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Одна из характерных особенностей совре-
менного стремительно глобализирующегося 

общества состоит в утрате многовековых тради-
ций, в том числе в питании. Исчезают не только 
стереотипы совместного приготовления пищи, 
семейных обедов и ужинов, которые подменяются 
заказом готовых блюд или продукцией фаст-фуда 
[1–3]. Еще десятилетие назад модно было придер-
живаться средиземноморской диеты, исследова-
тели изучали и пропагандировали ее как средство 
сбережения здоровья, профилактики сердечно-со-
судистых, эндокринных и онкологических забо-
леваний [4, 5]. В настоящее время вегетарианство 
все чаще становиться образом жизни [6, 7]. Одно-
временно активно изучается негативный аспект 
исключения белков и жиров животного происхож-
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Изменения традиционного уклада жизни, обусловленного социально-экономическими процессами, влияют и на устойчивые
стереотипы питания. В полной мере это относится к флекситарианству. Термин «флекситаризм» включен в Оксфордский
словарь английского языка в 2014 г. и обозначает направление в диетологии как гибкое вегетарианство, т.е. редкое упо-
требление мяса или рыбы на фоне растительной диеты. Многие не задумываются, что в настоящее время придерживаются
именно флекситарианской диеты. На самом деле признаки флекситарианства мы находим еще в традиционной диетологии,
когда ограничивали белковую составляющую в основном за счет животных белков при подагре и хронической болезни почек.
В статье отражено положительное влияние флекситарианской диеты на здоровье и микрофлору кишечника. Формирование
микрофлоры кишечника под влиянием растительных и кисломолочных продуктов происходит правильно. Возможной аль-
тернативой красному мясу могут стать ферментированные молочные продукты, богатые минералами, незаменимыми ами-
нокислотами и эссенциальными нутриентами за счет молочнокислого брожения и продукции эссенциальных компонентов
пищи микрофлорой кишки.
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Changes in the traditional way of life, conditioned by socio-economic processes, affect persistent nutritional stereotypes among
other aspects. This fully applies to flexitarianism. The term «Flexitarianism» was added to the Oxford English Dictionary in 2014
and denotes a direction in dietetics as flexible vegetarianism, i.e., rare consumption of meat or fish against the background of a plant-
based diet. Many do not realize that they are currently following the Flexitarian diet. Its origins are known even in traditional dietetics
where the protein component is limited mainly in respect to animal proteins for gout and chronic kidney disease. The article reflects
the positive impact of the Flexitarian diet on gut health and microflora. The formation of intestinal microflora under the influence
of plant and fermented milk products is optimal. A possible alternative to red meat can be fermented dairy products rich in minerals,
essential amino acids, and essential nutrients due to lactic acid fermentation and the production of essential food components by the
intestinal microflora.
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дения из рациона и сопутствующие этому процессу 
прогрессивно развивающиеся дефициты макро- 
и микроэлементов, витаминов и эссенциальных 
компонентов пищи [8–16].

Согласно современным канонам нутрициологии 
и диетологии устойчивые системы питания — это 
рационы с низким воздействием на окружающую 
среду, которые способствуют продовольственной 
безопасности и безопасности питания, здоро-
вой жизни для нынешнего и будущих поколений. 
Они обеспечивают защиту биоразнообразия и эко-
систем, приемлемы с культурной точки зрения, 
доступны, экономически справедливы и недороги. 
Другими словами, адекватное питание — безопас-
ное и здоровое питание, при оптимизации природ-
ных и человеческих ресурсов [17]. На смену веган-
ству, вегетарианству, средиземноморской диете 
пришло флекситарианство, или гибкий план пита-
ния, не исключающий полностью продукты живот-
ного происхождения, а умело сочетающий их с рас-
тительными [18–20].

Нами проанализированы фактические данные, 
касающиеся флекситарианской диеты и здоровья. 
Флекситарианская диета впервые описана бакалавром 
в области пищевых наук диетологом Доной Джексон 
Блатнер. Первые публикации о гибкой системе пита-
ния — флекситарианстве как способе сохранения 
и преумножения здоровья — написаны ею. Впервые 
рационы полувегетарианской диеты с уделением осо-
бого внимания фруктам, овощам, бобовым и цельным 
зернам и умеренным употреблением продуктов живот-
ного происхождения разработаны Д.Дж. Блатнер [21].

