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Однією із провідних проблем сучасної медицини є зростання полімор-
бідності та коморбідності [1, 6, 8, 9]. Установлено, що під час кожних 

10 прожитих дорослою людиною років у неї виникає 2 — 3 захворювання. 
Зокрема в осіб віком понад 60 років виявляють 8 — 10 хронічних захво-
рювань, а у пацієнтів віком понад 80 років рідко буває здоровим якийсь 
орган чи система [7, 32, 48]. Окрім того, за останні десятиліття суттєво 
змінився спектр захворювань у світі: якщо у минулому столітті пере-
важали інфекційні захворювання, то у ХХІ ст. — хвороби метаболічного 
характеру [2, 5, 7]. Серед останніх ожиріння визнано основною неінфек-
ційною пандемією останніх десятиліть, яка уразила 20 — 25 % населення 
європейських країн і зокрема України, а у США — понад 35 % [5, 32]. Це 
явище має чітку тенденцію до подальшого зростання.

Спеції як один з важливих 
засобів посилення дієтичної 
реабілітації хворих з явищами 
поліморбідності, коморбідності 
та інфекційними процесами 
у контексті новітніх досягнень. 
Огляд літератури та дискусія

Обґрунтовано потребу ширшого застосування спецій у дієтичній реабілітації 
хворих із явищами поліморбідності, коморбідності та інфекційними процесами на 
підставі аналізу новітніх наукових досліджень їх фармакологічних властивостей. 
Проведено інформаційний пошук у друкованих і електронних виданнях, пошуко-
вих наукових базах із застосуванням методів аналізу, порівняння та узагальнення 
отриманих даних. Установлено, що останніми роками у світової медико-біологіч-
ної спільноти значно зріс інтерес до таких спецій, як імбир, куркума, кориця, час-
ник, петрушка, цибуля, базилік, гвоздика, коріандр, кардамон, різні види перців, 
кріп, кмин, чорнушка, мускатний горіх, розмарин. Виявлено, що всім їм притаман-
на різна за інтенсивністю протизапальна, спазмолітична, знеболювальна, антиок-
сидантна, антибактеріальна, противірусна, протигрибкова, гіпохолестеринемічна 
дія, деяким — протипухлинна, гіпоглікемічна, антикоагулянтна, антидепресантна, 
ноотропна, діуретична. Виділено групи спецій за домінуючими властивостями, 
що дає змогу лікарям застосовувати їх у дієтичній реабілітації диференційовано 
з урахуванням патогенетичних особливостей різних захворювань, особливо за 
наявності явищ поліморбідності та коморбідності. Зазначено перспективи шир-
шого застосування спецій при пухлинних процесах, цукровому діабеті, імуноде-
фіцитних станах і хронічних інфекційних захворюваннях. Висвітлено перший 
досвід авторів з успішного застосування спецій у комплексній реабілітації хворих 
із постковідним синдромом. Нові наукові дані про фармакологічні, метаболічні, 
поліорганні та системно-регуляторні властивості спецій дають підставу широко 
використовувати їх у комплексній реабілітації хворих із явищами поліморбідності, 
коморбідності та інфекційними процесами.

Ключові слова:
спеції, фармакологічні властивості, поліморбідність, коморбідність, реабілітація.
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Ожиріння вважають «колискою» 10 соціально 
найбільш значущих захворювань: гіпертонічної 
хвороби, різних форм ішемічної хвороби серця, 
зокрема інфаркту міокарда, інсультів, цукрового 
діабету 2 типу, неалкогольної жирової хвороби 
печінки, калькульозного холециститу, хронічного 
панкреатиту, остеоартриту, різних форм раку (у 
жінок — молочних залоз та гінекологічної сфери, 
у чоловіків — простати та сигмоподібної кишки). 
За останні 15 років у США злоякісні пухлини 
з 9 — 10-ї позиції у структурі поширеності хвороб 
перемістилися на 4-ту, а цукровий діабет — з 4-ї 
на 3-тю [5]. Провідний учений у галузі біохімії 
харчування Колін Кемпбелл за даними масштаб-
них досліджень упродовж декількох десятиріч 
вважає, що провідним чинником такої тенденції 
є сучасна їжа та стиль харчування населення 
розвинених країн [5]. Виходом із цієї ситуації, 
на його думку, є не стільки створення новітніх 
лікарських препаратів і технологій лікування 
зазначених захворювань, скільки зміна парадиг-
ми харчування зі значним зменшенням у раціоні 
продуктів тваринництва і переважанням рослин-
них та інших харчових інгредієнтів, що мають 
підвищені оздоровчі властивості.

