триптофан является компонентом пищевых белков. Наиболее богаты триптофаном такие продукты, как сыр, творог, грибы, овёс, бананы, сушёные финики, арахис, кунжут, кедровый орех, молоко, йогурт.

Особое значение аминокислота имеет в фармакологии, которая применяется в качестве ингредиентов многих лекарственных средств, таких как: 5-HTP (5-hydroxytryptophan, 5-гидрокситриптофан), Триптофан, Инфезол 100, Кетостерил, Аминовен, Аминоплазмаль Е5.

В результате исследования препаратов, содержащих аминокислоту L-триптофан, можно сделать вывод, что  данные лекарственные средства, такие как: Триптофан, Кетостерил, 5-НТР, показаны при: депрессии, состоянии тревоги, неврозе навязчивых состояниях, расстройствах аппарата питания (булимия), раздражительности и  агрессивности, мигрени, алкогольной и наркотической зависимости, бессоннице и синдроме хронической усталости. Препараты данной группы не имеют противопоказаний, за исключением повышенной чувствительности к триптофану. Побочные эффекты и привыкание выявлены не были [3; 4]. 

Другая группа лекарственных средств, содержащих L-триптофан, например, Инфезол 100, Аминовен, Аминоплазмаль Е5,  показана для парентерального питания, восполнения потери жидкости, профилактики и терапии белкового дефицита различного происхождения  (при ожогах, операциях, потери крови). Лекарственная форма препарата – раствор аминокислот и электролитов. Противопоказаниями к применению препарата являются: тканевая гипоксия, черепно-мозговые травмы, печёночная недостаточность, ацидоз, заболевание почек, хроническая сердечная недостаточность [2].

Таким образом, можно сделать вывод, что препараты на основе L-триптофана имеют широкий спектр действия, однако преимущественное количество препаратов на основе L-триптофана восполняют дефицит серотонина – важного нейромедиатора в головном мозге, чем и обусловлено его антидепрессивное действие.
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Биотин (витамин Н)

Титаренко В. В., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.
Биотин (витами Н, витамин B7, кофермент R) – водорастворимый витамин группы В, был открыт в 1901 г. Уильдерсом как вещество, необходимое для роста дрожжей и предложил его называть "биосом". В кристаллическом виде это вещество выделил впервые в 1935 г. Кегль (F. Kogl) из желтка яиц и предложил назвать "биотин". 
Гетероциклическая часть молекулы состоии из имидазольного и тиофенонового циклов, к последниму присоединена валериановая кислота. Название по ИЮПАК: 5-[(3aS,4S,6aR)-2-oxohexahydro-1H-thieno[3,4-d]imidazol-4-yl]pentanoic acid. [2]

Биотин является необходимым веществом для роста клеток, синтеза жирных кислот, углеводов, белков и жировых и аминокислотных обменов. Он участвует в цикле трикарбоновых кислот, аэробном процессе, производящий источников энергии (АТФ). При попадании в организм биотин служит коферментом(кофермент R) карбоксилаз, оказывает инсулиноподобное действие и принимает участие в процессе глюконеогенеза (участвует в синтезе глюкокиназы), вследствие чего способствует стабилизации содержания глюкозы в крови, улучшает функцию нервной системы. Биотин является синергистом других витаминов группы В, фолиевой кислоты, пантотеновой кислоты, цианокобаламина. Витамин Н участвует в синтезе пуриновых нуклеотидов. Кроме этого с участием биотина протекают реакции активирования и переноса СО2. Биотин является также источником серы, которая принимает участие в синтезе белка — коллагена, и таким образом положительно влияет на структуру кожи и ее придатков (волосы, ногти). [3]
Физиологическая потребность для взрослых — 50 мкг/сутки. Для детей — от 10 до 50 мкг/сутки в зависимости от возраста. 
Дефицит биотина вызывает: заболевание волос (повышенная тонкость и ломкость волос, сечение, выпадение волос, седина); заболевания кожи (дерматит, жирная себорея); заболевания ногтей (ломкость, расслаивание, нарушение роста ногтей и их структуры); функциональные нарушения со стороны ЖКТ (включая синдром мальабсорбции); недостаточность биотинидазы; психоэмоциональные нарушения (повышенная раздражительность и утомляемость, сонливость). [2]

 Биотин поступает в организм человека из продуктов питания, а также синтезируется микрофлорой кишечника. К пище животного происхождения, богатой биотином, относят свиную и говяжью печень. Растительными источниками биотина, содержащими наибольшее количество этого вещества, являются бобовые культуры, цельное зерно ржи, рисовые отруби, грецкие орехи. [1]
Таким образом, биохимическая роль боитина в нашем организме очень и очень велика. Знание и понимание роли биотина в организме, а так же путей его получение, может уберечь человека от ряда заболеваний таких, как дерматит, ухудшение состояния волос, нервно-мышечное расстройство и других.  Поэтому изучение действия биотина на организм имеет важное значение для будущих врачей.
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Лекарственный препарат «Даларгин»

Ткаченко К. Н., 13 группа. Руководитель: Бачинский Р. О.
Обнаружение энкефалинов и эндорфинов (как анальгетических средств) и установление их химической структуры привели к широкому развертыванию работ по синтезу их аналогов и производных. Было получено большое количество новых пептидных соединений, обладающих разными видами нейротропной (анальгетической, снотворной, антидепрессивной и др.) активности и другими фармакологическими свойствами. По ряду причин (недостаточная стабильность, неэффективность при пероральном применении и др.) до последнего времени в медицинскую практику в качестве лекарственных препаратов вошло небольшое количество таких соединений.

Одним из соединений этой группы, нашедших практическое применение, является отечественный препарат даларгин.

Эго полное название – тирозил-2-аланил-глицил-фенилаланил-лейцил-аргинин:

 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Это пептидное соединение, состоящее из остатков 6 аминокислот (гексапептид), аналог лейцинэнкефалина. Выпускается в виде диацетата (Х=2СН3СООН).

Даларгин - противоязвенный препарат с антисекреторной активностью. Из фармакологических свойств даларгина наибольшего внимания заслуживают его умеренная антисекреторная активность, способность подавлять протеолиз и ускорять заживление язв желудка и двенадцатиперстной кишки. Даларгин снижает кислотность желудочного сока, подавляет внешнюю секрецию поджелудочной железы в ответ на различные раздражители (в т.ч. пища, секретин).

При поражении поджелудочной железы препарат уменьшает гиперферментемию, ограничивает очаги некроза и способствует их замещению полноценной тканью, ослабляет синтез протеолитических ферментов поджелудочной железой.

Обладает незначительным гипотензивным действием (снижение артериального давления).

Препарат рекомендован для применения в качестве лечебного средства при обострениях язвенной болезни желудка и двенадцатиперстной кишки.

Даларгин также применяют в комплексной терапии облитерирующих заболеваний нижних конечностей (заболеваний, связанных с нарушением проходимости крови по артериям нижних конечностей) и алкоголизма.

Применение аминокислот постоянно расширяется и лимитируется только необходимой степенью очистки и высокой стоимостью производства.
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Витамины в офтальмологии
Щетинин Н. А., 39 группа Руководитель: Копотева Н. В.

Витамины (от лат. vita— «жизнь») — группа низкомолекулярных органических соединений относительно простого строения и разнообразной химической природы. Это сборная по химической природе группа органических веществ, объединённая по признаку абсолютной необходимости их для гетеротрофного организма в качестве составной части пищи. Витамины содержатся в пище (или в окружающей среде) в очень малых количествах, и поэтому относятся к микронутриентам. Витамины, микроэлементы и другие вещества (лютеин, зеаксантин) имеют большое значение для здоровья глаз. Важность витаминов, минералов и других полезных веществ для здоровья глаз известна давно. Во всем мире широкое распространение получили добавки и витаминно-минеральные комплексы для зрения. Витаминно-минеральные комплексы для зрения имеют, зачастую, сходный состав. 
В них входят: Витамин А (ретинол) – играет важную роль в зрительном процессе, являясь составляющей зрительного пигмента родопсина. Родопсин расходуется при каждом возбуждении светочувствительной клетки (палочки), поэтому недостаток витамина А ведет к снижению зрительных функций, в частности, темновой адаптации. Лучшие источники витамина А — рыбий жир и печень, следующими в ряду стоят сливочное масло, яичный желток, сливки и цельное молоко. Зерновые продукты и снятое молоко, даже с добавками витамина, являются неудовлетворительными источниками, равно как и говядина, где витамин А содержится в ничтожных количествах.

Витамин С (аскорбиновая кислота) – играет важную роль для укрепления стенок сосуда глаз, от состояния которых зависит питание тканей глаза и риск кровоизлияний. В глазах, витамин С в большом количестве присутствует в склере, роговице, хрусталике. Именно благодаря витамину С клетки эпителия роговицы сохраняют свою прочность. 

