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АКТИВНОЙ ПИЩЕВОЙ ДОБАВКИ «СЕЛЕРДЖЕН» 
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Введение
В современном мире происходит постоянный 

интенсивный поиска средств и способов, обладаю-
щих противо-возрастным действием на кожу чело-
века, подвергаемой хронологическому (зависимому 
от возраста) и преждевременному, обусловленному 
генетическими факторами и условиями окружающей 
среды, старению. В норме кожа человека хорошо 
снабжается низкомолекулярными антиоксидантами, 
витамином Е, коэнзимом Ку10 и селеном, которые 
получаются с пищей и доставляются в кожу током 
крови. В коже существует также хорошо развитая 
сеть антиоксидантных ферментов, которые защищают 
ее от вредного воздействия свободных радикалов, 
образующихся в окружающей среде и способствую-
щих преждевременному старению кожи [1]. Напри-
мер, микроэлемент селен входит в активный центр 
антиоксидантных ферментов глутатионпероксидазы 
и тиоредоксинредуктазы [2]. Кроме важной функции 
как активный центр ферментов, селен является важ-
нейшей частью неферментативной клеточной защиты 
от активных форм кислорода и азота, будучи состав-
ным элементом селенометионина, который нейтрали-
зует биологически опасные свободные радикалы [2], 
которые ингибируют внутриклеточный стресс-сигнал, 
подаваемый интерлейкином-8 [3]. Многочисленные 
исследования показали, что витамин Е является клю-
чевым неферментным антиоксидантом в верхнем кор-
невом слое кожи, который, предотвращая окисление 
полиненасыщенных жирных кислот, восстанавливает 
и поддерживает барьерные свойства кожи, защищая, 
таким образом, кожу и организм в целом от проник-
новения вредных веществ и частиц [1, 4]. Известно 
также, что коэнзим Ку10 является исключительно 
эффективной ловушкой супероксидных радикалов, 
продуцируемых как циркулирующими лейкоцитами 
крови, так и тканевыми макрофагами [5], а также инги-
бирует процесс перекисного окисления липидов [4, 6]. 
В условиях хронического воспаления, которое наблю-
дается во время старения кожи, при псориазе и ато-
пическом дерматите, уровни коэнзима Ку10 и селена в 

коже становятся ниже нормы [4, 6, 7], отражая их уско-
ренное расходование на нейтрализацию избытка сво-
бодных радикалов. Поскольку и селен, и коэнзим Ку10, 
входящие в состав пищевых добавок или введенные 
внутривенно, легко достигают корневого слоя кожи 
[4, 8, 9, 10], они поддерживают окислительно-восста-
новительный баланс и в крови, и в коже, улучшая ее 
структуру и функции [4, 8, 11, 12]. Они же теоретически 
могут замедлить свободно-радикальные процессы 
старения кожи и существенно повысить антиоксидант-
ную защиту организма в целом.

Целью настоящего исследования являлось изу-
чить клинические и биохимические эффекты СЕЛЕР-
ДЖЕНА, содержащего известные антиоксиданты, 
витамин Е, коэнзим Ку10, селен, ликопен и коллагено-
вые пептиды морской рыбы. По мнению производите-
лей, коллагеновые пептиды рыбы могут существенно 
улучшить метаболизм коллагена у человека, сдвинув 
его равновесие от распада (связанного со старением) 
в синтезу (связанному с регенерацией тканей).

Материалы и методы
Тестируемый продукт (желатиновые капсулы) 

содержал коллагеновые пептиды морской рыбы  
(570 мг), экстракт кожицы винограда (10 мг), коэнзим 
Ку10 (10 мг), лютеин (10 мг) и селен (50 мкг), раство-
ренные в соевом лецитине (700 мг).

Сорок один взрослых волонтеров обоих полов (раз-
брос возраста 33–72 года; средний возраст 50,60±10,37 
лет; 5 мужщин и 36 женщин) были отобраны для иссле-
дования, следуя критериям включения и исключения. 
Им было рекомендовано принимать 2 капсулы СЕЛЕР-
ДЖЕНА в день во время завтрака и ужина в течение 
60 дней. До начала испытания и сразу поле него у участ-
ников исследования проводился забор крови натощак 
(20 мл) в пробирку с гепарином. Кровь отстаивалась 
в течение 30 мин, осевшие эритроциты собирались 
и отмывались. Плазма собиралась после короткого 
центрифугирования и хранилась при -80оС до проведе-
ния биохимических анализов. Анализы окислительно-
восстановительного статуса проводились в течений 
72 часов после забора крови. Уровни нитритов и нитра-
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тов в плазме определяли методом Грисса [13], вос-
становленный глутатион в эритроцитах определяли 
методом высокоэффективной хроматографии [14].  
Активности супероксиддисмутазы [15], каталазы [16], 
глутатион-С-трансферазы [17] и глутатионперокси-
дазы [18] измеряли спектрофотометрически. Количе-
ственный анализ коензима Ку10 проводили методом 
высокоэффективной хроматографии в фотодиодом и 
электрохимическим детектором [19]. Количественный 
анализ малонового диальдегида осуществляли спек-
трофотометрически [20]. Количество АТФ в эритро-
цитах проводили методом люциферин-люциферазной 
хемилюминесценции, используя стандартную мето-
дику и КИТ, производимый СИГМОЙ Ко.