В останні десятиліття в світовій медико-біо-
логічній науці спостерігається значний прогрес 
у вивченні властивостей різних спецій, особливо 
з країн із жарким кліматом [13, 40, 42]. Підставою 
для цього є новітні дослідження спільних неспе-
цифічних патофізіологічних ланок, що лежать 
в основі явищ поліморбідності і коморбідності 
та низки інфекційних процесів (оксидантний 
стрес, ендотеліальна дисфункція і спричинені 
нею судинно-метаболічні пошкодження різних 
органів та систем, системне запалення низького 
і середнього ступеня, імунна дисфункція, інші 
регуляторні порушення різного рівня [45, 48]. 
У цих дослідженнях наявні спроби як експери-
ментально, так і клінічно встановити додаткову 
ефективність різних спецій щодо позитивного 
впливу на зазначені патогенетичні ланки при 
численних патологічних станах.

Мета статті — обґрунтувати потребу ширшого 
застосування спецій у дієтичній реабілітації хво-
рих з явищами поліморбідності, коморбідності 
та інфекційними процесами на підставі аналізу 
даних новітніх наукових досліджень їх фарма-
кологічних властивостей.

Проведено інформаційний пошук у друко-
ваних і електронних виданнях, пошукових 
наукових базах із застосуванням методів аналізу, 
порівняння та узагальнення отриманих даних. 
Виявлено понад 100 наукових джерел, з них 
обрано 50 з найповнішою інформацією про най-
важливіші та найпопулярніші спеції.

На підставі історичного аналізу відомостей про 
цілющі властивості спецій та їх нещодавно вста-
новлені фармакологічні властивості, результатів 
експериментальних і клінічних апробацій при 
різних патологічних станах виявлено, що найпо-
пулярнішими спеціями в різних країнах є імбир 
(Zingiber officinalis) [14, 22, 46], куркума (Curcuma 
longa) [14, 28, 30, 42], часник (Allium sativum) [14, 
44], кориця (Cinnamonum zeylanicum) [14, 21, 36], 
цибуля (Allium cepa) [14], петрушка (Petroselinum 
sativum) [3,17, 18, 43], базилік (Ocinum basilicum) 
[38, 50], розмарин (Rosmarinum officinalis) [14, 
24], орегано, материнка (Origanum vulgare) [14, 
27], перці — чорний (Piper nigrum), духм’яний 
(Pimenta officinalis), паприка (Capsicum annuum), 
кайєннський (С. frutescens) [11, 14, 33, 37, 40], 
гвоздика (Syzygium aromaticum) [20, 26], кріп 
(Anethum graveolens) [14], кмин (Carum carvi) [23, 
35], коріандр (Coriandrum sativum) [14, 16, 23], 
аніс (Anisum vulgare) [14, 41], кардамон (Ellateria 
cardamonum) [19], чорнушка посівна (Nigella 
sativa) [12, 14, 15], мускатний горіх (Myristica 
fragrans) [29, 34].

З огляду на великий обсяг наукової інформа-
ції про зазначені спеції ми не ставили за мету 
висвітлити їхній хімічний склад, тому наводимо 
дані про особливості фармакологічного впливу 
цих спецій на порушені метаболічні процеси чи 
інфекційні агенти, уражені органи та системи. 
Шляхом аналізу і зіставлення отриманої інфор-
мації визначали спільність чи близькість дії 
спецій на зазначені явища у пацієнтів з полімор-
бідністю і коморбідністю, а також відмінність їх 
впливів. Такий підхід дав підставу для поглибле-
ного та розширеного групування спецій за домі-
нуючими механізмами їх дії або особливостями 
впливу на окремі важливі патогенетичні явища 
та зазначені процеси [13]. Особливо важливими 
вважали результати досліджень позитивного 
впливу спецій на такі актуальні хвороби сучас-
ності, як онкологічні захворювання, цукровий 
діабет, імунодефіцитні стани, гострі інфекційні 
процеси, зокрема коронавірусна хвороба 2019 
( COVID-19). На нашу думку, такий підхід дає 
лікарю можливість цілеспрямовано і диференці-
йовано вибирати декілька спецій із метаболічно 
полісистемною дією для тривалого чи перма-
нентного використання в дієтичній реабілітації 
пацієнтів з різною патологією внутрішніх органів 
з урахуванням відомих патогенетичних порушень 
і специфіки фармакологічної дії спеції.

