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Спортсмены часто используют пищевые добавки для улучшения спор-

тивных результатов и получения конкурентного преимущества. Многие из 

них сталкиваются с трудностями в удовлетворении своих питательных по-

требностей, что приводит к обращению к пищевым добавкам как к средству 

компенсации недостатка необходимых веществ. Однако, существуют суще-

ственные ограничения в их использовании в спорте. Регулирование пищевых 

добавок не столь строгое, как для лекарственных средств. С одной стороны, 

производство диетических добавок должно соответствовать строгим стан-

дартам качества, которые обеспечивают наличие только заявленных ингре-

диентов и их количеств, исключая незадекларированные компоненты и не-

безопасные уровни загрязняющих веществ. С другой стороны, такая автори-

тетная в мире организация, как Управление по контролю за продуктами и ле-

карствами (FDA) не требует предварительного одобрения добавок до выхода 

их на рынок, что ставит под сомнение их безопасность и достоверность ин-

формации на этикетках. Так, диетические добавки для бодибилдинга часто 

становятся объектом фальсификации, включая незаявленные или непра-

вильно обозначенные ингредиенты, такие как синтетические анаболические 

стероиды и рецептурные препараты. Некоторые добавки могут содержать 

селективные модуляторы андрогенных рецепторов, которые имитируют 

действие тестостерона, а другие - сибутрамин, диуретики, эфедрин [1].  

Употребление подобных продуктов может не только вызвать серьезные 

проблемы со здоровьем, но и привести к дисквалификации спортсменов из-за 

положительных результатов допинг-тестов, даже если они не осознавали, что 
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употребляют запрещенные вещества.  Следует обратить внимание, что FDA 

разрешает пищевым добавкам содержать только диетические ингредиенты, 

такие как витамины, минералы, аминокислоты, травы и другие растительные 

компоненты, но запрещает в этих продуктах наличие фармацевтических ин-

гредиентов и поэтому производители не могут продвигать их для диагно-

стики, лечения или профилактики любых заболеваний [6].  

Если основное внимание производителей и контролирующих органов 

обращено к стандартам качества сертифицируемого продукта (надежность 

цепочки поставок и качества сырья, соблюдение технологий, отсутствие за-

грязнений), то до выхода на рынок доказывать эффективность и безопас-

ность (наличие или отсутствие побочных эффектов) для пищевых добавок не-

обязательно.  В последние годы наметилась тенденция проведения незави-

симых рандомизированных контролируемых исследований существующих 

на рынке пищевых добавок с позиции их доказательности в повышении про-

изводительности спортсменов. Следует отметить, что часто ученые опира-

ются на исследования здоровых и активных взрослых, которые не имеют от-

ношение к спортсменам. В любом случае, результаты большинства прове-

денных исследований оказались неоднозначными и спорными [3]. В этой 

связи отсутствие значительного повышения спортивной производительно-

сти от веществ, которые ожидаемо должны улучшать результаты и учитывая 

потенциальный риск для здоровья, ведущие педиатрические организации 

в США выступают против применения добавок для повышения спортивной 

производительности среди старшеклассников [4].  

В целом, научное сообщество поддерживает ограниченное использо-

вание пищевых добавок, которые заявляют о своих эргогенных свойствах. 

В этой связи добавки должны рассматриваться как дополнение к сбаланси-

рованному рациону, поскольку их эффективность в улучшении спортивных ре-

зультатов зачастую оказывается низкой, если они не используются в сочета-

нии с правильным питанием [5]. Проблема использования пищевых добавок 

спортсменами усугубляется тем, что они часто не могут отличить достоверную 

информацию от дезинформации, особенно в условиях влияния социальных 

сетей и эффективного маркетинга. На рынке представлено более 50 000 

наименований добавок и в этой связи, возникает риск манипуляций со сто-

роны производителей, что может также вводить спортсменов в заблуждение. 