Термин «флекситаризм» добавлен в Оксфорд-
ский словарь английского языка в 2014 г. и обозна-
чает направление в диетологии как гибкое вегета-
рианство, т.е. редкое употребление мяса или рыбы 
на фоне растительной диеты [22, 23]. При этом, 
как и в случае с вегетарианством, под направле-
ние подведена научная и социально-экологиче-
ская база. Гибкое вегетарианство служит профи-
лактикой таких заболеваний, как сахарный диабет 
2- типа, метаболический синдром, сердечно-сосу-
дистые заболевания, ожирение, в то же время обе-
спечивает организм рядом незаменимых нутри-
ентов, отсутствующих в рационе веганов [23, 24]. 
В классической диетологии давно используются 
и имеют научное подтверждение диеты с ограни-
чением мясных блюд: при подагре, хронической 
болезни почек в развернутых стадиях, фенилкето-
нурии и других нарушениях метаболизма отдель-
ных аминокислот [25–29]. Экологическая направ-
ленность флекситарианской диеты поддерживается 
партией «зеленых» как элемент сохранения пла-
неты от негативного воздействия парниковых 
газов, выделяемых животноводческими фермами, 
и загрязнения водных ресурсов мясоперерабаты-
вающими производствами [24, 30]. Таким обра-

зом, флекситарианство постепенно занимает свою 
нишу в устойчивых системах питания.

В настоящее время распространено три варианта 
флекситарианской диеты:

–  климатарская — ограничение употребления 
говядины и баранины (т.е. красного мяса);

–  one step for animals — исключение куриного мяса;
–  reducetarian — сокращение употребление всего 

мяса [20].
Нередко большинство людей даже не знают, 

что придерживаются флекситарианства — гиб-
кой система питания, основанной на растительных 
продуктах питания, которые составляют 2/3 раци-
она, а 1/3 обеспечивается за счет продуктов живот-
ного происхождения. Белковую составляющую флек-
ситарианцы обеспечивают за счет круп и бобовых, 
а также молочных продуктов и яиц; 2–3 раза в неделю 
в рацион включается белое мясо птицы или рыбы. 
Красное мясо, особенно обработанное, флекситари-
анцы стараются исключать ввиду негативного влия-
ния на здоровье [31].

При умеренном употреблении мясо и субпро-
дукты играют важную роль в поддержании здоровья 
благодаря полноценным белкам, биодоступному 
железу, цинку, селену и витамину B

12
. Флекситари-

анская диета обладает преимуществами благодаря 
высокому содержанию клетчатки. Сформировалась 
доказательная база, свидетельствующая о пользе 
этой диеты для поддержания массы тела, улучшения 
обмена веществ, нормализации артериального давле-
ния, контроля над хроническим воспалением низкой 
интенсивности и снижения риска развития сахарного 
диабета 2-го типа. Отмечена тенденция, что жен-
щины чаще становятся приверженцами флекситари-
анства, в то время как мужчины обычно чрезмерно 
употребляют мясо [32].

К сожалению, исследователей в меньшей степени 
интересует влияние пролонгированной флекситари-
анской диеты. При использовании веганских диет 
доказаны низкое среднесуточное поступление энер-
гии, дефицит железа, высокий риск анемии. Кроме 
того, веганские и вегетарианские диеты приводят 
к снижению уровней эйкозапентаеновой кислоты 
и докозагексаеновой кислоты [32].

Исследование, проведенное NatCen British 
Social Attitudes еще в 2016 г., показало, что 29% 
жителей Великобритании сократили употребление 
мяса за последние 12 мес [33]. Опрос респондентов 
в возрасте от 65 до 79 лет показал, что 39% из них 
сократили употребление красного мяса по сравне-
нию с 19% людей в возрасте от 18 до 24 лет. Почти 
58% указали на основные причины ограничитель-
ного рациона: здоровье, экономия денег, забота 
о благополучии животных и безопасность пищевых 
продуктов [33]. В исследовании мотиваций пере-
хода к флекситарианству молодых людей 18–35 лет 
выявлено несколько причин: нежелание готовить 
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пищу, эксперимент ради признания в обществе, 
забота о здоровье, высокая цена на мясо, экологиче-
ская составляющая. Полученные результаты имеют 
несколько последствий для социального маркетинга 
и общественного здравоохранения. Особенно это 
касается рассмотрения флекситарианства как гиб-
кого подхода к рациону с преобладанием раститель-
ных продуктов, сопровождающегося положитель-
ными эмоциями (например, гордостью, связанной 
с сокращением употребления мяса). Триггерами 
в формировании мотивации сокращения употребле-
ния животного белка и перехода на гибкое вегетари-
анство являются документальные фильмы и соци-
альные сети [34, 35].