Витамины группы В – обладают антиоксидантной активностью и участвуют в формировании зрительного импульса (наряду с витамином А). Кроме того, играют большую роль в метаболизме нервной ткани в целом (сетчатка по своей структуре является нервной тканью). Витамины B снижают болезнетворное влияние некоторых аминокислот на сосуды глаз, улучшают кровообращение и оказывают такое же воздействие на организм человека, как антиоксиданты. Благодаря этому уменьшается риск развития катаракты, глаукомы, кератитов, конъюктивитов. В1(тиамин). При недостатке в организме тиамина становится невозможной передача нервных импульсов в любом органе, включая глаза. B1 нужен для образования фермента кокарбоксилазы — ингибитора холинестеразы, которая, в свою очередь, понижает внутриглазное давление. 
Рибофлавин принимает участие в процессах углеводного, белкового и жирового обмена – в частности, в роговице и хрусталике. B2 сжигает углеводы, превращая их в энергию, необходимую мышцам глаз, а также способствует кислородному обмену, таким образом, играя важную роль в поддержании нормального зрения. Рибофлавин входит в состав зрительного пурпура, который защищает сетчатку глаза от вредного воздействия ультрафиолетовых лучей.
III МЕДИЦИНСКИЙ ФАКУЛЬТЕТ

Вітамін D
Галінський Є. О., 5 група. Керівник: Андрєєва С. В.
Вітамін D, або антирахітичний вітамін найчастіше асоціюється з синтезом кальцію і фосфору в організмі. Друга, наукова, назва цього вітаміну - кальциферол. Всього є два основні типи кальциферолів: ергокальциферол, або D2 і холекальциферол, або D3. Останній є найважливішим представником групи, що відноситься до вітаміну D.

Вітамін D може прибувати в організм через харчові продукти. Але більша частина кальциферолу утворюється в шкірі, під дією ультрафіолетового проміння. D належить до групи вітамінів, що синтезуються із своїх попередників -провітамінів. В даному випадку, це речовини ергостерин і 7-дегідрохолестерин. Ергостерин міститься в продуктах рослинного походження і, разом з їжею, надходить в організм. 7-Дегідрохолестерин входить до складу ліпідів шкіри тварин і людей, отже існує в організмі з самого народження.

Під дією сонячних променів, ергостерин і 7-дегідрохолестерин перетворюються в відповідно ерго- і холекальциферол. Дехто називає вітамін D "сонячним вітаміном".

Основне завдання молекул цього вітаміну - засвоєння кальцію і використання його солей для формування кісток і зубів. Таким чином D підтримує ріст, міцність та стабільність скелета. Він також відіграє важливу роль в процесах мінералізації кісток, диференціювання епітеліальної та кісткової тканин, кровотворної й імунної систем. D забезпечує дозрівання колагену, активує деякі процеси в епітелії.

Кальциферол міститься в таких продуктах, як в рибі і риб'ячому жирі, маслі, молочних продуктах. Зеленолистяні овочі, рослинна олія містять багато холекальциферолу і ергостерину. 

Добова потреба вітаміну D в кожної людини різна. По РНП доза Вітаміну D3 становить 400 МегаОдиниць, або 10 мікрограмів на добу для здорових дорослих людей. Для нормальних, здорових дітей - 7,5 мкг.

Вітамін D пильно стежить за тим, щоб концентрація кальцію в крові ніколи не опускалась нижче визначеного рівня. Достатня його кількість гарантує організму здорові, міцні кістки і зуби. Але структура і міцність нашої опорно-рухової системи змінюється з кожною годиною в залежності від надходження поживних речовин. Якщо концентрація кальцію в крові падає, у кров надходить невелика кількість паратгормона(гормона прищитовидної залози). Паратгормон стимулює штучне виробництво вітаміну D в нирках.Тоді клітини слизової оболонки кишечника рефлекторно направляють більше кальцію і фосфатів у кров. Крім того нирки утримують кальцій як дефіцитний мінерал і не виводять його із сечею. Недостаюча кількість кальцію, що необхідна організму, виділяється з кісток і напрямляється у кров. Від цього кістки, звісно, втрачають міцність.

Причина цього багатоетапного процесу полягає в тому, що при будь-яких 

Симптоми дефіциту вітаміну D - біль у суглобах, плечах, випадання волосся, спазми, судороги.

Причини нестачі вітаміну - обмеження часу, проведеного на свіжому повітрі; забруднене повітря і шибки, що не пропускають сонячного світла; схильність тільки до рослинної їжі; недостатня кількість жирів в організмі, так як вітаміну необхідна невелика кількість жиру для засвоєння.

Спираючись на деякі джерела, "токсична" доза вітаміну D - 158 000 МегаОдиниць, але навіть 10-кратна доза (4000 МегаОдиниць) може викликати втрату апетиту, блювоту, спрагу, діарею, м'язову слабість і загальні болі.

Проте природа винайшла захист від скупчення вітаміну D у крові. Під час тривалого знаходження людини на сонці, темний пігмент меланін затримує ультрафіолетову дію, знижує виробництво кальциферолу. Чим більше часу ми проводимо на сонці, тим інтенсивніше синтезуються неактивні речовини, наприклад люмистерин, замість вітаміну D.

Вивчивши дію вітаміну D, можна зауважити, що неправильна кількість його в організмі може привести до розладу найважливіших фізіологічних систем, а саме нервової, кровоносної, опорно-рухової. Наслідками неправильного вживання вітаміну можуть бути важкі і невиліковні хвороби, зокрема втрата здатності нормально рухатись. А це - дуже великі проблеми, які не вирішуються повністю до кінця життя.

Потрібно усвідомлювати, що, навіть якщо багаті на вітамін D продукти і не дуже смачні, їх все одно потрібно споживати. Вітамін D і кальцій приносять величезну користь, внаслідок чого організм залишається здоровим і міцним до кінця життя.

ЛЕЙЦИН: ИСТОРИЯ ОТКРЫТИЯ И РОЛЬ В ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЧЕЛОВЕКА

Руденко Н. В., 2 группа. Руководитель: Наконечная С. А.
Аминокислоты представляют собой органические соединения, кислоты, являющиеся необходимыми элементами поддержания жизнедеятельности организма человека. В организме человека насчитывается до пяти миллионов белков, состоящих из аминокислот, восемь из которых являются незаменимыми, т.е. они не синтезируется организмом и обязательно должны поступать с пищей.

К числу незаменимых аминокислот относится и лейцин, выделенный в 1820 году из мышечных волокон французским химиком Анри Браконно.   Химический состав лейцина был установлен Шарлем Фредериком Жераром и  Огюстом Лораном. 

Основная роль аминокислот в организме человека — синтез белка, но кроме этого каждая из аминокислот выполняет свою, специфическую функцию. Для лейцина такими специфическими функциями являются: построение и развитие мышечной ткани, синтез протеина организмом, понижение содержания сахара в крови, предотвращение перепроизводства серотонина и наступления усталости, связанное с этим процессом.

Основные области применения лейцина следующие: лечение заболеваний печени, анемии, токсикозов, невритов, мышечной дистрофии, полиомиелита, синдрома Менкеса, способствует лечению костей, кожи и мышечной ткани и рекомендуется в период восстановления после хирургических операций и травм.

Лейцин входит в состав всех природных белков, а также является одним из промежуточных продуктов синтеза и распада белковых веществ. Широко распространен в животных организмах и растениях.
Витамин U
Тиханский Д. С., 2 группа. Руководитель: Наконечная С. А. 
Витамин U относится к группе витаминоподобных веществ. Был обнаружен в сырых овощах. Поскольку их сок способствует заживлению язвы желудка, выделенный из него витамин назвали витамином U (ulcus - язва) [2]. Данное соединение образуется из метионина — алифатической серосодержащей α-аминокислоты, поэтому противоязвенный витамин многие исследователи рассматривают как витаминоподобное вещество [4].Совсем уж обязательным для организма витамин U назвать нельзя, но важно отметить, что в клетках тканей и органов он не образуется, поэтому должен поступать с пищей. Данный витамин хорошо растворяется в воде, неустойчив к длительному воздействию повышенных температур, щелочей, однако неплохо сохраняется в кислой среде.

Среднее значение потребления витамина U в сутки все же обозначено и составляет от 100 до 300 мг. Для людей с нарушением функции желудка, особенно с изменением кислотности, дозировка увеличивается: 200-400мг. Спортсменам во время тренировок рекомендуется потреблять от 150 до 250мг в сутки, а на период соревнований требуется несколько больше от 300 до 450мг [1].

