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дискусії, вміти переконувати, лідирувати, управляти, робити презентації, 
знаходити підхід до людей і вирішувати конфліктні ситуації, керувати 

проектами, володіти командоутворенням, тобто бути функціонально 
грамотними. У країнах Європейського Союзу формується поняття м‘яких 
навичок (soft skills), які протиставляються жорстким – спеціальним 

вузькопрофесійним навичкам (hard skills), бо не мають однозначної жорсткої 
прив‘язки до конкретної ситуації, тому, що в кожному випадку діяти за одними 

і єдиним сценарієм не можливо.   
З часом ефективні консультанти-лідери з управлінськими якостями, 

активним саморозвитком набудуть статусу тренерів.  
З розвитком такого компетентного професійного руху має бути створений 

реєстр консультантів-тренерів, які повинні будуть щорічно підтверджувати свій 
рівень. 

З започаткуванням та введенням інституту консультантів з питань 
інформаційного консультування щодо вакцинації ми отримаємо найшвидші 

позитивні зрушення в професійній освіченості населення та збереженні його 
здоров'я. 
 
 
 

ОЦІНКА МОЖЛИВОСТЕЙ СТВОРЕННЯ ДЖЕРЕЛ 
ВИСОКООЛЕЇНОВИХ РОСЛИННИХ ОЛІЙ З УРАХУВАННЯМ ВИМОГ 

БІОБЕЗПЕКИ 
Тимчук Д.С.

1
, Щербак О.В.

1
, Тимчук Н.Ф.

2 
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Харківська державна зооветеринарна академія 

2 
Харківський національний медичний університет 

 
В структурі харчування людини важливе місце займають рослинні олії, 

які вирізняються не тільки високою калорийністю, але й є джерелом незамінних 
жирних кислот, які викликають корисний поліфункціональний ефект 

профілактики і лікування широкого спектру захворювань. Однак переважання в 
складі рослинних олій ненасичених жирних кислот викликає і негативні  
фізіологічні наслідки, бо ці компоненти олій дуже піддавані перекисному 

окислюванню, проміжні продукти якого дуже шкодочинні для здоров‘я 
людини. Тому жирнокислотний склад рослинних олій потребує покращення і 

одним з його найбільш перспективних напрямків вважається підвищення 
частки в оліях мононенасиченої олеїнової кислоти. Вона приблизно на порядок 

більш стійка до перекисного окислювання ніж лінолева і на два порядки – ніж 
ліноленова, але при цьому її фізіологічна активність значно перевищує насичені 

кислоти. 
Існують принаймні п‘ять можливих підходів до вирішення цієї проблеми. 

Перший з них передбачає збагачення рослинних олій гліцеридами олеїнової 
кислоти шляхом використання заводських технологій. Другий підхід полягає у 

купажуванні рослинних олій біогенними джерелами високого вмісту олеїнової 
кислоти, наприклад олівковою олією. Третій підхід складається в отриманні 
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трансгенних джерел високого вмісту олеїнової кислоти  за допомогою ГМО-
технологій. Четвертим підходом є генетичне поліпшення олійних культур за 

вмістом олеату з використанням штучного індукованого мутагенезу. І, нарешті, 
п‘ятим  підходом до вирішення проблеми є використання природного 
генетичного різноманіття олійних культур за вмістом олеату. Однак перший із 

зазначених підходів навряд чи можна вважати вигідним з економічних, 
енергетичних та екологічних міркувань. Обмеженням другого підходу є те, що 

високоолеїнові олії є суто імпортованим продуктом. ГМО – технології теж 
навряд чи можуть розглядатися як найкращий засіб підвищення вмісту олеату в  

рослинних оліях, оскільки вони технічно складні, потребують наявності 
спеціального обладнання і можуть викликати непрогнозовані наслідки 

споживання людиною ГМО – продуктів і небажані екологічні наслідки 
вирощування їх джерел в природних умовах. Сучасні технології контролю 

якості ГМО – продуктів дозволяють оцінити присутність в геномах джерел 
олійних культур нетипових для них спадкових структур, але  не надають 

можливості перевірити шкодочинність ГМО - джерел рослинних олій 
високоолеїнового типу як для людини, так і для навколишнього середовища. 

