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НарушениеНарушение обменаобмена
витаминоввитаминов группыгруппы ВВ ии
микроэлементовмикроэлементов

БелецкаяБелецкая СС.. ВВ..
ХарьковскийХарьковский специализированныйспециализированный
медикомедико--генетическийгенетический ЦентрЦентр

ВитамиВитами ́́ныны ((отот латлат.. vitavita --««жизньжизнь»»)) ——
низкомолекулярныенизкомолекулярные органическиеорганические соединесоедине--
нияния различнойразличной химическойхимической природыприроды,, необнеоб--
ходимыеходимые длядля нормальнойнормальной жизнедеятельжизнедеятель--
ностиности ии обладающиеобладающие высокойвысокой биологичесбиологичес--
койкой активностьюактивностью..
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БольшинствоБольшинство витаминоввитаминов нене синтезируютсясинтезируются вв
организмеорганизме человекачеловека.. ПоэтомуПоэтому ониони должныдолжны
регулярнорегулярно ии вв достаточномдостаточном количествеколичестве поступатьпоступать
вв организморганизм сс пищейпищей илиили вв видевиде препаратовпрепаратов..
ИсключенияИсключения составляютсоставляют витаминвитамин КК,, достаточноедостаточное
количествоколичество которогокоторого вв норменорме синтезируетсясинтезируется вв
толстомтолстом кишечникекишечнике человекачеловека заза счётсчёт
деятельностидеятельности бактерийбактерий,, ии витаминвитамин ВВ3,3,
синтезируемыйсинтезируемый бактериямибактериями кишечникакишечника изиз
аминокислотыаминокислоты триптофанатриптофана..

ВитаминыВитамины группыгруппы ВВ участвуютучаствуют вв
процессахпроцессах метилированияметилирования,,
нарушениенарушение которогокоторого наиболеенаиболее часточасто
диагностируетсядиагностируется уу детейдетей сс аутизмомаутизмом
ии аутистическимаутистическим спектромспектром
нарушениянарушения поведенияповедения..
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МетилированиеМетилирование —— простойпростой химическийхимический
процесспроцесс,, припри которомкотором метильнаяметильная группагруппа ——
атоматом углеродауглерода ии тритри атомаатома водородаводорода ——
связываетсясвязывается сс другимидругими молекуламимолекулами.. АноАно--
мальноемальное метилированиеметилирование ведетведет кк нарушениямнарушениям
нана протяжениипротяжении всейвсей жизнижизни,, отот зачатиязачатия новогонового
организмаорганизма додо смертисмерти.. ЭтаЭта простаяпростая биохибиохи--
мическаямическая реакцияреакция имеетимеет большоебольшое значениезначение
длядля синтезасинтеза ДНКДНК,, ««включениявключения»» ии ««выклювыклю--
чениячения»» геновгенов вв клеткеклетке,, детоксикациидетоксикации ии обменаобмена
веществвеществ..

МетилированиеМетилирование помогаетпомогает организмуорганизму
избавитьсяизбавиться отот токсиновтоксинов тяжелыхтяжелых металловметаллов,,
вв томтом числечисле отот ртутиртути,, свинцасвинца,, сурьмысурьмы ии
мышьякамышьяка.. ЕслиЕсли метилированиеметилирование уу ребёнкаребёнка
нарушенонарушено,, этиэти токсичныетоксичные металлыметаллы
накапливаютсянакапливаются,, чточто негативнонегативно влияетвлияет нана
многиемногие функциифункции организмаорганизма.. ЕслиЕсли
химическийхимический анализанализ волосволос нана содержаниесодержание
минераловминералов выявляетвыявляет повышенныйповышенный уровеньуровень
токсичныхтоксичных тяжёлыхтяжёлых металловметаллов вв организмеорганизме,,
этоэто говоритговорит оо нарушениинарушении метилированияметилирования..
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СамыйСамый простойпростой способспособ проверитьпроверить,,
нормальнонормально лили проходитпроходит метилированиеметилирование вв
организмеорганизме –– этоэто измеритьизмерить уровеньуровень
гомоцистеинагомоцистеина,, фолиевойфолиевой кислотыкислоты ии
витаминавитамина ВВ1212 кровикрови.. ПовышениеПовышение уровняуровня
гомоцистеинагомоцистеина вв кровикрови происходитпроисходит
вследствиевследствие сниженияснижения егоего метилированияметилирования..
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МногиеМногие данныеданные подтверждаютподтверждают,, чточто
высокийвысокий уровеньуровень гомоцистеинагомоцистеина связансвязан сс
нехваткойнехваткой вв организмеорганизме витаминоввитаминов B6, B12 B6, B12 ии
фолиевойфолиевой кислотыкислоты ((витаминвитамин ВВ9),9), которыекоторые
являютсяявляются кофакторамикофакторами ((стимуляторамистимуляторами))
ферментовферментов,, участвующихучаствующих вв
функционированиифункционировании фолатногофолатного циклацикла..
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СтатистикаСтатистика ХСМГЦХСМГЦ (100(100 детейдетей):):

