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Восприятие вкуса оказывает существенное влия-
ние на формирование пищевых предпочтений 

человека [1]. Вкус формируется благодаря взаимо-
действию нескольких анатомически автономных 
сенсорных областей или систем. В состав вкусового 

анализатора входят от 5000 до 10 000 вкусовых лу-
ковиц, большинство из которых сконцентрированы 
на слизистой языка, мягкого неба, ротоглотки и над-
гортанника [2]. Вкусовые рецепторные клетки иден-
тифицированы на слизистой гортани, верхней трети 
пищевода, желудка, кишечника, в поджелудочной 
железе и головном мозге, но их роль и значение про-
должают обсуждаться. В восприятии вкуса участвуют 
зубы, точнее, «датчики» давления, расположенные 
вокруг корней зубов. Имеются данные, что при на-
личии во рту значительного количества зубов с уда-
ленными нервами восприятие вкуса изменяется. 

Каждая вкусовая луковица образована 50–100 
нейроэпителиальными клетками, тесно прилегаю-
щими одна к другой [2, 3]. На языке они располага-
ются в области листовидных, грибовидных и желобо-
ватых сосочков. Грибовидные сосочки, в количестве 
около 200, расположены на спинке языка в области 
передних двух третей. Листовидные сосочки нахо-

© Коллектив авторов, 2018
Адрес для корреспонденции: Захарова Ирина Николаевна – д.м.н., проф., 

зав. кафедрой педиатрии с курсом поликлинической педиатрии им. ака-

демика Г.Н. Сперанского Российской медицинской академии непрерыв-

ного профессионального образования

Дмитриева Юлия Андреевна – к.м.н., доц. кафедры педиатрии с курсом 

поликлинической педиатрии им. академика Г.Н. Сперанского 

Мачнева Елена Борисовна – к.м.н., асс. кафедры педиатрии с курсом по-

ликлинической педиатрии им. академика Г.Н. Сперанского Российской 

медицинской академии непрерывного профессионального образования 

Касьянова Анна Николаевна – клинический ординатор кафедры педиа-

трии с курсом поликлинической педиатрии им. академика Г.Н. Сперан-

ского Российской медицинской академии непрерывного профессиональ-

ного образования 

125373 Москва, ул. Героев Панфиловцев, д. 28

Физиология вкусового восприятия: роль генетических и средовых факторов 
в формировании вкусовых предпочтений

И.Н. Захарова, Ю.А. Дмитриева, Е.Б. Мачнева, А.Н. Касьянова 

ФГБОУ ДПО «Российская медицинская академия непрерывного профессионального образования» Минздрава РФ, 
Москва, Россия

Physiology of taste perception: the role of genetic and environmental factors in the 
formation of taste preferences

I.N. Zakharova, Yu.A. Dmitriyeva, E.B. Machneva, А.N. Kasyanova 

Russian Medical Postgraduate Academy of the Ministry of Health of the Russian Federation, Moscow, Russia

Восприятие вкуса оказывает существенное влияние на формирование пищевых предпочтений человека. Основы вкусового 
восприятия ребенка закладываются под влиянием генетического полиморфизма и врожденных вкусовых предпочтений, раз-
виваясь в дальнейшем под воздействием ряда средовых факторов. Существенное влияние на формирование вкуса оказывает 
питание  матери  во  время  беременности,  характер  вскармливания  ребенка,  состояние  здоровья  младенца  на  первом  году 
жизни, а также национальные и семейные традиции питания. Рассмотрены механизмы формирования различных вкусовых 
ощущений, суммированы результаты современных исследований в отношении генетики вкусовых рецепторов, рассмотрена 
роль отдельных средовых факторов в развитии пищевых предпочтений. Особое внимание уделено особенностям питания 
ребенка на первом году жизни.
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Taste perception has a significant impact on the formation of human food preferences. The basics of taste perception of the child are 
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дятся преимущественно на заднелатеральных по-
верхностях и содержат большое количество вкусовых 
рецепторных клеток, воспринимающих преимуще-
ственно кислый вкус. Желобоватые сосочки, содер-
жащие максимальное количество вкусовых луковиц, 
располагаются в области корня языка. Топография 
восприятия различных вкусов соотносится с распо-
ложением различных сосочков на поверхности языка 
и представлена на рис. 1. 