Витамин U помогает распознавать чужеродные вещества и избавляться от них. Данное вещество также является одним из участников синтеза многих других биологически активных веществ, к примеру, холина (витамина В4). Главная особенность этого витамина заключается в способности заживлять всевозможные эрозии и язвы на слизистой оболочке желудочно-кишечного тракта. Он обезвреживает основного участника этих повреждений - гистамин. Витамин U нормализует кислотность в желудке, то есть если она повышена – снижает ее, если повышена - уменьшает. Таким образом, данный витамин выступает в роли защитника желудка, так как поддерживает физиологический уровень кислотности, который необходим для того, чтобы пища нормально переваривалась, а кислота при этом не повреждала стенку желудка.
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IV МЕДИЦИНСКИЙ ФАКУЛЬТЕТ

«Глутамин – незаменимая аминокислота»
Гузиенко Е. С., 2 группа. Руководитель: Шаповал Л. Г.
Глутамин является условно незаменимой аминокислотой.
Пищевые источники

Говядина, курица, рыба, яйца, молоко, йогурт, творог, молочные продукты, капуста, свёкла, бобы, шпинат, петрушка.

Несколько сфер, в которых глутамин оказывается незаменимым:

1. Сердце.  Глутамин играет важную роль для поддержания нормальной функции сердечно-сосудистой системы.

2. Нервная система.  Глутамин способствует улучшению настроения, концентрации внимания и памяти.

3. Пищеварение. Глутамин является основным питательным веществом для клеток кишечника, а также помогает регулировать клеточное размножение.

4. Детоксикация. Глутамин является основным источником энергии для лимфатических клеток и позволяет им лучше утилизировать накопившиеся токсины.

5. Иммунитет. Глутамин хорошо известен своей способностью усиливать иммунитет и уменьшать сроки заживления ожоговых больных.

6. Мышцы. Спортсмены, которые заинтересованы в сохранении мышечной массы и уменьшении времени восстановления также могут извлечь пользу от глутамина.

Глутамин усиливает концентрационную способность. 

Часть имеющегося в плазме глутамина в мозге преобразовывается в глутаминовую кислоту, которая там, в первую очередь, служит в качестве горючего и обладает способностью поглощать избыточный аммиак. В результате концентрационная способность усиливается и улучшается длительная и кратковременная память.
Глутаминовая кислота играет является стимулятором окислительно-восстановительных процессов в головном мозге и важным компонентом миофибрилл, нормализует обмен веществ и повышает устойчивость организма к гипоксии. 
Пролин
Конарева В. И., 2 группа. Руководитель: Шаповал Л. Г.
Проли́н (пирролидин-α-карбоновая кислота) — гетероциклическая аминокислота (точнее, иминокислота). Существует в двух оптически изомерных формах — L и D, а также в виде рацемата (рацемат — эквимолярная смесь двух энантиомеров. Рацематы не обладают оптической активностью, а также отличаются по свойствам от индивидуальных энантиомеров. Являются продуктами нестереоселективных реакций). Представляет собой бесцветные легко растворимые в воде кристаллы, плавящиеся при температуре около 220 °C. Также хорошо растворим в этаноле, хуже — в ацетоне и бензоле, не растворим в эфире.

Считается, что пролин входит в состав всех белков всех организмов. Особенно богат пролином основной белок соединительной ткани — коллаген.
Пролин - единственная из кодируемых аминокислот, у которой a-аминогруппа - фрагмент гетероцикла. В отличие от других аминокислот дает желтое, а не фиолетовое окрашивание в нингидриновой реакции (цветная реакция на a-аминокислоты, которую осуществляют нагреванием последних в щелочном растворе избытка нингидрина ), с изатином дает синее окрашивание (характерная реакция на пролин). 
В организме человека синтезируется из глутаминовой кислоты через ее полуальдегид, который циклизуется в D-пирролин-5-карбоновую кислоту (отличается от пролина двойной связью в положении 1); последняя восстанавливается в пролин.
Пролин — составная часть инсулина, адренокортикотропного гормона, грамицидина и других биологически важных пептидов. Единственная аминокислота не образующая спирали и имеющая специальное значение для третичной структуры белка. 

Особенно богаты им растительные белки - проламины, белки соединительной ткани (10-15% в коллагене),b-казеин. L-П. входит в состав инсулина, адренокортикотропного гормона, грамицидина С и других биологически важных пептидов. D-П. входит в состав некоторых алкалоидов.

Пролин может, при длительном недостатке или перенапряжении, во время занятий спортом, использоваться как источник энергии для мышц. Дефицит этой аминокислоты может заметно повысить утомляемость.
Витамины, антивитамины, поливитамины

Филипский И. О., 2 группа. Руководитель: Наконечная С. А.

Витами́ны (от лат. vita — «жизнь») — группа низкомолекулярных органических соединений относительно простого строения и разнообразной химической природы. Это сборная по химической природе группа органических веществ, объединённая по признаку абсолютной необходимости их для гетеротрофного организма в качестве составной части пищи. Автотрофные организмы также нуждаются в витаминах, получая их либо путем синтеза, либо из окружающей среды. Так, витамины входят в состав питательных сред для выращивания организмов фитопланктона. Витамины содержатся в пище (или в окружающей среде) в очень малых количествах, и поэтому относятся к микронутриентам.

Витамины участвуют во множестве биохимических реакций, выполняя каталитическую функцию в составе активных центров большого количества разнообразных ферментов либо выступая информационными регуляторными посредниками, выполняя сигнальные функции экзогенных прогормонов и гормонов.

С нарушением поступления витаминов в организм связаны 3 принципиальных патологических состояния: недостаток витамина — гиповитаминоз, отсутствие витамина — авитаминоз, и избыток витамина — гипервитаминоз.

Известно около полутора десятков витаминов. Исходя из растворимости, витамины делят на жирорастворимые — A, D, E, F, K и водорастворимые — все остальные (B, C и др.). Жирорастворимые витамины накапливаются в организме, причём их депо являются жировая ткань и печень. Водорастворимые витамины в существенных количествах не депонируются (не накапливаются) и при избытке выводятся с водой. Это объясняет то, что гиповитаминозы довольно часто встречаются относительно водорастворимых витаминов, а гипервитаминозы чаще наблюдаются относительно жирорастворимых витаминов.

Антивитамины

Антивитамины (греч. ἀντί — против, лат. vita — жизнь) — группа органических соединений, подавляющих биологическую активность витаминов.

Это соединения, близкие к витаминам по химическому строению, но обладающие противоположным биологическим действием. При попадании в организм антивитамины включаются вместо витаминов в реакции обмена веществ и тормозят или нарушают их нормальное течение. Это ведёт к витаминной недостаточности даже в тех случаях, когда соответствующий витамин поступает с пищей в достаточном количестве или образуется в самом организме. Антивитамины известны почти для всех витаминов. Например, антивитамином витамина B1 (тиамина) является пиритиамин, вызывающий явления полиневрита.

Поливитамины

Поливитамины (греч. πολύ — много, лат. vita — жизнь) — фармакологические препараты или естественные многокомпонентные полидисперсные вещества, содержащие в своём составе комплекс витаминов и минеральные соединения.

Единственным натуральным пищевым поливитамином является грудное молоко, в котором содержится ценный набор из многих эссенциальных витаминов. Для профилактики гиповитаминозов, в особенности у детей, рекомендуется использовать комплексные витаминные препараты. Поливитаминные препараты применяются не только для профилактики и лечения гиповитаминозов, но и в комплексной терапии таких расстройств питания, как гипотрофия или паратрофия. Высокий уровень метаболизма у детей, не только поддерживающий жизнедеятельность, но и обеспечивающий рост и развитие детского организма, требует достаточного и регулярного поступления не только витаминов, но и минералов. По мнению отечественных ученых, для российских детей и подростков весьма актуально применение витаминно-минеральных комплексов.

ВИТАМИН РР
Церковная А. В., 1 группа. Руководитель: Петюнина В. Н.

Все люди стремятся к тому, чтоб быть здоровыми.  Здоровье-это богатство, а люди им распоряжаются. Один из важнейших элементов этой созидательной или разрушительной работы -  питание. Незаменимым, жизненно важным компонентам питания являются витамины. Открытие и изучение витамина РР - никотиновая кислота или никотинамид, тесно связано с изучением пеллагры — заболевания, при котором развивается дерматит. В переводе с латинского pelle agra означает «шершавая кожа» [1]. Витамин РР является водорастворимым. Он входит в состав ферментов, обеспечивающих клеточное дыхание, нужен для высвобождения энергии из углеводов и жиров, необходим для белкового обмена. Никотиновая кислота влияет на сердечно-сосудистую и нервную системы, необходима для поддержания в здоровом состоянии кожи, слизистой оболочки ротовой полости и кишечника [5]. Участвует в обеспечении нормального зрения. Улучшает кровообращение и снижает повышенное кровяное давление, так как обладает сосудорасширяющим действием. Под влиянием никотиновой кислоты нормализуется работа желудка, поджелудочной железы [4]. Данный витамин устойчив во внешней среде, выдерживает нагревание и продолжительное хранение, не разрушаясь и не снижая своей активности. Он хорошо сохраняется в продуктах при их тепловой обработке в процессе приготовления пищи, а также при консервировании (при автоклавировании, сушке и т. д.), устойчив к действию солнечного света. Суточная потребность в никотиновой кислоте — 14-20 мг для женщин и 16-28 мг для мужчин [3] . Больше всего никотиновой кислоты содержат пивные дрожжи, хлеб из муки грубого помола, печень, постное мясо, почки, белое мясо птицы, рыба, яйца, сыр, сушеные грибы, кунжутовые семечки, картофель, семечки подсолнечника, финики, чернослив, фасоль [6].
Гиповитаминоз витамина РР может месяцами и годами протекать без специфических проявлений. Человека могут беспокоить потеря аппетита, изжога, слабость, депрессия, раздражительность, быстрая утомляемость, запоры, потеря веса, бледность и сухость кожи. Снижается сопротивляемость организма инфекциям [3] .
Большие дозы могут вызывать покраснение, жжение и зуд кожи (особенно на лице и верхней части туловища), а также изменять сердечный ритм и расстраивать работу желудочно-кишечного тракта. Введение больших доз витамина РР в течение более или менее длительного времени может привести к жировой инфильтрации печени [3].
Сбалансированность питания и включение полного комплекса витаминов в лечебное питание – обязательные требования современной медицины. Каждый витамин играет свою важную роль, поэтому людям стоит быть внимательнее к малейшим изменениям их количества в организме, так как последствия могут быть плачевными.