Аналіз обраних джерел виявив, що спільними 
чи близькими фармакологічними властивостями 
спецій є протизапальні, знеболювальні, анти-
бактеріальні, противірусні, антигрибкові, анти-
оксидантні, гіпохолестеринемічні, гіпотензивні, 



УК РА ЇН СЬКИЙ ТЕ РА ПЕВ ТИЧ НИЙ ЖУР НАЛ    № 1—2    2022 89

ОГЛЯДИ

імуномодулювальні [13, 14, 33, 38]. Окремим 
спеціям притаманна також протипухлинна, гіпо-
глікемічна, антикоагулянтна, антидепресантна, 
діуретична і ноотропна дія (таблиця) [14, 15, 18, 
24, 26, 30, 36].

Наведені дані свідчать, що більшості спецій 
притаманні різнопланові метаболічні, регуля-
торні та поліорганні ефекти, зокрема на окремі 
вікові порушення у центральній нервовій системі, 
інфекційні агенти, що має важливе значення для 
пацієнтів із поліморбідною і коморбідною пато-
логією та інфекційними процесами.

Спеції, що сприятливо впливають на вияви 
і перебіг найпоширеніших захворювань серцево-
судинної системи гіпертензивного, атеросклеро-
тичного генезу чи наслідків інших метаболічних 
хвороб. За даними проаналізованих джерел, 
у дієтичній реабілітації таких пацієнтів доцільні 
петрушка, кориця, часник, коріандр, цибуля, гвоз-
дика, імбир, орегано, базилік, куркума, оскільки 

їм притаманна системна регуляція всіх видів 
обміну речовин, позитивний вплив на ліпідний 
обмін, діяльність нирок, помірне зниження арте-
ріального тиску (кориця, кардамон, петрушка, 
часник) [14, 17, 19, 36], поліпшення мікроцир-
куляції в тканинах і органах. Антиагрегантними 
властивостями володіють кориця, гвоздика, кур-
кума, мускатний горіх [14, 26, 28, 34, 42].

Спеції, що сприяють одужанню при гострих 
і хронічних захворюваннях бронхолегеневої 
системи. У цьому випадку корисними будуть 
імбир, петрушка, часник, орегано, цибуля, бази-
лік, перець чилі, кориця, фенхель, кмин, корі-
андр, куркума, чорнушка посівна. Їх можна 
додавати до різних страв, готувати чай (орегано, 
кріп, кмин, коріандр, імбир), відвари коріння 
(петрушка), втирати в шкіру грудної клітки 
(водно-спиртові настоянки чи пластирі з перцю 
чилі), вживати з червоним вином (кориця, 
перці), проводити інгаляцію з використанням 

Таблиця. Розподіл спецій за домінуючими механізмами дії

Домінуючий механізм Спеція 

Протизапальна дія Імбир, часник, різні види перців, цибуля, куркума, базилік, петрушка, орегано

Антибактеріальна активність
Часник, цибуля, імбир, орегано, гвоздика, коріандр, петрушка, куркума, орегано, 

кориця, чорнушка, базилік, мускатний горіх

Антивірусна активність Імбир, часник, кориця, цибуля, базилік, різні види перців, куркума, гвоздика

Знеболювальна дія Імбир, гвоздика, різні види перців, орегано, базилік

Антиоксидантна активність Часник, цибуля, імбир, базилік, гвоздика, мускатний горіх, кориця

Гіпохолестеринемічні властивості Часник, коріандр, кориця, орегано, кардамон, цибуля, мускатний горіх

Гіпотензивна дія Часник, петрушка, кориця, цибуля, кардамон

Протипухлинні властивості Часник, цибуля, базилік, петрушка, кориця, чорнушка посівна, мускатний горіх