В  апикальном отделе вкусовых луковиц находит-
ся заполненный аморфным веществом вкусовой ка-
нал, открывающийся на поверхность эпителия вкусо-
вой порой. Клетки вкусовых почек морфологически 
неоднородны. Выделяют четыре типа клеток, разли-
чающихся по микроструктуре и степени зрелости, 
при этом общей чертой для зрелых клеток является 
наличие микроворсинок, выступающих в полость 
вкусового канала. С противоположной стороны ре-
цепторные клетки связаны сетью нервных волокон, 
объединенных в три нервных пучка, составляющих 
лицевой, языкоглоточный и блуждающий нервы, 
несущие импульсы в головной мозг. Сигналы, по-
ступающие от химических, тепловых, механических 
рецепторов ротовой полости, соединяются с обоня-
тельными сигналами и посредством эфферентных 
волокон указанных нервов поступают в центр вкусо-
вых ощущений, находящийся, по данным одних ав-
торов, в постцентральной извилине и островке коры 
больших полушарий головного мозга, по другим дан-
ным – в парагиппокампальной извилине и гиппо-
кампе [2, 3].

Немецкий физиолог Адольф Фик (A. Fick) 
в XIX веке описал четыре вкуса, которые призна-
ны фундаментальными: сладкий, горький, соленый 
и кислый. В 1980-х годах официально был признан 
пятый вкус – умами, характерный для белковых про-
дуктов (мяса, рыбы и бульонов на их основе). При-
мечательно, что на Востоке традиционно выделяют 
пять вкусов, в том числе жгучий. Некоторые авторы 
указывают на наличие металлического (связан с при-
сутствием солей железа) и жирного вкусов, а также 
вкуса мела (связан с присутствием солей кальция). 
Однако единого мнения ученых о целесообразности 
выделения данных вкусов нет [1].

Механизм восприятия химических веществ ней-
роэпителиальными клетками вкусовых луковиц 
продолжает изучаться. Восприятие соленого вкуса 

является результатом диффузии ионов через на-
триевые каналы, которая возрастает при увеличе-
нии концентрации солей натрия во вкусовой поре. 
Предположительно натриевые каналы находятся 
в структуре цитоплазматической мембраны нейро-
эпителиальных клеток I типа [4, 5]. За восприятие 
сладкого, горького и умами вкусов отвечают клетки 
II типа, экспрессирующие на мембране специфиче-
ские рецепторы, относящиеся к семейству GPCR (G 
protein-coupled receptor) (рис. 2) [6–8]. 

К настоящему времени наиболее полно изучены 
молекулярно-генетические основы восприятия горь-
кого вкуса.  Еще в 30-х годах XX века были проведены 
первые клинические исследования с использованием 
фенилтиокарбамида (phenylthiocarbamide, PTC) [9]. 
Будучи химическими веществами, не содержащими-
ся в натуральных пищевых продуктах, PTC и его про-
изводное 6-n-пропилтиоурацил (6-n-propylthiouracil, 
PROP) вызывают ощущение горького вкуса у неко-
торых людей. При этом различная восприимчивость 
вкуса данных соединений четко коррелирует с чув-
ствительностью к горькому вкусу, свойственному 
ряду продуктов питания [10]. Результаты дальнейших 
исследований продемонстрировали, что 75% людей 
характеризуют вкус PTC и PROP как горький, в то 
время как остальные 25% воспринимают эти веще-
ства как нейтральные [11]. 

Рецепторы горького вкуса кодируются семейством 
генов Т2R, имеют семь трансмембранных доменов 
и локализуются на поверхности нейроэпителиальных 
вкусовых клеток, преимущественно в структуре жело-
боватых и листовидных сосочков [12]. Семейство T2R 