ИзмененияИзменения припри определенииопределении уровняуровня
витаминоввитаминов группыгруппы ВВ выявленывыявлены вв 65%;65%;
СнижениеСнижение уровняуровня фолиевойфолиевой кислотыкислоты кровикрови ––
23%;23%;
ПовышениеПовышение уровняуровня фолиевойфолиевой кислотыкислоты ((приёмприём
мегадозмегадоз илиили церебральныйцеребральный дефицитдефицит)) –– 11%;11%;

СнижениеСнижение уровняуровня витаминавитамина ВВ1212 –– 18%;18%;
ПовышениеПовышение уровняуровня витаминавитамина ВВ12 (12 (приёмприём
мегадозмегадоз илиили церебральныйцеребральный дефицитдефицит)) –– 21%;21%;
ВыявлениеВыявление вв газовойгазовой хроматографиихроматографии мочимочи
метаболитовметаболитов,, которыекоторые указываютуказывают нана
недостаточностьнедостаточность витаминоввитаминов группыгруппы ВВ –– 47%.47%.
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ПодборПодбор лечебнойлечебной дозыдозы витаминоввитаминов основаноснован
нана 33 составляющихсоставляющих::

1.1.ВозрастВозраст пациентапациента ((дозадоза чёткочётко соответствуетсоответствует
возрастнымвозрастным нормамнормам););

2.2.ИсходныеИсходные уровеньуровень витаминавитамина вв кровикрови;;
3.3.НормализацияНормализация уровняуровня
илиили еёеё отсутствиеотсутствие
вв процессепроцессе
динамическогодинамического
наблюдениянаблюдения..

ПриПри ДАНДАН!! терапиитерапии нене одинодин изиз
вышеперечисленныхвышеперечисленных критериевкритериев нене

учитываетсяучитывается!!
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ОпасностиОпасности передозировкипередозировки витаминоввитаминов
группыгруппы ВВ ((гипервитаминозагипервитаминоза):):

ИсходноеИсходное нарушениенарушение обменаобмена усугубляетсяусугубляется
новойновой интоксикациейинтоксикацией;;
СтрадаютСтрадают паренхиматозныепаренхиматозные органыорганы ((вв первуюпервую
очередьочередь печеньпечень););
АллергическиеАллергические реакцииреакции;;
ПереизбытокПереизбыток витаминавитамина ВВ1212 приводитприводит кк
гиперактивностигиперактивности,, вв будущембудущем возможновозможно
угнетениеугнетение процессапроцесса кроветворениякроветворения;;

ГипервитаминозГипервитаминоз витаминавитамина ВВ66 вызываетвызывает
полинейропатиюполинейропатию,, ухудшениеухудшение моторикимоторики уу
пациентовпациентов;;
ПереизбытокПереизбыток фолиевойфолиевой кислотыкислоты нередконередко
являетсяявляется пусковымпусковым факторомфактором развитияразвития
онкопатологиионкопатологии..
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ЛечениеЛечение мегадозамимегадозами ((нередконередко сс
положительнымположительным эффектомэффектом)) ии игнорированиеигнорирование
резкогорезкого повышенияповышения уровняуровня витаминавитамина вв кровикрови
можноможно сравнитьсравнить сс однимодним изиз видоввидов
наркоманиинаркомании,, когдакогда используютсяиспользуются тактак
называемыеназываемые энерготоникиэнерготоники –– человекчеловек
получаетполучает положительныйположительный эффектэффект вв видевиде
отличногоотличного настроениянастроения,, ясностиясности мышлениямышления,,
длительнойдлительной работоспособностиработоспособности…… ИсходИсход
черезчерез годагода известенизвестен всемвсем……