Гіпоглікемічні властивості Кориця, базилік, кардамон, орегано, петрушка, імбир, часник, чорнушка

Імуномодулювальна активність Часник, різні види перців, петрушка, базилік, гвоздика

Антидепресантна дія Кардамон, перець чилі, орегано, гвоздика, базилік, мускатний горіх

Антикоагулянтна активність Кориця, гвоздика, куркума, перець чилі, мускатний горіх

Діуретична дія Петрушка, розмарин, кардамон, орегано, базилік

Регулятори діяльності травної системи Кріп, кмин, петрушка, орегано, чорнушка, гвоздика, базилік, цибуля, кориця, імбир

Поліпшення мікроциркуляції 

та репаративних процесів
Різні види перців, базилік, часник, імбир, орегано, цибуля

Вплив на бронхолегеневу систему
Імбир, петрушка, орегано, базилік, куркума, різні види перців, цибуля, кориця, 

чорнушка посівна

Антисклеротична дія Часник, цибуля, орегано, кардамон, куркума, кориця, гвоздика, базилік

Поліпшення пам’яті, концентрації уваги Розмарин, коріандр, чорнушка, різні види перців, гвоздика, часник, мускатний горіх

Вітрогінна дія Кріп, кмин, коріандр, орегано, базилік, гвоздика

Протиглистні, протилямбліозні 

властивості
Часник, різні види перців, цибуля, базилік

Зниження маси тіла Фенхель, мускатний горіх, кардамон, чорнушка посівна

Усувають неприємний запах з рота
Петрушка (зелень), гвоздика, кардамон, розмарин, кориця, імбир, мускатний 

горіх, аніс

Примітка. Спеції у межах групи наведено у напрямі зменшення сили їх дії на організм людини.
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розчавлених чи дрібно нарізаних зубків часнику, 
цибулі, ефірних олій із базиліку чи орегано [13, 
14]. Звичайно, комбіноване застосування зазна-
чених спецій з різними шляхами їх доставки 
(ентерально, інгаляційно, аплікаційно) буде 
найефективнішим [14].

Спеції, що сприятливо впливають при хроніч-
них захворюваннях органів травлення. Такими 
спеціями вважають імбир, куркуму, корицю, час-
ник, цибулю, кмин, орегано, петрушку, базилік, 
розмарин, різні види перців, гвоздику, чорнушку 
посівну (див. таблицю). Усі вони посилюють 
секрецію шлунка, підшлункової залози, киш-
ківника, жовчі, що поліпшує процеси травлення 
на всіх рівнях і регулює моторику. Майже всім 
зазначеним спеціям властива протизапальна, 
знеболювальна, спазмолітична, антибактеріальна, 
антивірусна, антигрибкова дія, деяким — вітро-
гінні властивості (кріп, кмин, орегано, базилік). 
За сукупністю їх дії на всіх рівнях системи 
травлення відбувається пригнічення патогенної 
мікрофлори та відновлення еубіозу. Після резорб-
ції чинників спецій із кишківника в кровоносне 
русло починається нормалізація порушень ліпід-
ного обміну та інших метаболічних відхилень, 
поліпшення функції нирок (петрушка, розмарин, 
орегано, базилік), реалізується антиоксидантна 
дія (часник, імбир, орегано, базилік, кориця). 
Часник, різні види перців, петрушка, базилік, 
чорнушка мають протипухлинні властивості 
(див. таблицю).

Однак слід пам’ятати, що в період загострення 
захворювань органів травлення спеції застосо-
вувати недоцільно, а імбир, куркуму і різні види 
перців навіть у період ремісії калькульозного 
холециститу чи жовчнокам’яної хвороби проти-
показані [14].

Спеції, що поліпшують перебіг цукрово-
го діабету та запобігають виникненню його 
ускладнень. Доведена ефективність викорис-
тання в дієтичній реабілітації таких пацієнтів 
кардамону, кориці, орегано, базиліку, гвоздики, 
часнику, цибулі, куркуми, петрушки. Зокрема 
гіпоглікемічними властивостями володіють 
кориця, кардамон, чорнушка, орегано, базилік, 
імбир, часник (див. таблицю). Орегано, коріандр, 
часник і куркума запобігають формуванню діа-
бетичних уражень печінки і жовчно-вивідних 
шляхів, петрушка, розмарин, коріандр і курку-
ма — діабетичних уражень сечостатевої системи, 
кардамон, часник, гвоздика, орегано і коріандр — 
також виникненню і прогресуванню дисліпідемії 
і атеросклерозу судин.