Оценку функциональных параметров кожи прово-
дили на КУТОМЕТРЕ МРА 580 (Каллегари, Италия) по 
методикам, предлагаемым производителем. Биологи-
ческий возраст кожи вычислялся по комплексу параме-
тров, используя программу СОФТ ПЛЮС ТОП того же 
производителя. Ультразвуковые свойства кожи опреде-
ляли специализированной УЗИ системой ДУБ КУТИС, 
Германия. Субъективная оценка эффектов препарата 
проводилась по специально разработанной анкете.

Статистическая обработка результатов провели 
в помощью программы СТАТИСТИКА 6.0 (Стат Софт 
Инк.).

Результаты и обсуждение
Субъективная оценка доктора и волонтера
Не было отмечено ни одного случая нежелатель-

ного осложнения. Общее заключение отмечало хоро-
шую переносимость препарата, улучшение общего 
состояния 51% (21 волонтер) и состояния кожи 61% 
(25 волонтеров) (Таблица 1). Большинство пациен-
тов  (75%, 33 волонтера) принимали препарат регу-
лярно, что отразилось на содержании коэнзима 
Ку10 в плазме. Анализируя параметры физиологии 
кожи, было отмечено снижение среднего биологиче-
ского возраста кожи лица участников (-1,5±0,2 года). 
У половины участников (21 человек) средний биоло-
гический возраст кожи снизился более существенно 
(-2,6±0,5 года). Среди всех параметров физиологии 
кожи, самое заметное улучшение наблюдалось в уве-
личении эластичности и усилении продукции кож-
ного сала, которое заметно снижается с возрастом 
и в неблагоприятных условиях окружающей среды 
(Таблица 2). Частичное объяснение повышенной эла-
стичности может состоять в усилении синтеза колла-
гена с 0.98±0,10 до 1,38±0,08мкг/мл; р<0,05) (Рисунок 
8). Курс СЕЛЕРДЖЕНА не приводил к патологическим 
изменениям параметров окислительно-восстанови-
тельного баланса, все они оставались в пределах нор-
мальных величин, хотя отмечалось повышение уровня 
АТФ (2,18±0,30 в начале и 2,81±0,2 мМ в конце; р<0,05) 
(Рисунок 7), малонового альдегида (1,14±0,15 про-
тив 1,98±0,23; P<0,05) и уровня нитритов и нитратов. 
В то же время, активности основных антиоксидант-
ных систем не изменились, а активность СОД слегка 
уменьшилась (Таблицы 3–4).

Таблица 1. Субъективная оценка препарата «CELERGEN SOFTGEL»

Таблица 2. Ультразвуковое исследование кожи

Параметр Число (%) участников

Улучшение Нет эффекта Осложнения

Общее состояние 21 (51%) 20 (49%) 0 (0%)

Сила в мышцах, 
подвижность суставов

15 (36%) 26 (64%) 0 (0%)

Желудочно-кишечный тракт 0 (0%) 41 (100%) 0 (0%)

Состояние кожи 25 (61%) 16 (39%) 0 (0%)

Самоощущение 0 (0%) 41 (100%) 0 (0%)

Параметр Эпидермис Дерма

До После До После

Толщина, μm 76,89± 0,97 76,89± 0,97 3884±30 3900±31

Акустическая плотность 35,57±2,43 35,20±2,19 5,22±0,22 5,94±0,97

Таблица 3. Физиологические параметры кожи

Parameter Epidermis Dermis

before After before After

Thickness, μm 76,89± 0,97 76,89± 0,97 3884±30 3900±31

Acoustic density 35,57±2,43 35,20±2,19 5,22±0,22 5,94±0,97
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Таблица 4. Эффекты СЕЛЕРДЖЕНА на параметры физиологии кожи (n = 35)

Parameter before After

Elasticity 33,66±1,31 40,26±0,87*

Moisture 49,03±3,52 46,54±3,02

Sebum 29,37±4,76 56,86±4,04**

Skin Biological Age 49,51±1,68 48,09±1,74

Выводы
Биологически активная добавка в пище с СЕЛЕР-

ДЖЕН является безопасным и эффективным сред-
ством для улучшения вида и свойств стареющей 
кожи лица, частично, за счет усиления синтеза колла-
гена. Улучшение общего самочувствия, которое отме-
чало большинство участников, коррелирует с повыше-

нием запасов энергии, которое оценивалось по уровню 
АТФ. Повышение в пределах физиологической нормы 
уровня нитритов/нитратов и малонового диальдегида 
можно также считать показателями генерализованного 
противо-возрастного эффекта БАД, так как эти фак-
торы ответственны за активацию эндогенных механиз-
мов защиты от старения.
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РЕЗЮМЕ
Было проведено открытое нерандомизированное клиническое испытание безопасности и эффективно-