В исследовании флекситарианского флипа — 
перехода от мясоцентричной к растительно-ори-
ентированной диете — показано, что люди имеют 
разные предпочтения в отношении вкуса, который 
они предпочитают в смешанных блюдах (например, 
некоторые потребители предпочитают соленый, 
а некоторые острый). Поэтому если диетолог сможет 
предложить рецепты, которые удовлетворят пред-
почтения потребителя в еде и вкусе, тот с большей 
вероятностью будет придерживаться соответствую-
щей диеты [36]. По сравнению со всеядными инди-
видуумами (72,9% выборки из 2055 человек) сторон-
ники флекситарианства (6,3%) употребляли меньше 
красного мяса, больше овощей и бобовых, были 
в большей степени согласны с воздействием мяс-
ной промышленности на окружающую среду [37]. 
По сравнению с профлекситарианцами (18,2%) 
флекситарианцы (6,3%) употребляли меньше крас-
ного мяса и/или обработанного мяса и чаще согла-
шались с воздействием красного мяса на здоро-
вье. Наконец, по сравнению с флекситарианцами 
вегетарианцы (2,5%) употребляли гораздо больше 
бобовых, орехов и семян и были в большей сте-
пени привержены проблемам сохранения экологии 
и благополучия животных. При этом эконастроен-
ность была наиболее важным предиктором. Поэ-
тому диетический тип, связанный с количеством 
употребления мяса, может быть прогнозтроапн 
по самопровозглашенному отношению и убежде-
нию относительно источника белка [37].

Влияние низкобелковой диеты на микробиом 
человека описано в ряде исследований. Интересен 
опыт исследования пациентов с далеко зашедшими 
стадиями хронической болезни почек, нуждаю-
щимися в ограничении мяса в рационе. Метаана-
лизы данных о состоянии кишечной микробиоты 
при низкобелковой диете показали высокие титры 
Lactobacillaceae (meta-p=0,010), Bacteroidaceae
(meta-p=0,048) и Streptococcus anginosus (meta-p
<0,001), но выявили уменьшение концентра-
ции Bacteroides eggerthii (p=0,017) и Roseburia faecis
(meta-p=0,019) по сравнению с таковыми у паци-
ентов, придерживающихся нормальной белко-

вой диеты [38]. Существенных различий по функ-
ции почек (скорость клубочковой фильтрации, 
азот мочевины в крови), связанных с изменением 
микробиоты, между группами не обнаружено, 
как и другие клинические (натрий, калий, фос-
фат, альбумин, глюкоза натощак, мочевая кислота, 
общий холестерин, триглицериды, С-реактив-
ный белок и гемоглобин) и антропометрические 
оценки (индекс массы тела, систолическое арте-
риальное давление и диастолическое артери-
альное давление). Этот систематический обзор 
и метаанализ показали, что влияние малобелко-
вой диеты на микробиоту отразилось преимуще-
ственно на уровне семейств и видов и минимально 
на микробном разнообразии. В отсутствие глобаль-
ных сдвигов композиции микробиоты изменения 
на уровне вида представляются недостаточными 
для изменения метаболических эффектов или кли-
нических последствий [38].

В рандомизированном контролируемом иссле-
довании с участием 40 добровольцев, из которых 20 
заменили несколько мясосодержащих блюд в неделю 
блюдами на растительной основе, сравнили изме-
нения в микробиоте кишечника [39]. Исследование 
проводилось в течение 4 нед. Участникам флекси-
тарианской, или основной группы, заменили 5 при-
емов пищи в неделю, содержащих продукты живот-
ного происхождения, блюдами, содержащими фарши 
на растительной основе: фрикадельки, колбасы, 
сосиски и гамбургеры. Образцы кала испытуемых 
обеих групп подвергали секвенированию 16S рРНК, 
необработанные данные были проанализированы 
с использованием инновационных биоинформа-
ционных методов. Увеличение потенциала метабо-
лизма бутиратов — главным образом в 4-аминобути-
рат/сукцинат и глутарат — и в сочетанном изобилии 
бутиратпродуцирующих таксонов выявлены в группе 
флекситарианцев по сравнению с группой контроля. 
Отмечено снижение содержания бактерий типа 
Tenericutes у флекситарианцев и увеличение этого 
типа в контрольной группе.