Горький

Кислый

Соленый

Сладкий

Вкусовые
сосочки

Рис. 1. Вкусовые зоны языка
Fig. 1. Tongue taste zones

Горький КислыйСоленыйСладкийУмами

Рис. 2. Генетика вкусовых рецепторов (адаптировано по [8])
Fig. 2. Genetics of taste buds (adapted according to [8])
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включает около 25 TAS2R генов, локализованных на 5,7 
и 12-й хромосомах [13]. TAS2R38 в составе семейства 
T2R идентифицирован как ген, определяющий чув-
ствительность к РТС [14]. Вариабельность восприятия 
вкуса PTC различными индивидуумами определяется 
тремя нуклеотидными парами в структуре гена, ко-
торые кодируют положение отдельных аминокислот 
в позициях 49 (аланин/пролин, А49Р), 262 (валин/
аланин, V262A) и 296 (изолейцин/валин, I296V). Раз-
личные аминокислотные последовательности форми-
руют различные гаплотипы, из которых наиболее рас-
пространенными являются PAV и AVI (аминокислоты 
в указанных позициях). Доказано, что гомозиготы PAV 
имеют наивысшую чувствительность к PTC/PROP, 
в то время как гомозиготы AVI наименее восприим-
чивы. Гетерозиготы PAV/AVI демонстрируют проме-
жуточную чувствительность к горькому вкусу [11, 15]. 
Интересно, что большая чувствительность к горько-
му вкусу коррелирует с большей чувствительностью 
к сладкому и соленому вкусам, наличию в пище та-
ких раздражающих веществ, как этанол и капсаицин, 
а также содержанию в продуктах жира или каких-либо 
загустителей [16–18]. Механизмы влияния генетиче-
ских особенностей на метаболические процессы в ор-
ганизме до конца не изучены, однако есть основания 
предполагать, что различия вкусового восприятия 
определяют разные вкусовые предпочтения и пище-
вые привычки, влияя тем самым на нутритивный ста-
тус человека и предрасположенность к определенным 
заболеваниям [19]. 

Описано более 25 рецепторов горького вкуса  
[20, 21]. Высокая чувствительность к горьким суб-
станциями, безусловно, имела определенное эволю-
ционное значение, препятствуя попаданию в орга-
низм токсичных и ядовитых веществ. Негативную 
реакцию на попадание горьких растворов на слизи-
стую рта демонстрируют младенцы уже в первые часы 
жизни [22], что указывает на врожденную способ-
ность человека к отторжению горьких субстанций. 
При этом необходимо отметить, что горьковатый вкус 
присущ таким продуктам, как шпинат, брокколи, 
цветная и белокочанная капуста, кабачки, руккола, 
некоторые сорта сыра, зеленый чай, кофе, соя [19]. 
Горький вкус продуктам придают такие вещества, 
как изотиоционаты, метилксантины, сульфамиды 
и изофлавоноиды, многие из которых способны вы-
ступать в качестве антиоксидантов, оказывая опреде-
ленное протективное влияние в отношении развития 
ряда заболеваний [15, 23, 24]. В частности, исследова-
ния продемонстрировали, что высокочувствительные 
к горькому вкусу лица более предрасположены к раку 
кишечника [23]. В то же время у малочувствитель-
ных к горькому вкусу  людей отмечен более высокий 
риск развития алкоголизма, формирования избыточ-
ной массы тела у женщин и кариеса у детей [25–27]. 
С клинической точки зрения также интересна потен-
циальная возможность средового влияния на фор-

мирование вкусовых предпочтений именно в группе 
гетерозигот PAV/AVI, демонстрирующих умеренную 
чувствительность к горькому вкусу. Результаты иссле-
дований продемонстрировали, что чувствительность 
к РСТ меняется с возрастом [28, 29]: дети, гетерози-
готные по PAV/AVI, воспринимают горький вкус PCT 
в существенно более низких концентрациях, в отли-
чие от подростков и взрослых. Не исключено, что по-
степенное и настойчивое приучение ребенка с перво-
го года жизни к горьковатым продуктам реализуется 
в преодолении чувствительности к горькому вкусу 
и обеспечивает формирование сбалансированного 
рациона в течение всей жизни.