Литература

1 «Биоорганическая химия» Тюкавкина Н.А., Бауков Ю.И -М.1985г.

2 «Витамины круглый год» Вершигора А.Е ,-М 1998 г
3 «Витамины».Девятнин В.А 1948
4 «Витамины» И. В. Маев, А. Н. Казюлин, П. А. Белый "МЕДпресс-информ" 2011
5 « Имунитет и здоровье», Блинкин С.А -М.: Знание. 1977г
6 www.vitamini.ru
7 www.vitaminov.net 

VI МЕДИЦИНСКИЙ ФАКУЛЬТЕТ
VITAMIN C
Akewusola Nimatu, group 4. Scientific adviser is Nataliya Tkachuk.
Ascorbic Acid or Vitamin C, a food substance needed by humans to prevent scurvy, a disease of the gums, bones, and blood vessels, and to increase the body’s resistance to infection. Ascorbic acid acts as an antioxidant, a nutrient that chemically binds and neutralizes the tissue-damaging effects of substances in the environment known as free radicals. As a result, ascorbic acid is vital for the growth and maintenance of healthy bones, teeth, gums, ligaments, and blood vessels. Because of its role in the formation of collagen, the body’s major building protein, ascorbic acid is a central component of all body organs. It is important in the formation and repair of bones, teeth, and collagen—a substance in the skin, muscles, blood vessels, and other tissues. Vitamin C helps heal wounds and also helps the body absorb iron from plant foods. 

Ascorbic acid occurs naturally in many fruits and vegetables, particularly in tomatoes, citrus fruits, cantaloupe, broccoli, spinach, green peppers, cabbage, and potatoes. The vitamin is easily destroyed by cooking or canning foods and by exposure to air and light. A healthy diet generally contains sufficient quantities of ascorbic acid, but the body requires more of the vitamin after serious injury, major surgery, burns, and when exposed to extremes of temperature. At risk for ascorbic acid deficiency are smokers, women taking contraceptives containing the female sex hormone estrogen, and people who live in cities with high levels of carbon monoxide from traffic. There is conflicting evidence that taking large doses of ascorbic acid will either prevent the common cold or reduce the severity of its symptoms.

Ascorbic acid is an organic compound of carbon, hydrogen, and oxygen. Pure ascorbic acid is a white solid, and is made synthetically from the sugar dextrose. It is used both in vitamin supplements and as a food preservative.

VITAMIN B12
Elhaj Abeer, group 4. Scientific adviser is Nataliya Tkachuk.
Vitamin B12:

Vitamin B12 is one of the most controversial members of the vitamin family collectively referred to as the "B-complex" vitamins.vitamin B12 also called cobalamin, is a water-soluble vitamin with a key role in the normal functioning of the brain and nervous system, and for the formation of blood. It is one of the eight B vitamins , normally involved in the metabolism of every cell of the human body, especially affecting DNA synthesis and regulation, and also fatty acid synthesis and energy production. Neither fungi, plants, nor animals are capable of producing vitamin B12. The vitamin is the largest and most structurally complicated vitamin and can be produced industrially only through bacterial fermentation-synthesis. 
Sources:

Vitamin B12 is found naturally in a wide variety of animal foods and is added to some fortified foods. Plant foods have no vitamin B12 unless they are fortified. You can get recommended amounts of vitamin B12 by eating a variety of foods including the following:
*Beef liver and clams, which are the best sources of vitamin B12.

*Fish, meat, poultry, eggs, milk, and other dairy products, which also contain vitamin B12.
*Some breakfast cereals, nutritional yeasts and other food products that are fortified with vitamin B12. 

B12 Absorption: Two steps are required for the body to absorb vitamin B12 from food. First, hydrochloric acid in the stomach separates vitamin B12 from the protein to which vitamin B12 is attached in food. After this, vitamin B12 combines with a protein made by the stomach called intrinsic factor and is absorbed by the body. Some people have pernicious anemia, a condition where they cannot make intrinsic factor. As a result, they have trouble absorbing vitamin B12 from all foods and dietary supplements .
Deficiency of vitamin B12:

*Vitamin B12 deficiency causes tiredness, weakness, constipation, loss of appetite, weight loss, and megaloblastic anemia. Nerve problems, such as numbness and tingling in the hands and feet. Other symptoms of vitamin B12 deficiency include problems with balance, depression, confusion, dementia, poor memory, and soreness of the mouth or tongue. Vitamin B12 deficiency can damage the nervous system even in people who don't have anemia, so it is important to treat a deficiency as soon as possible.

· In infants, signs of a vitamin B12 deficiency include failure to thrive, problems with movement, delays in reaching the typical developmental milestones, and megaloblastic anemia.

· Large amounts of folic acid can hide a vitamin B12 deficiency by correcting megaloblastic anemia, a hallmark of vitamin B12 deficiency. But folic acid does not correct the progressive damage to the nervous system that vitamin B12 deficiency also causes. For this reason, healthy adults should not get more than 1,000 mcg of folic acid a day.

VALINE

Ezepue Sandra Adaeze, group 4. Scientific adviser is Nataliya Tkachuk.

Valine (abbreviated as Val or V) is an α-amino acid with the chemical formula HO2CCH(NH2)CH(CH3)2. L-Valine is one of 20 proteinogenic amino acids. Its codons are GUU, GUC, GUA, and GUG. This essential amino acid is classified as nonpolar. Human dietary sources are any proteinaceous foods such as meats, dairy products, soy products, beans and legumes.

Along with leucine and isoleucine, valine is a branched-chain amino acid. It is named after the plant valerian. In sickle-cell disease, valine substitutes for the hydrophilic amino acid glutamic acid in hemoglobin. Because valine is hydrophobic, the hemoglobin is prone to abnormal aggregation.

Valine is a member of the branched-chain amino acid family, along with leucine and isoleucine. The three branched-chain amino acids constitute approximately 70 percent of the amino acids in the body proteins. As such, their value in the formation and maintenance of structural and functional integrity in humans is unmeasured. Valine is an amino acid obtained by hydrolysis of proteins and was first isolated by the German chemist Emil Fischer in 1901 from casein and is not only an essential amino acid but is also a branched-chain amino acid ( the others are isoleucine and leucine) found in high concentration in the muscles. (  Valine, an essential amino acid, has a stimulant effect. It is needed for muscle metabolism, tissue repair, and the maintenance of a proper nitrogen balance in the body. 

It is one of the branched-chain amino acids, which means that it can be used as an energy source by muscle tissue. 

It may be helpful in treating liver and gallbladder disease, and it is good for correcting the type of severe amino acid deficiencies that can be caused by drug addiction. 

Valine has some stimulating effects. It plays role in the muscle metabolism and also helps in growth and repair of tissues. Valine also maintains nitrogen balance in our body. 

Valine is the glucogenic amino acid so it provides glucose. 

A disease known as maple serum urine disease results in case of error in metabolism of valine and it is then excreted in the urine. 

Valine is found in high concentrations in muscle tissue.

Promotes mental vigor, muscle coordination and calm emotions. 

Preventing muscle loss at high altitudes.

Rich Food Sources of Valine
· Animal origin: Valine sources from animal origin includes meat, poultry, fish, dairy foods like cheese etc

· Plant origin: Valine plant sources include lentils, peanuts, soy,

· mushrooms,  sesame seeds and leafy greens

Deficiency Symptoms of Valine

· Maple syrup urine disease (MSUD) is caused by the inability to metabolize leucine, isoleucine, and valine. The disease is so named because urine from affected people smells like maple syrup.

· A deficiency may affect the myelin covering of the nerves.