Одна из самых больших проблем в определе-
нии «здорового кишечника» заключается в том, 
что почти 85% дисперсии в микробиоме человека 
все еще не учтены, что подтверждается результа-
тами общепопуляционных исследований. Однако 
относительное обилие микробов, способных 
ферментировать пищевые волокна для получе-
ния короткоцепочечных жирных кислот, остается 
одним из неоспоримых критериев для такого опре-
деления. Из основных короткоцепочечных жирных 
кислот — ацетата, пропионата и бутирата — бути-
рат особенно важен по той причине, что служит 
основным источником энергии для колоноцитов. 
Он может активировать глюконеогенез в кишеч-
нике, оказывая благотворное влияние на энерге-
тический гомеостаз макроорганизма. Снижение 
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уровня бутирата способствует развитию сахарного 
диабета 2-го типа, ожирения, сердечно-сосудистых 
заболеваний и системного воспаления при вос-
палительных заболеваниях кишечника. Только 
в группе флекситарианцев при анализе микро-
биоты исследователи выявили тенденции в балан-
сах таксонов Lachnospira/Faecalibacterium и Rumi-
nococcaceae/Oscillospira. Представители родов 
в семействах Ruminococcaceae и Lachnospiraceae
известны как производители бутиратов, что харак-
терно для здоровых людей. Микробы рода Oscil-
lospir/Flavonifractor plautii в большей степени рас-
пространены у людей, которые придерживаются 
рационов, изобилующих разнообразными источ-
никами клетчатки и полифенолов. Виды Faeca-
libacterium, такие как Faecalibacterium prausnitzii,
доминируют как в средиземноморском, так и веге-
тарианском рационах. Наблюдаемые изменения 
в композициях бутиратпродуцирующих бактерий 
такие же, как в «здоровом кишечнике», и рассма-
триваются авторами как подтверждение гипотезы 
о том, что не все мясозаменители промышлен-
ного приготовления на растительной основе обя-
зательно ультраобработаны и повреждают микро-
биом кишечника человека. Отмечены небольшие 
изменения как в альфа-, так и в бета-разнообразии 
в обеих группах. В исследовании образцов кала 
методом секвенирования 16S рРНК от 248 добро-
вольцев после краткосрочного диетологического 
вмешательства с высоким содержанием клетчатки 
наблюдалось небольшое, но статистически значи-
мое снижение альфа-разнообразия [39, 40].

Таким образом, случайная замена мяса живот-
ных продуктами на растительной основе, наблю-
даемая в флекситарианских диетических моделях, 
может способствовать положительным изменениям 
в кишечном микробиоме. Исследования также 
показывают, что флекситарианцев, как вегетари-
анцев и веганов, больше привлекают продукты 
на растительной основе, которые имитируют обра-
ботанные мясные продукты, такие как гамбургеры, 
фрикадельки или колбасы, чем те, которые имити-
руют необработанные мясные продукты, например 
стейк. Анализ диетических моделей потребителей 
растительных продуктов также показал, что полу-
фабрикаты и закуски очень привлекательны 
для этого сообщества. При этом не все заменители 
мяса являются качественными и соответствуют 
определенным заданным свойствам. Однако 
некоторые мясозамещающие продукты содержат 
пальмовое масло и/или генетически модифици-
рованные ингредиенты. Некоторые заменители 
мяса могут быть классифицированы как ультра-
обработанные из-за их высокого содержания жира 
или натрия, содержать консерванты, подсласти-
тели и т.д. [39]. Таким образом, употребляемая 

растительная пища влияет на состав микробиома 
кишечника [40, 41].