ВитаминВитамин ВВ66 улучшаетулучшает всасываниевсасывание магниямагния изиз
желудочножелудочно--кишечногокишечного трактатракта ии егоего проникновениепроникновение
вв клеткиклетки.. ЕслиЕсли уровеньуровень магниямагния ((вв кровикрови ии мочемоче)) вв
пределахпределах нормынормы,, тото никакойникакой необходимостинеобходимости вв егоего
дополнительномдополнительном приёмеприёме нетнет!! ИсключениеИсключение
составляетсоставляет нарушениенарушение обменаобмена допаминадопамина,, когдакогда
положительныйположительный эффектэффект наблюдаетсянаблюдается именноименно отот
лечениялечения витаминомвитамином ВВ66 совместносовместно сс магниеммагнием ((подпод
контролемконтролем гомовагомова--ниловойниловой кислотыкислоты вв мочемоче).).
ВВ ДАНДАН!! терапиитерапии принятопринято назначатьназначать витаминвитамин ВВ66
толькотолько сс магниеммагнием,, опятьопять жеже,, нене знаязная исходныхисходных
показателейпоказателей обменаобмена……
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ПриПри проведениипроведении газовойгазовой
хроматографиихроматографии//массмасс--спектрометрииспектрометрии вв 24%24%
случаевслучаев выявленовыявлено снижениеснижение уровняуровня
витаминавитамина ВВ5 (5 (пантотеноваяпантотеновая кислотакислота).). НамиНами
замеченозамечено,, чточто уу рядаряда детейдетей сс аутистическимаутистическим
спектромспектром нарушениянарушения поведенииповедении такойтакой
дефицитдефицит сочеталсясочетался сосо специфическимспецифическим
запахомзапахом сырогосырого мясамяса отот телатела ии изоизо ртарта..
КоррекцияКоррекция уровняуровня витаминавитамина ВВ55 приводилаприводила кк
исчезновениюисчезновению запахазапаха

ВВ рядеряде случаевслучаев болееболее выраженныйвыраженный
положительныйположительный эффектэффект наблюдалсянаблюдался припри
коррекциикоррекции питанияпитания сс обогащениемобогащением рационарациона
продуктамипродуктами сс высокимвысоким содержаниемсодержанием
необходимогонеобходимого витаминавитамина
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Недостаточность макро- и
микрорэлементов

Наиболее часто у детей с аутизмом и
аутистическим спектром нарушения
поведения в газовой хроматографии мочи
выявлен дефицит магния (23%), цинка (9%), 
селена (9%) и молибдена (7%). 

Дефицит магния

- Нарушение обмена углеводов;
- Нарушение обмена нейротрансмитте-ров;
- Длительный дефицит приводит к
накоплению в организме Ni, Pb, Cd, Be, Al.
При передозировке препаратами магния
возникает мышечная гипотония, слабость, 
сонливость.
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Дефицит цинка

- Нарушение работы оксидантной
системы;

- Гормональный дисбаланс;
- Нарушение функционирования генома

(входит состав цинк-содержащих
нуклеотидов);

- Накопление тяжёлых металлов;
- Иммунологические нарушения, в т.ч. 
аллергия;

Дефицит селена

- Снижение функции щитовидной железы;
- Накопление токсинов и тяжёлых
металлов (селен является антагонистом
ртути и мышьяка; защищает организм от
накопления кадмия, свинца и таллия );

- Снижение энергетического обмена (при
участии селена образуется 80% молекул
АТФ, участвует в синтезе коэнзима Q10);

- Снижение оксидативной системы;
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Дефицит молибдена

- Повышенная раздражительность, 
гиперактивность;

- Нарушение метилирования (молибден
входит в состав сульфитоксидазы);

- Торможение катаболизма метионина;
- Накопление меди в организме.

Таким образом, дефицит витаминов
группы В, а также макро- и микроэлементов
часто диагностируется у детей с аутизмом и
аутистическим спектром нарушения
поведения. Нормализация их уровня должна
быть строго индивидуальной и впоследствии
контролироваться исследованием крови и
мочи.
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