Следует помнить, что не все консультанты в магазинах имеют необходимые 

знания в области питания и физиологии, что может привести к неправиль-

ным рекомендациям. Например, ингредиенты в диетических добавках, 
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предназначенных для улучшения спортивных результатов, могут взаимодей-

ствовать с определенными лекарственными средствами. Так высокие дозы 

антиоксидантов, таких как витамины C и E, могут снижать эффективность хи-

миотерапии, ингибируя окислительное повреждение раковых клеток. Жень-

шень может уменьшать действие антикоагулянта варфарина, а добавки же-

леза могут снижать биодоступность леводопы и левотироксина, что требует 

разделения их приема по времени. Кроме того, циметидин (лекарство для 

лечения язвы желудка) может замедлять выведение кофеина, увеличивая 

риск его побочных эффектов. Поскольку эффекты многих добавок, особенно 

многокомпонентных, недостаточно изучены с точки зрения риска и пользы, 

вероятно поэтому большинство национальных спортивных федераций 

и МОК до сих пор не разработали список разрешенных добавок, а Всемирное 

антидопинговое агентство (WADA) не рекомендует подобные средства в ка-

честве безопасных, но и не запрещает. Понимание природы диетических до-

бавок, которые могут включать витамины, минералы, травы и другие актив-

ные компоненты, является ключевым для правильного их использования. 

Пищевая добавка определяется как продукт, предназначенный для дополне-

ния рациона и принимаемый в форме таблеток, капсул, жидкостей, порош-

ков и батончиков. Спортсмены достигают наилучших результатов и более 

быстрого восстановления, придерживаясь полноценного питания, обеспечи-

вающего достаточное потребление жидкости, а также следуя соответствую-

щим тренировочным программам [2].  

Cпортсменам требуется достаточное ежедневное количество калорий, 

жидкости, углеводов (для поддержания уровня глюкозы в крови и замены 

мышечного гликогена от 3 до 10 г/кг веса тела), белка (от 1,2 до 2,0 г/кг веса 

тела), жира (от 20% до 35% от общего количества калорий), а также витами-

нов и минералов [ 5].  

В этом ключе отдельные пищевые добавки могут улучшить производи-

тельность только тогда, когда они дополняют, но не заменяют эту диетиче-

скую основу. В частности, если спортсмены соблюдают обычный рацион, то 

прием поливитаминных и минеральных добавок не будет оказывать измери-

мого эргогенного эффекта. На фоне достаточного рациона питания спортс-

мены рискуют получить передозировку микроэлементов, а наблюдаемый 

эффект от их приема будет эффектом плацебо для производительности. Ве-

роятно, по этой причине на сегодняшний день не существует общепринятых 

рекомендаций по микроэлементам, ориентированных на спортивную попу-

ляцию. Прием поливитаминов и минералов будет оправданным, если 
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в крови обнаружиться их дефицит. К группе риска с низким уровнем этих мик-

ронутриентов могут быть спортсмены, которые регулярно ограничивают 

себя в калориях, чтобы соревноваться в своем виде спорта. Неполноценное 

питание означает и более низкое поступление витаминов и минералов. 

По этой же причине, дополнительное восполнение этих веществ показано 

для спортсменов-вегетарианцев. Кроме того, медицинские диагнозы, такие 

как анемия или дефицит витамина D, могут обуславливать необходимость 

приема добавок. Однако многие спортсмены начинают их прием без пред-

варительной консультации с медицинскими специалистами. В любом слу-

чае, всем спортсменам групп риска необходимо периодически сдавать ана-

лизы крови. Другие пищевые добавки, широко используемые в спорте, тоже 

требуют обсуждения и для многих из них в научной литературе уже пред-

ставлены доказательства в их эффективности. Однако, выбор добавок — это 

индивидуальное решение, которое зависит от спортсмена и медицинского 

персонала. Важно проводить тщательное исследование перед использова-

нием любых добавок и помнить, что основное внимание должно быть сосре-

доточено на улучшении качества питания, так как некачественный рацион 

невозможно компенсировать даже самыми дорогими добавками. 
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