GLYCINE

Okwu-Boms Omasirichi Chigonium, group 4. Scientific adviser is Nataliya Tkachuk.
Glycine is one of the non-essential amino acids and is used to help create muscle tissue and convert glucose into energy. It is also essential to maintaining healthy central nervous and digestive systems, and has recently been shown to provide protection via antioxidants from some types of cancer. 

Glycine is used in the body to help construct normal DNA and RNA strands—the genetic material needed for proper cellular function and formation. It helps prevent the breakdown of muscle by boosting the body’s levels of creatine, a compound that helps build muscle mass. High concentrations of glycine are found not only in the muscles, but in the skin and other connective tissues as well. Almost 1/3 of collagen, which keeps the skin and connective tissue firm and flexible, is composed of glycine. (High amounts of Glycine are also found in gelatin, which is a form of denatured collagen). Without glycine the body would not be able to repair damaged tissues; the skin would become slack as it succumbed to UV rays, oxidation, and free radical damage, and wounds would never heal. 

Glycine is considered a glucogenic amino acid, which means it helps supply the body with glucose needed for energy. It helps regulate blood sugar levels, and thus glycine supplementation may be useful for treating symptoms characterized by low energy and fatigue, such as hypoglycemia, anemia, andChronic Fatigue Syndrome (CFS). 

Glycine is essential for a healthy, normally functioning digestive system. It helps regulate the synthesis of the bile acid used to digest fats, and is included in many commercial gastric antacid agents. 

Glycine is necessary for central nervous system function. Research has shown that this amino acid can help inhibit the neurotransmitters that cause seizure activity, hyperactivity, and manic (bipolar) depression. Glycine can also be converted to another neurotransmitter, serine, as needed, and may be beneficial in the management of schizophrenia. In one study, twenty-two schizophrenic patients, who did not initially respond to traditional treatments, added glycine to their ongoing antipsychotic medication and found that it significantly, reduced their symptoms. Glycine intake among the participants ranged from 40 to 90 grams daily (0.8 grams per kilogram of body weight). More research concerning the effects of glycine on schizophrenia is underway. Studies have shown that glycine also helps improve memory retrieval loss in those that suffer from a wide variety of sleep-depriving conditions, including schizophrenia, Parkinson’s disease, Huntington’s disease, jet lag, and overwork. 

High-protein foods, such as fish, meat, beans, milk, and cheese, are the best dietary sources of glycine. Glycine is also available in capsule and powder forms, and as part of many combination amino acid supplements. There have been no toxic effects associated with glycine, although some people have reported that taking this supplement causes stomach upset. 

Individuals with kidney or liver disease should not consume glycine without consulting their doctor.
VITAMIN C
Naluzze Doreen Mary, group 4. Scientific adviser is Nataliya Tkachuk.
Vitamin C or L-ascorbic acid, or simply ascorbate (the anion of ascorbic acid), is an essential nutrient for humans and certain other animal species. Vitamin C refers to a number of vitamers that have vitamin C activity in animals, including ascorbic acid and its salts, and some oxidized forms of the molecule like dehydroascorbic acid. Ascorbate and ascorbic acid are both naturally present in the body when either of these is introduced into cells, since the forms interconvert according to pH.
Vitamin C is a cofactor in at least either enzymatic reactions, including several collagen synthesis reactions that, when dysfunctional, cause the most severe symptoms of scurvy. In animals, these reactions are especially important in wound-healing and in preventing bleeding from capillaries. Ascorbate may also act as an antioxidant against oxidative stress. However, the fact that the enantiomer.
Biological significance
D-ascorbate (not found in nature) has identical antioxidant activity to L-ascorbate, yet far less vitamin activity, underscores the fact that most of the function of L-ascorbate as a vitamin relies not on its antioxidant properties, but upon enzymic reactions that are stereospecific . "Ascorbate" without the letter for the enantiomeric form is always presumed to be the chemical L-ascorbate. The biological role of ascorbate is to act as a reducing agent, donating electrons to various enzymatic and a few non-enzymatic reactions. The one- and two-electron oxidized forms of vitamin C, semidehydroascorbic acid and dehydroascorbic acid, respectively, can be reduced in the body by glutathione and NADPH-dependent enzymatic mechanisms.The presence of glutathione in cells and extracellular fluids helps maintain ascorbate in a reduced state.
Deficiency
Scurvy is an avitaminosis resulting from lack of vitamin C, since without this vitamin, the synthesized collagen is too unstable to perform its function. Scurvy leads to the formation of brown spot son the skin, spongy gums, and bleeding from all mucous membrane. The spots are most abundant on the thighs and legs, and a person with the ailment looks pale, feels depressed, and is partially immobilized. In advanced scurvy there are open supporting wounds and loss of teeth and, eventually, death. 
Enzymatic cofactor
The synthesis of collagen,carnitine and neurotransimitters; the synthesis and catabolism of tyrosine; and the metabolism of microsome.During biosynthesis ascorbate acts as a reducing agent electrons and preventing oxidation to keep iron and copper atoms in their reduced states. 
· Side effects
Large doses of ascorbic acid may cause indigestion particularly when taken on an empty stomach.
As vitamin C enhances iron absorption, iron poisoning can become an issue to people with rare iron over load disordsucher as haemochromatosis. A genetic condition that results in inadequate levels of the enzyme glucose-6-phosphate dehydrogenase (G6PD) can cause sufferers to develop haemolytic anemia after ingesting specific oxidizing substances, such as very large dosages of vitamin C.
Retinol 
Kunde Verem Mike, group 4. Scientific adviser is Nataliya Tkachuk.

Retinol is one of the animal forms of VITAMINA. It is a diterpenoid and an alcohol. It is convertible to other forms of vitamin A, and the retinyl ester derivative of the alcohol serves as the storage form of the vitamin in animals.

When converted to the retinal(retinaldehyde) form, vitamin A is essential for vision, and when converted to retinoic acid, is essential for skin health, teeth remineralization and bone growth. These chemical compounds are collectively known as retinoids, and possess the structural motif of all-transretinol as a common feature in their structure. Structurally, all retinoids also possess a Beta-ionone ring and a polyunsaturated side chain, with either an alcohol, aldehyde, a carboxylic acidgroup or an ester group. The side chain is composed of four isoprenoid units, with a series of conjugated double bonds which may exist in trans- or cis-configuration.

Retinol is produced in the body from the hydrolysis of retinyl esters, and from the reduction of retinal. Retinol in turn is ingested in a precursor form; animal sources (liver and eggs) contain retinyl esters whereas plants (carrots, spinach) contain pro-vitamin A carotenoids (these may also be considered simply vitamin A). Hydrolysisof retinyl esters results in retinol, while pro-vitamin A carotenoids can be cleaved to produce retinal by carotene dioxygenase in the intestinal mucosa. Retinal, also known as retinaldehyde, can be reversibly reduced to produce retinol or it can be irreversibly oxidized to produce retinoic acid, which then cannot function as the vitamin in the eye.

BIOLOGICAL ROLE

Vitamin A is required in the production of rhodopsin, the visual pigmentused in low light levels.]This is why eating foods rich in vitamin A is often said to allow an individual to see in the dark, although the effect they have on one's vision is negligible.

Vitamin A affects the production of human growth hormone.

Vitamin A takes part in redox reaction. It is an antioxidant.

Glycoprotein synthesis requires adequate vitamin A status. In severe vitamin A deficiency, lack of glycoproteins may lead to corneal ulcers or liquefaction.

Vitamin A may be needed for normal hematopoiesis; deficiency causes abnormalities in iron metabolism.

CLINICAL USE
All retinoid forms of vitamin A are used in cosmetic and medical applications applied to the skin. Retinoic acid, termed tretinoin in clinical usage, is used in the treatment of acne and keratosis pilaris in a topical cream. An isomer of tretinoin, isotretinoin is also used orally (under the trade names Accutane and Roaccutane), generally for severe or recalcitrant acne.
Tretinoin, under the alternative name of all-trans retinoic acid (ATRA), is used as chemotherapy, for acute promyelocytic leukemia a subtype of acute mylegenous leukemia. This is because cells of this subtype of leukemia are sensitive to agonists of the retinoic acid receptors (RARs).
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VITAMIN C
Shirgba Sonter Jacob, group 4. Scientific adviser is Nataliya Tkachuk.
Vitamin C or L-ascorbic acid or, simply ascorbate (the anion of ascorbic acid), is an essential nutrient for human and certain animal species. Vitamin C refers to a number of vitamers that have vitamin C activity in animals, including ascorbic acid and its salt, and some oxidized form of the molecule like dehydroascorbic acid. Ascorbate and ascorbic acid are both naturally present in the body when either of these is introduced into cell, since the forms interconvert according to pH.

· Vitamin C takes part in proline and lysine hydroxylation and that is why it is necessary for conversion of procollagen to collagen.