Однією з актуальних проблем внутрішньої 
медицини є зростання частоти мультирезис-
тентності бактерій до антибіотиків. Доведено 

антибактеріальну дію на таких збудників актив-
них чинників кориці [21], часнику [14, 44], 
чорнушки посівної [12]. Тривають дослідження 
подібної дії інших спецій.

Останнім часом спостерігається зростання 
частоти вторинних імунодефіцитних станів. 
Переважно вони є наслідком сукупності при-
чин, зокрема різних джерел інфекції, тривалих 
та виснажливих захворювань бронхолегеневої 
і травної систем, неповноцінного харчування, 
стресів, екологічних чинників тощо. В комп-
лексному лікуванні таких хворих ефективним 
є тривале (2 — 3 міс) застосування імбиру, часнику, 
різних видів перців, цибулі, базиліку, гвоздики: по 
2 — 3 спеції в їжу чи у вигляді чаю (імбир, базилік, 
гвоздика), морсу, смузі (зелень петрушки, бази-
ліку, гвоздики). Ці спеції активують діяльність 
основної системи біологічного забезпечення орга-
нізму хворого — травної і пригнічують активність 
вогнищ інфекції та, опосередковано, шляхом 
антиоксидантної, стимулювальної, адаптогенної 
дії сприяють відновленню функціонального стану 
імунної системи.

Чи не найбільшим викликом системі охоро-
ни здоров’я за останні два роки стала пандемія 
 COVID-19 та її наслідки (постковідний синдром 
(ПКС)) [4, 10]. У більшості хворих, які перенесли 
стаціонарні варіанти гострого періоду інфекції 
уханського та інших штамів, активуються, гірше 
перебігають і тяжче піддаються лікуванню хворо-
би, що мали місце у доковідний період. Зазвичай 
такі хворі на стаціонарному етапі лікування отри-
мували агресивне медикаментозне навантаження, 
нерідко — з побічними ефектами, особливо з боку 
системи травлення. Тому за наявності виявів ПКС 
хворі неохоче погоджуються на застосування 
навіть сучасних синтетичних лікарських засо-
бів і прихильніше ставляться до використання 
фізичних, дієтичних чи природних засобів оздо-
ровлення. В дієтичній реабілітації таких пацієнтів 
доцільно розглянути використання спецій з добре 
дослідженими властивостями, які пройшли клі-
нічну апробацію при різних хворобах.

Аргументом на користь такого підходу може 
бути значно нижчий рівень поширеності та 
летальності від  COVID-19 у країнах Азіатсько-
Тихоокеанського регіону, де традиційно перева-
жає народна медицина порівняно із офіційною, 
а в харчуванні народів цього регіону широко 
застосовують різні спеції на відміну від країн 
Європи та США. Вчені з Китаю та інших азій-
ських країн нещодавно опублікували у світовій 
медико-біологічній пресі низку важливих статей, 
в яких зазначено, що в комплексному лікуванні 
ковідних хворих використовували лікарські засо-
би рослинного походження і такі спеції, як імбир, 
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корицю, часник [25, 31, 39]. На думку вчених, 
перспективним є використання рослинних засо-
бів і спецій для ведення та реабілітації хворих із 
сучасними інфекційними захворюваннями [49].

З огляду на новітні наукові відомості щодо 
лікувально-профілактичних властивостей спе-
цій при різних захворюваннях, автори цього 
повідомлення взяли участь у дієтичній реабілі-
тації хворих із ПКС з акцентом на застосуванні 
спецій [47]. Отримані попередні дані свідчать 
про добрий результат при легких варіантах ПКС 
за відносно короткий період (до 2 міс). При 
помірних явищах ПКС у хворих, які перенесли 
в стаціонарах середньотяжкі форми гострого 
періоду, зокрема кисневозалежні випадки, на 
тлі вікових поліморбідних і коморбідних про-
цесів, період реабілітації з аналогічним підходом 
характеризувався більшою тривалістю (до 6 міс) 
та більшою інтенсивністю використання спецій, 
особливо імбиру, куркуми, гвоздики, кориці, час-
нику, цибулі. Важливу роль в успішній реалізації 
такого реабілітаційного процесу відіграє надання 
належного письмового інформаційно-просвіт-
ницького супроводу пацієнтам та їх родинам 
(формування домашньої команди допомоги) 
і проведення сучасного телекомунікаційного 
моніторингу ефективності реабілітації та своє-
часне коригування.

