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Саркопения – это потеря мышечной массы и функций из-за старения, что 

является сопутствующим заболеванием при многих состояниях (сахарный диабет 

(распространенность 18%), хроническая болезнь почек (распространенность 24-30%), 

депрессия, остеопороз, сердечно-сосудистые заболевания). Глобальная 

распространенность саркопении варьируется от 8% до 36% среди людей моложе 60 лет 

и от 10% до 27% среди людей старше 60 лет [1]. Обнаружены статистически значимые 

взаимосвязи между саркопенией и физической активностью, физической активностью 

и когнитивными функциями, а также саркопении и когнитивными функциями. [2] 

Исследования показали, что для профилактики саркопении требуется 

повышенное потребление белка (1,21…1,54 г/кг/день), полиненасыщенных жирных 

кислот омега-3 (3,9 г/день), повышенное потребление лейцина, антоцианов и других 

биологически активных полифенолов, антиоксидантов, обеспечение адекватного 

уровня витамина D. Рекомендуемые диеты – средиземноморская, японская, DASH. 

Исключаемые диеты – западная, британская. 

По данным анализа диетических рекомендаций был разработан суточный 

рацион питания для мужчины 40-59 лет (индекс массы тела 22, коэффициент 

физической активности 1,6, ростом 178 см, весом 70 кг), с содержанием 104 г белков, 

83 г жиров,  329 г углеводов, 2488 ккал, направленный на профилактику саркопении. 

Рацион включал салаты из свежих овощей и фруктов, каши, мясные и рыбные блюда, а 

также разработанный функциональный десерт «Овсяный эклер с ягодным кремом» 

(овсяная мука, растительное масло, крем на основе кисломолочных продуктов и 

черники).  

Для оценки качества разработанного рациона использовали базовый индекс 

здорового питания. Значение индекса составило 95 баллов из 100, что свидетельствует 

о высокой сбалансированности разработанного рациона питания.  
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