· It is important component of biological antioxidant system, which is linked with glutathione and tocopherol

· It plays an important role in microsomal oxidation of a number of endogenous substances and xenobiotics in human organism

· It increases cholesterol conversion into bile acids. This fact can explain antiatherosclerotic effect of ascorbic acid

· Ascorbic acid participates in cyclic amino acid hydroxylation

Tryptophan—5-hydroxytryptophan

Phenylalanine—tyrosine

Tyrosine—DOPA

Dopamine—noradrenaline

· Vitamin C favours phagocytosis

· Ascorbic acid takes part in synthesis of the corticosteroid hormones and hormones of adrenal medulla, hence ascorbic acids influences carbohydrates metabolism

· Ascorbic acid elevates antibody synthesis

· It promotes folic acid conversion into coenzymic form, that is, into tetrahydrofolate.

· Ascorbic shows antianemic effect. The latter is linked with Fe metabolism, as vitamin C influences the Fe reduction. This plays an important role in the absorption process and Fe mobilization by organism for hemopoiesis

· Ascorbic acid increases degeneration of NADH, it elevates the glucose oxidation by pentose phosphate pathway.

· Vitamin C shows protective effect to Hb inhibiting oxidation. On the other hand, vitamin C participates in Hb degradation.

· Ascorbic acids protect the SH-groups of enzymes from inactivation.

· Vitamin C is necessary for normal Ca metabolism.

Vitamin C avitamnosis. The disease resulting to vitamin deficiency is scurvy.

Signs: increased permeability and vascular fragility, stomatitis and necrosis of the gums develop, which leads to the loss of teeth. 

Source; citrus fruits, beries, melons, tomatoes, green peppers, raw cabbage.

Refrences:
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2. L.D. POPOVA, A.V. POLIKARPOVA. Biochemistry.
AMINO ACID – METHIONINE

Manda Krishna Sai Sreekanth, group 20. Scientific adviser is Svetlana Kozub.
Methionine abbreviated as Met or M is a α-amino acid with the chemical formula HO2CCH (NH2) CH2CH2SCH3. This essential amino acid is classified as nonpolar. This amino-acid is coded by the initiation codon AUG which indicates mRNA's coding region where translation into protein begins.

Other name - 2-amino – 4 - (methylthio) butanoic acid. Together with cysteine, methionine is one of two sulfur-containing proteinogenic amino acids. Its derivative S-adenosyl methionine (SAM) serves as a methyl donor.

Methionine is an intermediate in the biosynthesis of cysteine, carnitine, taurine, lecithin, phosphatidylcholine, and other phospholipids. Improper conversion of methionine can lead to atherosclerosis. Unlike cysteine, the sulfur of methionine is not highly nucleophilic, although it will react with some electrophilic centers. It is generally not a participant in the covalent chemistry that occurs in the active centers of enzymes. The chemical linkage of the sulfur in methionine is thiol ether. Compare this terminology with that of the oxygen containing ethers. The sulfur of methionine, as with that of cysteine, is prone to oxidation. The first step, yielding methionine sulfoxide, can be reversed by standard thiol containing reducing agents. The second step yields methionine sulfone, and is effectively irreversible. It is thought that oxidation of the sulfur in a specific methionine of the elastase inhibitor in human lung tissue by agents in cigarette smoke is one of the causes of smoking-induced emphysema. Methionine as the free amino acid plays several important roles in metabolism. It can react to form S-Adenosyl-L-Methionine (SAM) which servers at a methyl donor in reactions.


VITAMINS
Somdipa Ghosh, group 20. Scientific adviser is Svetlana Kozub.
The Polish-American biochemist Casimir Funk (1884-1967) coined the term vitamine in 1912. The first half of the word came from the Latin vita, or "life," and the second half reflected Funk's belief that all these substances belonged to a group of chemicals known as amines. Scientists later dropped the "e" when they discovered that not all vitamins contain an amine group.
Vitamins are organic substances, essential in very small quantities for maintaining life functions and preventing disease among humans and animals and even some plants.
Organisms require vitamins only in very small amounts: the total amount of vitamin mass a person needs in one day, for instance, is only about 0.0011 lb. (0.5 g). Yet vitamins are absolutely essential to the maintenance of health and for disease prevention, and most animals are not capable of synthesizing or manufacturing vitamins on their own. Nonetheless, most animals can produce vitamin C, though there are exceptions—humans include. fat-soluble vitamins are A,D,E and K they are found in fattier foods and in body fat. Thus, they can be stored in the body; for this reason, it is not necessary to include them in the diet every day. In fact, it could be dangerous to do so, since it is possible that they would build up to toxic levels in the tissues .A retinol’s sources are carotenes from plants, animal/fish fats and liver.Its deficiency causes Night blindness and Thickened cornea. D calciferols’s sources are animal fats,fish liver oils and sun.Its deficiency causes bone softening,Rickets in childhood and Osteomalacia in adults E tocopherols’s sources are most foods and vegetable oils.There is no clear evidence of specific effect. K quinines are also made by plants and by gut flora.Its deficiency shows blood clotting,tendency to bleed. Other vitamins, the most notable of which are vitamin C and the many vitamins in what is known as the "B complex," are water-soluble. They are found in the watery parts of food and body tissue, and because they are excreted regularly in the urine, they cannot be stored by the body. Instead, they must be consumed on a daily basis. 
B1 thiamin’s sources are grains and pulses,pork and offal. Its deficiency causes Beri-Beri, Neuritis and oedema. B2 riboflavin‘s sources are most foods. Its deficiency will result into sore tongue and lips and visual impairment. B6 pyridoxin’s source are most foods. Its deficiency causes skin lesions and convulsions. B12 cobalamin’s sorces are animal products only, requires intrinsic factor for absorption. Its deficiency will cause Pernicious anaemia and neurological disorder. Biotin is found in liver and yeast. It does not have any specific syndrome. Folic acid’s sources are liver, greens, yeast. Its deficiency causes Anaemia, Defective growth, Congenital CNS defects. Niacin’s sources are meat, liver and grains. Its deficiency causes Pellagra(rough skin), nerve, mental and bowel abnormalities. Pantothenic acid’s sources are most of the foods.Its deficiency causes general illness and no other specific syndrome. C ascorbic acid’s sources are fruits and vegetables.Its deficiency causes Scurvy: bruising and bleeding,impaired healing. We should consume fruits and vegetables containing vitamins to save ourselves from diseases
VITAMIN “C”

Davidraj Sneha, group 21. Scientific adviser is Evgeniya Grabovetskaya.
Vitamin C or L-ascorbic acid, or simply ascorbate, is an essential nutrient for humans and certain other animal species. Vitamin C refers to a number of vitamins that have vitamin C activity in animals, including ascorbic acid and its salts, and some oxidized forms of the molecule like dehydroascorbic acid. 
Vitamin C is a cofactor in at least eight enzymatic reactions, including several collagen synthesis reactions that, when dysfunctional, cause the most severe symptoms of scurvy. In animals, these reactions are especially important in wound-healing and in preventing bleeding from capillaries. Ascorbate may also act as an antioxidant against oxidative stress. However, the fact that the enantiomer. D-ascorbate (not found in nature) has identical antioxidant activity to L-ascorbate, yet far less vitamin activity, underscores the fact that most of the function of L-ascorbate as a vitamin relies not on its antioxidant properties. "Ascorbate" without the letter for the enantiomeric form is always presumed to be the chemical L-ascorbate. Deficiency in this vitamin causes the disease scurvy in humans. Ascorbic acid is also widely used as a food additive, to prevent oxidation.