Как было отмечено ранее, диета служит основ-
ным фактором изменения разнообразия кишеч-
ного микробиома в краткосрочной и долгосрочной 
перспективе. В бактериальном составе кишечника 
существуют 3 основных энтеротипа: Bacteroides,
Ruminococcus и Prevotella. Диета с высоким содер-
жанием животного белка увеличивает содержание 
Bacteroides spp., Alistipes spp. и Bilophila spp. и умень-
шает Lactobacillus spp., Roseburia spp. и E. Rectale, 
меняя бактериальное разнообразие микробиома. 
Традиционная «западная диета» с высоким содер-
жанием жира, высоким содержанием сахара, 
низким содержанием клетчатки приводит к уве-
личению содержания Firmicutes, Proteobacteria, 
Mollicutes, Bacteroides spp., Alistipes spp. и Bilophila
spp., Enterobacteriaceae, Escherichia, Klebsiella и Shi-
gella при одновременном уменьшении Bacteroidetes,
Prevotella, Lactobacillus spp., Roseburia spp., E. Rec-
tale, Bacillus bifidus и Enterococcus, что приводит 
к снижению синтеза короткоцепочечных жирных 
кислот. Кроме того, «западная диета» способствует 
увеличению в сыворотке крови уровня липополиса-
харидов, триметиламин-N-оксида и воспалитель-
ных цитокинов. Соблюдение растительной диеты, 
богатой цельными зернами, фруктами и овощами, 
оказывало обратное влияние на бактериальный 
состав: уменьшает количество условно-патоген-
ных бактерий, что приводит к снижению уровня 
липополисахаридов, триметиламин-N-оксида 
и воспалительных цитокинов, увеличило синтез 
короткоцепочечных жирных кислот [42]. Высокие 
уровни видов Prevotella связаны с преобладанием 
растительной пищи в рационе. Исследование, 
проведенное у детей из Буркина-Фасо и Италии, 
проанализировало влияние диеты на бактериаль-
ный состав микрофлоры кишечника. Европейские 
дети получали диету с низким содержанием клет-
чатки, в то время как рацион детей Буркина-Фасо 
был богат клетчаткой и резистентным крахма-
лом. Было обнаружено, что у детей Буркина-Фасо 
микробиом был обогащен Bacteroidetes, родами
Prevotella и Xylanibacter, в то время как были исто-
щены Firmicutes. Африканские дети также имели 
значительно больший уровень короткоцепочеч-
ных жирных кислот по сравнению с европейскими 
детьми [42]. Средиземноморская диета с высоким 
содержанием клетчатки, омега-3 жирных кислот, 
низким содержанием животного белка и насы-
щенных жиров повышает уровень короткоцепо-
чечных жирных кислот, Prevotella и перевариваю-
щих клетчатку Firmicutes. Соотношение Prevotella/
Bacteroides было выше у тех, кто придерживался 
средиземноморской диеты. Приверженность сре-
диземноморской диете коррелирует с более низким 
количеством кишечной палочки, более высоким 
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соотношением Bifidobacteria, E. coli, повышенным 
уровнем Candida albicans и большим количеством 
ацетата короткоцепочечных жирных кислот [42].

Решением вопроса нормализации кишечного 
микробиома и минерально-витаминной обеспечен-
ности флекситарианцев будет включение в рацион 
кисломолочных или ферментированных продуктов. 
Кефир — это кисломолочный напиток с кислым 
вкусом и кремообразной консистенцией, образу-
ющийся путем бактериального брожения зерен 
кефира. Термин «кефир» происходит от слова «kef»,
что означает «приятный вкус» на турецком языке. 
Кефирные зерна служат естественной закваской 
для кефира и восстанавливаются после процесса 
ферментации. Зерна содержат смесь микроорга-
низмов (бактерий и дрожжей), которые сосуще-
ствуют и взаимодействуют с образованием уникаль-
ного ферментированного молочного продукта. 
Кефир готовят из сырого коровьего, верблюжьего, 
козьего, овечьего или буйволиного молока с помо-
щью микробной ферментации (инокуляция молока 
кефирными зернами). Таким образом, кефир 
содержит различные бактерии и дрожжи, которые 
влияют на его химические и сенсорные характе-
ристики. Несколько продуктов метаболизма обра-
зуются во время производства кефира и объясняют 
его особый вкус и аромат: молочная кислота, эта-
нол, углекислый газ и ароматические соединения, 
такие как ацетоин и ацетальдегид. Кефир пред-
ложен в качестве одного из факторов, связанных 
с длительной продолжительностью жизни жителей 
Кавказа, благодаря его многочисленным преиму-
ществам для здоровья, таким как антистрессовые 
свойства, иммуномодуляция, снижение уровня 
холестерина, умеренная антиаллергенность, про-
тивоастматические, антимикробные, противорако-
вые свойства, и его полезного воздействия на желу-
дочно-кишечный тракт. Такая польза для здоровья 
объясняется белковым, витаминным, липидным, 
минеральным, аминокислотным и микроэлемент-
ным составом кефира. Кроме того, процесс фер-
ментации обогащает продукт витаминами B