Основними недоліками індукованого мутагенезу є його випадковий, 
неспрямований характер, низькі частоти отримання мутацій з корисним 
ефектом і їх супроводження мутаціями, які не викликають бажаних змінень 

хімічного складу та фізіологічних функцій рослинного організму і часто мають 
напівлетальну природу.  

Тому найкращим засобом біобезпечного поліпшення якості рослинних 
олій шляхом підвищення в них гліцеридів олеїнової кислоти слід визнати 

використання природного генетичного різноманіття олійних культур за 
жирнокислотним складом олії.         

В даний час найбільш високого рівня вмісту гліцеридів олеїнової кислоти 
в оліях вдалося досягти  у соняшнику (до 90%), хрестоцвітих культур (до 70%) і 

сої (до 60%), і такий рівень вмісту олеату в 2,5 – 3,5 рази перевищує 
аналогічний показник у традиційних форм  цих культур. Однак в усіх цих 

випадках підвищення вмісту олеату здійснювалося шляхом індукованого 
мутагенезу або трансгенезу, а не шляхом використання природного 
генетичного різноманіття цих культур. 

Основним недоліком технологій використання природного генетичного 
різноманіття олійних культур за вмістом олеату є складність і невизначеність  

систем генетичної регуляції цієї ознаки і дуже обмежена кількість природних 
джерел високоолеїнових олій, яка, скоріше за все, виникає внаслідок тривалого 

неконтрольованого перезапилення генетичних джерел високого вмісту олеату з 
формами олійних культур традиційного типу.  

Внаслідок проведених нами досліджень встановлено, що найбільш 
широким розмахом природної мінливості за вмістом олеїнової кислоти 

вирізняється кукурудза, а найкращими джерелами високого  рівня цієї ознаки є 
носії моногенних мутацій структури ендосперму. Ця група мутацій привертає 

на практичну увагу не тільки своїм природним походженням, але й наявністю 
надійно відтворюваних в різних умовах вирощування фенотипових маркерів 
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алельного стану генів структури ендосперму, менделюючою природою їх 
успадкування і можливістю поєднання високої якості олії з високою якістю 

вуглеводів та білків. 
Визначено, що найбільш високим вмістом олеату серед крохмаль – 

модифікуючих мутантів кукурудзи вирізняються носії локалізованого в 

четвертій хромосомі мутантного гену su1 та його комбінацій з деякими іншими 
мутантними генами структури ендосперму. У кукурудзи такого типу частка 

олеїнової кислоти в жирнокислотному складі олії досягала 45 - 46%  і 
практично вдвічі перевищувала рівень олеату у кукурудзи звичайного типу. 

Поряд з цим результати проведеного нами генетичного аналізу свідчать, що 
вміст олеату в зерні носіїв мутацій структури ендосперму і, зокрема, носіїв  

мутації su1  має кількісну природу і є результатом просторового зчеплення гену  
su1 з кластером олеат – кодуючих генів, які здатні модифікувати ефект 

моногенної мутації  su1. При цьому не виключено існування олеат – кодуючих, 
хоча і менш експресивних генів в інших групах зчеплення.  

Попередні результати свідчать також про наявність ортологічної 
мінливості за вмістом олеату і у інших олійних культур. 
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Дослідження спадкових захворювань становить одну з ключових проблем 

сучасної біоетики через негативний історичний шлейф євгеніки та 
непередбачуваність психологічних і соціальних наслідків отримання інформації 
щодо генетичних особливостей людини. З одного боку, ці дані дозволяють 

прогнозувати стан здоров‘я особи, навіть не хворої на момент обстеження, а, з 
іншого, можуть виявити раніше невідому інформацію, в тому числі таку, яка 

стосується членів її родини, та спричинити суттєвий вплив на цей осередок 
суспільства та/або соціальну групу людей, до якої належить пацієнт. Не 

виключено, що відомості про генетичні особливості людини можуть бути 
використані задля утиску прав обстежуваного або стати підґрунтям для його 

дискримінації третьою стороною. Саме тому генетичні дослідження людини 
регламентуються Загальною декларацією про геном людини і про права 

людини (1997), Європейською конвенцією про захист прав і гідності людини 
щодо застосування біології та медицини: Конвенцією про права людини та 

біомедицину (1997), Гельсінською декларацію Всесвітньої медичної асоціації 
«Етичні принципи медичних досліджень за участю людини у якості об'єкта 