The name vitamin C always refers to the L- enantiomer of ascorbic acid and its oxidized forms. The opposite D – enantiomer called D-ascorbate has equal antioxidant power, but is not found in nature, and has no physiological significance. When D-ascorbate is synthesized and given to animals that require vitamin C in the diet, it has been found to have far less vitamin activity than the L – enantiomer. Therefore, unless written otherwise, "ascorbate" and "ascorbic acid" refer in the nutritional literature to L-ascorbate and L-ascorbic acid respectively. Ascorbic acid is a weak sugar acids structurally related to glucose. In biological systems, ascorbic acid can be found only at low pH, but in neutral solutions above pH 5 is predominantly found in the ionized form ascorbate. All of these molecules have vitamin C activity, therefore, and are used synonymously with vitamin C, unless otherwise specified. 
Ascorbate is a powerful reducing agent capable of rapidly scavenging a number of reactive oxygen species (ROS). Freshwater teleost fishes also require dietary vitamin C in their diet or they will get scurvy. The most widely recognized symptoms of vitamin C deficiency in fishes are scoliosis, lordosis and dark skin coloration. If these fishes are housed in seawater with algae and phytoplankton, then vitamin supplementation seems to be less important, it is presumed because of the availability of other, more ancient, antioxidants in natural marine environment. Vitamin C is found in high concentrations in immune cells, and is consumed quickly during infections. It is not certain how vitamin C interacts with the immune system; it has been hypothesized to modulate the activities of phagocytes, the production of cytokines and lymphocytes, and the number of cell adhesion molecules in monocytes. In 1907, the needed biological-assay model to isolate and identify the antiscorbutic factor was discovered. Axel Holst and Theodor Frolich. Two Norwegian physicians studying shipboard beriberi in the Norwegian fishing fleet wanted a small test mammal to substitute for the pigeons then used in beriberi research. They fed guinea pigs their test diet of grains and flour, which had earlier produced beriberi in their pigeons, and were surprised when classic scurvy resulted instead. 
VITAMIN PP
Franklin Hewlett, group 25. Scientific adviser is Tatyana Tishakova.
Vitamin PP (also known as vitamin B3 and nicotinic acid) is an organic compound with the formula C6H5NO2. This colorless, water-soluble solid is a derivative of pyridine, with a carboxyl group (COOH) at the 3-position. Niacin and niacinamide are the two main forms of vitamin PP. Both substances are key in releasing energy from carbohydrates, processing alcohol, forming fats, and producing sex hormones. Niacin has been used for over 50 years to increase levels of HDL in the blood and has been found to modestly decrease the risk of cardiovascular events in a number of controlled human trials. A significant benefit of niacin is its ability to prevent recurrent heart attack. Niacin is a precursor to NAD+/NADH and NADP+/NADPH, which play essential metabolic roles in living cells. It is involved in both DNA repair, and the production of steroid hormones in the adrenal gland.
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                                                              Structure of niacin

        A third form of niacin, inositol hexaniacinate, is gaining acceptance as a substitute for niacin. Inositol hexaniacinate is composed of one molecule of inositol (an "unofficial" B vitamin) and six molecules of niacin.
Sources of Vitamin PP: Niacin is found in variety of foods, including liver, chicken, beef, fish, cereal, peanuts and legumes, and is also synthesized from tryptophan, an essential amino acid found in most forms of protein.

Drugs containing Vitamin PP: Different niacin prescriptions are in the market. Immediate release that is quickly absorbed has more flushing effect and less hepatotoxic. Extended release (Niapsen) with more balanced metabolism which absorbs in 8–12 hours and results in less flushing and lower hepatotoxicity. New Niapsen called R-Niapsen has even lower flushing intensity and duration and could be consumed with aspirin. Laropiprant (Merck & Co., Inc.) is another recent niacin formulation with prostaglandin D2 binding capacity that mediated vaso-dilation and reduced flushing up to 73%.
During the 1970s Nobel Prize-winning chemist Linus Pauling became an advocate of the health benefits of vitamin C, claiming it could prevent a variety of ailments, especially colds. Many people began taking vitamin C supplements as a result. However, scientific studies have failed to find evidence to support Pauling’s claim, although there is some indication that vitamin C may reduce the time a cold lasts. In the 1990s much excitement surrounded findings that vitamin C and other antioxidants block some of the damage to the body caused by molecules called free radicals. These molecules are involved in aging and diseases such as cancer. Antioxidants do seem to slow the damage caused by cigarette smoke and other pollutants. However, research using vitamin C and other antioxidants to treat or prevent such diseases and disorders as asthma, cataracts, and cancer has produced mixed or inconclusive results. Researchers are designing improved studies. 

Vitamin C deficiency can lead to weakness and fatigue, inflamed or bleeding gums, greater likelihood of infection, and poorer ability to heal. Scurvy is the classic manifestation of severe vitamin C deficiency. Its symptoms are due to loss of the cementing action of collagen and include hemorrhages, loosening of teeth, and cellular changes in the long bones of children. Although unused vitamin C is quickly excreted in the urine, physicians recommend that people not take more than 2,000 mg per day. Larger doses can result in upset stomachs and diarrhea. Sources of vitamin C include citrus fruits, fresh strawberries, cantaloupe, pineapple, and guava. Good vegetable sources are broccoli, brussels sprouts, tomatoes, spinach, kale, green peppers, cabbage, and turnips.

Spirulina, dietary supplement
Madukwe Precious Chidumga, group 25. Scientific adviser is Tatyana Tishakova.
Nutrient and vitamin content
Dried Spirulina contains about 60% (51–71%) protein. It is a complete protein containing all essential amino acids, though with reduced amounts ofmethionine, cysteine and lysine when compared to the proteins of meat, eggs and milk. It is, however, superior to typical plant protein, such as that from legumes. The U.S. National Library of Medicine stated that spirulina was no better than milk or meat as a protein source, and was approximately 30 times more expensive per gram. 
Vitamin B12
Spirulina is not considered to be a reliable source of Vitamin B12. Spirulina supplements contain predominantly pseudovitamin B12, which is biologically inactive in humans.  Companies which grow and market spirulina have claimed it to be a significant source of B12 on the basis of alternative, unpublished assays, although their claims are not accepted by independent scientific organizations. The American Dietetic 

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/American_Dietetic_Association" Associationand Dietitians of Canada in their position paper on vegetarian diets state that spirulina cannot be counted on as a reliable source of active vitamin B12.The medical literature similarly advises that spirulina is unsuitable as a source of B12. 
Other nutrients
Spirulina's lipid content is about 7% by weight, and is rich in gamma-

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Gamma-linolenic_acid" linolenic

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Gamma-linolenic_acid"  acid (GLA), and also provides alpha-

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Alpha-linolenic_acid" linolenic

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Alpha-linolenic_acid"  acid (ALA), linoleic acid(LA), stearidonic

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Stearidonic_acid"  acid (SDA), eicosapentaenoic

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Eicosapentaenoic_acid"  acid (EPA), docosahexaenoic

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Docosahexaenoic_acid"  acid (DHA) and arachidonic

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Arachidonic_acid"  acid (AA).  Spirulina contains vitamins B1 (thiamine), B2 (riboflavin), B3 (nicotinamide), B6 (pyridoxine), B9 (folic acid), vitamin C, vitamin D, vitamin A and vitamin E.  It is also a source of potassium, calcium, chromium, copper, iron, magnesium, manganese, phosphorus, selenium, sodium and zinc.  Spirulina contains many pigments which may be beneficial and bioavailable, including beta-carotene, zeaxanthin, chlorophyll-a, xanthophyll, echinenone, myxoxanthophyll,canthaxanthin, diatoxanthin, 3'-hydroxyechinenone, beta-

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Beta-cryptoxanthin" cryptoxanthin and oscillaxanthin, plus the phycobiliproteins c-

 HYPERLINK "http://en.wikipedia.org/wiki/Phycocyanin" phycocyanin andallophycocyanin. 
Spirulina is a cyanobacterium that can be consumed by humans and other animals and is made primarily from two species of cyanobacteria:Arthrospira platensis and Arthrospira maxima.
Arthrospira is cultivated worldwide; used as a dietary supplement as well as a whole food; and is available in tablet, flake and powder form. It is also used as a feed supplement in the aquaculture, aquarium and poultry industries.

VITAMIN D
Salamah Arab Yadam, group 25. Scientific adviser is Tatyana Tishakova.

Vitamin D is necessary for keeping the bones and teeth strong and healthy. It performs this function by helping the intestines absorb calcium and by regulating levels of the minerals calcium and phosphorus in the blood. These minerals play a vital role in building bones and teeth. Calcium taken without sufficient vitamin D has little effect on maintaining bones. Vitamin D deficiency can lead to a softening of the bones known as rickets in children or contribute to osteoporosis (loss of bone mass). Recent research suggests that vitamin D may also bolster the immune system and help protect against some cancers. Vitamin D deficiency has also been associated with Alzheimer’s disease. Further research should clarify these potential risks and benefits. 

Also called the sunshine vitamin, vitamin D is manufactured by the skin after exposure to the ultraviolet radiation of the Sun. It is also obtained from eggs; liver; salmon, tuna, sardines, and other fatty fish; and fortified milk. Rickets is a disease once common among children in northern cities who had little exposure to sunlight in winter. The introduction of milk fortified with vitamin D largely banished the disorder among children. However, infants fed only with breast milk may receive too little vitamin D; physicians generally recommend supplements to prevent rickets. Increased use of sunscreens to prevent skin cancer lowers the body’s exposure to ultraviolet radiation and increases the likelihood of vitamin D deficiency. In addition, African Americans and other people with dark skin pigmentation have less ability to produce vitamin D from ultraviolet radiation. Vitamin D supplements are recommended for people with dark skin who receive little exposure to sunlight. 

Because vitamin D is fat-soluble and stored in the body, too much vitamin D taken regularly can cause health problems. Over time, excessive vitamin D consumption—more than 50 mg (2,000 IU) per day—can lead to vitamin D poisoning, causing nausea, vomiting, constipation, and weight loss. By raising the level of calcium in the blood, excess vitamin D also can lead to confusion and abnormal heartbeats. In addition, it can interfere with kidney function and result in deposits of calcium throughout the body, especially in the kidneys.