1
, B

12
, K, 

фолиевой кислотой, кальцием и отдельными лими-
тированными в растительных продуктах аминокис-
лотами. В процессе хранения микробиологические, 
физико-химические и сенсорные характеристики 
кефира могут в дальнейшем претерпевать изме-
нения, некоторые из которых улучшают срок его 
хранения. Кефир богат аминокислотами серином, 
треонином, аланином, лизином, валином, изолей-
цином, метионином, фенилаланином и триптофа-
ном, которые необходимы для центральной нервной 
системы. Кефир также содержит частично перева-
ренные белки (например, казеины), которые помо-
гают в его переваривании и усвоении организмом. 
Незаменимые аминокислоты регулируют белко-
вый, глюкозный и липидный обмен и оказывают 

положительное влияние на регуляцию массы тела, 
поддержание иммунного ответа и энергетического 
баланса. Кефир богат макроэлементами: кальцием, 
магнием, калием и натрием; содержит микроэле-
менты: железо, цинк и медь, которые имеют особую 
ценность в клеточном метаболизме и кроветворе-
нии [43]. Таким образом, при исключении красного 
мяса, основным источником незаменимых ами-
нокислот и эссенциальных нутриентов становятся 
кисломолочные продукты.

Значительное гипохолестеринемическое дей-
ствие доказано на лабораторных животных в отно-
шении изолятов Lactobacillus из кефирных зерен 
и Lactobacillus plantarum в течение 4 недель, полу-
чавших обогащенную холестериновую диету [44]. 
Кормление гиперхолестеринемических крыс Lac-
tobacillus plantarum (Lp27) из тибетских кефирных 
зерен в дозе 109 КОЕ/сутки в течение 4 недель, при-
водило к снижению уровня липопротеидов низкой 
плотности и триглицеридов, не влияя на липопро-
теиды высокой плотности. Механизм этого сни-
жения холестерина из-за потребления кефира был 
опосредован через понижающую регуляцию экс-
прессии Niemann-Pick C1-Like 1 [45–47]. Кроме 
того, пептиды, полученные в результате микроб-
ной ферментации молочного белка, показывают 
преимущества многих ферментированных молоч-
ных продуктов для здоровья. Этим и объясня-
ется эффективность от использования специаль-
ных функциональных кисломолочных продуктов 
для лечения ожирения [48–54]. В эксперименте 
был обнаружен повышенный уровень кишечного 
IgA после введения в рацион продукта, содержа-
щего Lactobacillus rhamnosus и Bifidobacterium lactis, 
а также инулин и олигофруктозу в качестве пребио-
тиков. В этом исследовании дети раннего возраста 
(8–18 мес) после курса антибактериальной терапии 
получали кисломолочный продукт детского пита-
ния по 200 мл 1 раз в сутки в течение 3 мес [49, 51]. 
Анализ полученных данных показал, что у всех 
детей увеличилась концентрация sIgA и лизоцима 
на фоне диетотерапии: при использовании йогурта 
она достигла высоких значений. Сопоставимые 
результаты получены и при введении в рацион био-
лакта «ФрутоНяня», содержащего инулин, Strepto-
coccus thermophilus и Lactobacillus acidophilus. При-
менение диеты, обедненной ферментированными 
продуктами, вызывало значительное снижение 
содержания лактобактерий и короткоцепочечных 
жирных кислот в кале [55, 56].

Заключение

Гибкое вегетарианство, или флекситарианство, 
наносит меньший вред здоровью, чем его более стро-
гие варианты. Включение кисломолочных продуктов 
в ежедневный рацион детей способствует сохране-
нию и поддержанию здоровья.
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