Отримані нами результати дають підставу 
розглядати такий напрям реабілітації пацієнтів 
з різними варіантами ПКС як ефективний, еконо-
мічно доцільний, перспективний та психологічно 
сприйнятний хворими.

Висновки
Стан сучасного популяційного здоров’я харак-

теризується зростанням поліморбідності та 
коморбідності з різних причин, особливо з віком. 
Викликає занепокоєння збільшення онкологічної 
та ендокринної патології. Методи терапевтичного 
ведення таких пацієнтів складні, витратні і недо-
статньо розроблені.

Пандемія  COVID-19 стала певним каталізато-
ром погіршення перебігу поліморбідності та комор-
бідних явищ, що поглиблюються в постковідний 
період, тому актуальною є розробка методів реабі-
літації хворих з явищами постковідного синдрому.

Результати сучасних наукових досліджень 
фармакологічних властивостей спецій та їх 
апробація при різних захворюваннях, зокрема 
онкологічних, ендокринних, гострих інфекцій-
них ( COVID-19), свідчать про доцільність і пер-
спективність використання спецій у дієтичній 
реабілітації хворих із різними варіантами полі-
морбідності та коморбідності.

Установлено, що спеції активують ослаблені 
функції різних ділянок травної системи, після 
резорбції з неї чинники спецій діють як коректори 
порушених метаболічних і регуляторних проце-
сів, а щодо інфекційних агентів — як інгібітори 
їх діяльності, що має важливе значення в умовах 
зростання мультирезистентності до антибіотиків.

З метою ширшого лікувально-профілактич-
ного застосування спецій у харчуванні слід поін-
формувати медичних працівників і пересічних 
громадян через різні канали засобів медичної та 
масової інформації.

Конфлікту інтересів немає.

Участь авторів: концепція і дизайн дослідження, редагування — Л. В.; 
збір та опрацювання матеріалу — Л. В., О. В., О. Д., І. П.; написання тексту — О. В.
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Spices as one of the important agents to enhance dietary rehabilitation 
of patients with the phenomena of poly- and comorbidity 
and infectious processes in the context of the latest achievements. 
Literature review and discussion

The authors substantiate the wider use of spices in the dietary rehabilitation of patients with the phenomena of poly- and 
comorbidity, infectious processes based on the analysis of the latest scientific research on their pharmacological properties. 
An information search has been carried out in print and electronic publications, search scientific databases using methods of 
analysis, comparison and generalization of the obtained data. It has been established that in recent years the world medical 
and biological community has significantly increased interest in spices such as ginger, turmeric, cinnamon, garlic, parsley, 
onion, basil, cloves, coriander, cardamom, peppers, dill, cumin, blackberries, nutmeg, rosemary. It has been revealed that 
all of them possess the following actions with various intensity: anti-inflammatory, antispasmodic, analgesic, antioxidant, 
antibacterial, antiviral, antifungal, hypocholesterolemic. Some of them have antitumor, hypoglycemic, anticoagulant, anti-
depressant, nootropic, diuretic effects. According to the dominant properties, the authors grouped spices, which allows doc-
tors to use them in dietary rehabilitation in a differentiated way, according to the pathogenetic features of different diseases, 
especially in the phenomena of poly- and comorbidity. Prospects for wider use of spices in tumors, diabetes, immunodefi-
ciency and chronic infectious diseases are noted. The authors elucidated their own experience of successful use of species 
in the complex rehabilitation of patients with post-COVID syndrome. The novel scientific data on the pharmacological, 
metabolic, poly-organ, system-regulatory properties of spices enable their wide application in the comprehensive rehabilita-
tion of patients with poly- and comorbidities and infectious processes.

Keywords: spices, pharmacological properties, polymorbidity, comorbidity, rehabilitation.
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