VITAMIN E
Akwei Nii Adotey, group 25. Scientific adviser is Tatyana Tishakova.
Vitamin E refers to a group of eight fat-soluble compounds that include both tocopherols and tocotrienols. Of the many different forms of vitamin E, γ-tocopherol is the most common in the North American diet. γ-Tocopherol can be found in corn oil, soybean oil, margarine, and dressings. In the North American diet, α-tocopherol, the most biologically active form of vitamin E, is the second-most common form of vitamin E. This variant can be found most abundantly in wheat germ oil, sunflower, and safflower oils. As a fat-soluble antioxidant, it stops the production of reactive oxygen species formed when fat undergoes oxidation. 

Functions 

Vitamin E has many biological functions, the antioxidant function being the most important and/or best known. Other functions include enzymatic activities, gene expression, and neurological function(s). The most important function of vitamin E has been suggested to be in cell signaling (and it may not have a significant role in antioxidant metabolism).

· As an antioxidant, vitamin E acts as a peroxyl radical scavenger, preventing the propagation of free radicals in tissues, by reacting with them to form a tocopheryl radical, which will then be reduced by a hydrogen donor (such as vitamin C) and thus return to its reduced state. As it is fat-soluble, it is incorporated into cell membranes, which protects them from oxidative damage.

· As an enzymatic activity regulator, for instance, protein kinase C (PKC), which plays a role in smooth muscle growth, can be inhibited by α-tocopherol. α-Tocopherol has a stimulatory effect on the dephosphorylation enzyme, protein phosphatase 2A, which in turn, cleaves phosphate groups from PKC, leading to its deactivation, bringing the smooth muscle growth to a halt.

· Vitamin E also has an effect on gene expression. Macrophages rich in cholesterol are found in the atherogenetic tissue. Scavenger receptor CD36 is a class B scavenger receptor found to be up-regulated by oxidized low density lipoprotein (LDL) and binds it. Treatment with α-tocopherol was found to downregulate the expression of the CD36 scavenger receptor gene and the scavenger receptor class A (SR-A) and modulates expression of the connective tissue growth factor (CTGF). The CTGF gene, when expressed, is responsible for the repair of wounds and regeneration of the extracellular tissue lost or damaged during atherosclerosis.

· Vitamin E also plays a role in neurological functions, and inhibition of platelet aggregation.

· Vitamin E also protects lipids and prevents the oxidation of polyunsaturated fatty acids.

So far, most human supplementation studies about vitamin E have used only α-tocopherol. This can affect levels of other forms of vitamin E, e.g. reducing serum γ- and δ-tocopherol concentrations. Moreover, a 2007 clinical study involving α-tocopherol concluded supplementation did not reduce the risk of major cardiovascular events in middle-aged and older men.
Deficiency 

Main article: Vitamin E deficiency
Vitamin E deficiency can cause:

· spinocerebellar ataxia
· myopathies
· peripheral neuropathy
· ataxia
· skeletal myopathy

· retinopathy 

· impairment of the immune response

· red blood cell destruction
Supplementation 

While vitamin E supplementation was initially hoped to have a positive effect on health, research has not supported this hope.Vitamin E does not decrease mortality in adults, even at large doses, and may slightly increase it. It does not improve blood sugar control in an unselected group of people with diabetes mellitus or decrease the risk of stroke. Daily supplementation of vitamin E does not decrease the risk of prostate cancer and may increase it. Studies on its role in age-related macular degeneration are ongoing as, though it is of a combination of dietary antioxidants used to treat the condition, it may increase the risk. A Japanese study in 2012 found vitamin E may contribute to osteoporosis.

MEREBRAL 

Amponsah Foster, group 25. Scientific adviser is Tatyana Tishakova.
Merebral consists of Amino Acids, Ginseng, Vitamin B12 (Cyanocobalamin). Ginseng - Merebral (Ginseng) is promoted as an adaptogen (a product that increases the body’s resistance to stress), one which can to a certain extent be supported with reference to its anticarcinogenic and antioxidant properties. Merebral (Ginseng) is also known to contain phytoestrogens.
Vitamin B12 (Cyanocobalamin) 
Pharmacological action Merebral (Vitamin B12 (Cyanocobalamin)) refers to a group of water-soluble vitamins. It has high biological activity. Merebral (Vitamin B12 (Cyanocobalamin)) is necessary for normal hematopoiesis (promotes maturation of erythrocytes). Involved in the processes of transmethylation, hydrogen transport, synthesis of methionine, nucleic acids, choline, creatine. Contributes to the accumulation in erythrocytes of compounds containing sulfhydryl groups. Has a beneficial effect on liver function and the nervous system. Activates the coagulation of blood in high doses causes an increase in the activity of thromboplastin and prothrombin. 
Pharmacokinetics After oral administration Merebral (Vitamin B12 (Cyanocobalamin)) absorbed from the gastrointestinal tract. Metabolized in the tissues, becoming a co-enzyme form - adenosylcobalamin which is the active form of cyanocobalamin. Excreted in bile and urine. 
Why is Merebral (Vitamin B12 (Cyanocobalamin)) prescribed? Anemia due to B12-deficiency conditions; in the complex therapy for iron and posthemorrhagic anemia; aplastic anemia caused by toxic substances and drugs; liver disease (hepatitis, cirrhosis); funicular myelosis; polyneuritis, radiculitis, neuralgia, amyotrophic lateral sclerosis; children cerebral palsy, Down syndrome, peripheral nerve injury; skin diseases (psoriasis, photodermatosis, herpetiformis dermatitis, neurodermatitis); to prevent and treat symptoms of deficiency of Merebral (Vitamin B12 (Cyanocobalamin)) (including the application of biguanide, PASA, vitamin C in high doses); radiation sickness. 
In an Merebral (Vitamin B12 (Cyanocobalamin)) application with neomycin, aminosalicylic acid, colchicine, cimetidine, ranitidine, drugs potassium decreased cyanocobalamin absorption from the gut. Cyanocobalamin may exacerbate allergic reactions caused by thiamine. Pharmaceutical incompatibility Contained in the molecule of cyanocobalamin cobalt ion contributes to the destruction of ascorbic acid, thiamine bromide, riboflavin in one solution. 
СТОМАТОЛОГИЧЕСКИЙ ФАКУЛЬТЕТ
ВИТАМИН Е (Токоферола ацетат)

Соболевская О. К, 3 группа. Руководитель: Козуб С. Н.

Впервые роль витамина Е в репродуктивном процессе наблюдали в 1920 году: у белой крысы, обычно очень плодовитой, при длительной молочной диете было отмечено развитие авитаминоза Е и прекращение размножения.

В 1936 году получены первые препараты витамина Е путем экстракции из масел ростков зерна, а синтез аналога витамина Е был осуществлен Каррером в 1938 году.

Содержится, в основном, в растительных продуктах, нерафинированных растительных маслах: соевом, подсолнечном, арахисовом, кукурузном, облепиховом, особенно много в зерновых и бобовых ростках (проростки пшеницы и ржи, гороха), в овощах - спаржевой капусте, помидорах, салате, горохе, шпинате, ботве петрушки, семенах шиповника. Некоторое количества содержатся в мясе, жире, яйцах, молоке, говяжьей печени.

Участвует в процессах тканевого дыхания, предохраняет от окисления и разрушения жирные кислоты мембран клеток (антиоксидантное действие), способствует усвоению белков и жиров, влияет на функцию половых и других эндокринных желез. Стимулирует иммунитет, участвует во всех видах обмена веществ; улучшает состояние сердечно-сосудистой системы, оберегая эритроциты от разрушения; способствует усвоению витамина А (ретинола) и витамина D. Необходим во время беременности для правильного развития плода.

Предотвращает образование тромбов и способствует их рассасыванию. Также используется в косметологии для сохранения молодости кожи, он способствует заживлению кожи и уменьшает риск образования рубцовой ткани. Кроме того, токоферол помогает при лечении экземы, язв кожи, герпеса и лишая.

При гипервитаминозе наблюдается: ослабление сумеречного зрения из-за антагонизма с витамином А, гипогликемия, слабость, головная боль, ослабление потенции у мужчин, мышечные судороги. 

При гиповитаминозе: мозговые кровоизлияния, разрушение (гемолиз) эритроцитов; воспаления суставов (артрит) и кожи (дерматит);боли мышечного и нервного происхождения, в скелетных мышцах и мышцах сердца; повышенная проницаемость капилляров; атрофия половых желез, приводящая к полному или частичному бесплодию; нарушение тканевого дыхания, активация процесса перекисного окисления липидов, нарушение практически всех видов обмена веществ.

Препараты содержащие витамин Е: Биовиталь витамин Е, ВитАЕ, Витамин Е 100/200/400-Словакофарма, Витрум витамин Е, Доппельгерц Витамин Е форте, Токофер, Адаптовит, Альфа-Токоферола ацетат.

Ответственные за выпуск: Тишакова Т. С., Лукьянова Л. В.
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