сти как противо-возрастного препарата биологически активной добавки к пище «СЕЛЕРДЖЕН» в группе кли-
нически здоровых волонтеров обоих полов (разброс по возрасту в группе из 41 человека был 33–72 года). 
В качестве вторичного показателя эффективности, измерялись биохимические параметры окислительно-вос-
становительного статуса и продукция коллагена. Протокол клинического испытания был одобрен Этическим 
Комитетом Института и все участники исследования подписали информированное согласие. Участники были 
рекрутированы на основании критериев включения в испытание и исключения из испытания. Им было предло-
жено принимать 2 капсулы препарата «СЕЛЕРДЖЕН» в день в течение двух месяцев. На время периода испыта-
ний все участники не должны были принимать никаких других биологически активных добавок или витаминов. 
Прием БАД объективно оценивался по уровню коэнзима Ку10 в крови, так как «СЕЛЕРДЖЕН» содержит этот 
коэнзим как активный ингредиент. Безопасность препарата оценивалась субъективно, учитывая мнение леча-
щего врача и участника испытания. Клинический (эстетический противо-возрастной эффект) оценивался по 
цифровым фотографиям, сделанным в начале и в конце испытания, а также по анкетам, заполненным врачом 
и пациентом. Инструментальные методы оценки противо-возрастного эффекта на кожу лица включали функ-
циональные параметры физиологии кожи, такие как эластичность, сальность и увлажненность. Был проведен 
специализированный ультразвуковой анализ кожных слоев, по которому определялись толщина и упорядочен-
ность коллагеновых волокон в эпидермисе и дерме. На основании полученных результатов оценивался био-
логический возраст кожи лица до и после исследования. Лабораторные биохимические анализы включали: 
определение уровня гидроксипролина в крови как мера синтеза коллагена; уровень нитритов и нитратов 
в плазме; активности основных антиоксидантных ферментов, таких как супероксиддисмутаза, глутатионперок-
сидаза и глутатион-С-трансфераза; уровень восстановленного глутатиона в эритроцитах; содержание мало-
нового диальдегида в плазме; уроветь АТФ в эритроцитах. Все данные были проанализированы статистически, 
используя подходящий метод анализа. Результаты статистической обработки показали, что «СЕЛЕРДЖЕН» 
обладает определенным противо-возрастным эффектом на кожу лица, снижая ее биологический возраст, ока-
зывает энергизирующее действие, увеличивая запасы АТФ, меняет окислительно-восстановительный потен-
циал, сдвигая его в сторону, соответствующему более молодому возрасту.

Ключевые слова: биологически активная добавка «Селерджен», синтез коллагена, окислительно-
восстановительный потенциал кожи, генерализованный противо-возрастной эффект.

AbStRACt
t was followed by an open non-randomized clinical trial of the safety and efficacy as an anti-aging drug biologically 

active food supplement «Selerdzhen» in a group of clinically healthy volunteers of both sexes (age variation in a group 
of 41 people was 33–72 years). As a secondary performance indicator, measured biochemical parameters of the redox 
status and collagen production. The protocol of the clinical trial was approved by the Ethics Committee of the Institute 
and all study participants gave written informed consent. Participants were recruited on the basis of the criteria included 
in the test and exclude from the trial. They were asked to take 2 capsules of the drug «Selerdzhen» a day for two months. 
During the test period, all participants did not have to take any other dietary supplements or vitamins. Admission BAA 
objectively assess the level of coenzyme Ku10 levels as «Selerdzhen» contains the active ingredient as a coenzyme. 
Safety of the drug was evaluated subjectively, taking into account the opinion of the attending physician and member 
of the test. Clinical (aesthetic anti-aging effect) was evaluated by digital photographs taken at the beginning and end 
of the test, as well as questionnaires completed by the physician and the patient. Instrumental methods for assessing 
anti-aging effect on the skin include functional parameters of physiology of the skin, such as elasticity, greasiness and 
moisturized. It was held a specialized ultrasound analysis of skin layers, which are determined by the thickness and order 
of collagen fibers in the epidermis and dermis. Based on the results estimated biological age of skin before and after 
the study. Laboratory biochemical analyzes included: determining the level of hydroxyproline levels as a measure of 
collagen synthesis; nitrite and nitrate in plasma; activity of the main antioxidant enzymes such as superoxide dismutase, 
glutathione peroxidase and glutathione-S-transferase; the level of reduced glutathione in red blood cells; the content of 
malondialdehyde in plasma; urovet ATP in erythrocytes. All data were statistically analyzed using a suitable method of 
analysis. Results of statistical treatment showed that «Selerdzhen» has a certain anti-aging effect on the skin, reducing 
its biological age, has energizing effect, increasing the ATP stores, changing the redox potential by shifting it to the side 
corresponding to a younger age.

Keywords: biologically active food supplement «Selerdzhen», collagen synthesis, redox potential skin, generalized 
anti-age effect.
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