В отличие от горьких сладкие субстанции всегда 
воспринимаются человеком как приятные. Мла-
денцы первых часов жизни спустя несколько секунд 
после попадания на слизистую полости рта сладких 
растворов демонстрируют сосательные движения 
и расслабление лицевой мускулатуры [22, 30, 31]. По-
добная реакция на сладкие продукты отражает вро-
жденные предпочтения человека сладкого вкуса, за-
крепившиеся эволюционно, поскольку сладкий вкус 
традиционно соответствует более калорийным про-
дуктам, обеспечивающим длительное и комфортное 
чувство насыщения [32]. Исследования также про-
демонстрировали, что попадание сладких субстан-
ций в ротовую полость может притуплять чувство 
боли у детей, давая опиоидоподобный эффект [33]. 
Ученые показали, что сладкий вкус может оказывать 
аналгезирующее действие как у доношенных, так 
и у недоношенных младенцев, уменьшая их беспо-
койство в процессе выполнения определенных ме-
дицинских манипуляций [34]. Результаты психофи-
зиологических исследований продемонстрировали, 
что предпочтение детьми сладкого вкуса является 
исключительно стойким и не имеет регионарных раз-
личий [35]. В отличие от горького вкуса, восприятие 
которого может меняться с возрастом, предпочтение 
сладкого остается устойчивым на протяжении всего 
периода детства, несколько снижаясь к середине под-
росткового периода [35].  

Рецептор для сладких веществ представлен диме-
ром из двух рецепторных белков, кодируемых генами 
семейства Т1R2 и Т1R3 [36, 37]. Активация рецепто-
ров при попадании сладких субстанций в ротовую 
полость может инициировать определенные обмен-
ные процессы, подготавливающие организм к мета-
болизму углеводов еще до их абсорбции в кишечни-
ке [38, 39]. В экспериментах на животных показано, 
что рецепторы T1R2 и T1R3 имеются в тонкой киш-
ке, при этом они участвуют в регуляции экспрессии 
транспортеров глюкозы GLUT2 и SGLT1 на мембра-
не щеточной каймы энтероцитов в ответ на поступле-
ние в кишечник сладких субстанций [40]. Изучение 
структуры рецепторов T1R2/T1R3 может способство-
вать пониманию не только различий в восприятии 
сладкого вкуса, но и особенностей процесса всасы-
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вания глюкозы, что позволит объяснить индивиду-
альную предрасположенность к ожирению, диабету 
и другим метаболическим нарушениям [19]. К на-
стоящему времени описаны отдельные варианты ге-
нов, кодирующих рецепторы к сладкому, однако роль 
полиморфизма в формировании вкусовых предпочте-
ний до настоящего времени продолжает обсуждаться.

Вкус умами был впервые описан японцем K. Ikeda 
в 1909 г. Исследования ученого были опубликованы 
на японском языке и впервые переведены на англий-
ский лишь в 2002 г. [41]. В переводе с японского ума-
ми означает «вкусный» или «приятный». Основным 
субстратом, обеспечивающим формирование вкуса 
умами, является L-глутамат. Аналогичное ощущение 
может вызывать и L-аспартат. К натуральным про-
дуктам, содержащим данные вещества, относятся та-
кие овощи, как картофель, томаты, морковь, а также 
грибы, различные водоросли, рыба, морепродукты, 
мясо и сыр. Молекулярные механизмы восприятия 
умами сходны со сладким вкусом. Рецептор умами 
представлен димером Т1R1/Т1R3 [42]. Генетические 
основы различий в восприятии вкуса умами в настоя-
щее время изучены недостаточно, хотя ряд иссле-
дователей продемонстрировали роль генетического 
полиморфизма в формировании индивидуальной 
чувствительности к данному вкусу у людей [43]. 

Кислый вкус присущ продуктам, содержащим 
в составе органические (уксусная, лимонная, молоч-
ная, тартаровая) или неорганические (соляная) кис-
лоты. Как и в отношении вкуса умами, молекулярные 
механизмы восприятия кислого вкуса требуют даль-
нейшего изучения. Результаты исследований, прове-
денных относительно недавно, позволили предполо-
жить роль двух ионных каналов PKD2L1 и PKD1L3 
в качестве рецепторов кислого вкуса [44]. Роль гене-
тического полиморфизма, так же, как индивидуаль-
ные и межпопуляционные различия в восприятии 
кислого вкуса, продолжают изучаться.

Основным источником соленого вкуса являет-
ся NaCl. В исследовании на животных убедительно 
показана роль эпителиальных натриевых каналов 
в восприятии соленых субстанций. Данные каналы 
встроены в мембрану нейроэпителиальных вкусо-
вых клеток грибовидных сосочков. При достиже-
нии определенной концентрации в ротовой полости 
ионы натрия пассивно проходят через подобные ка-
налы, вызывая деполяризацию клеточной мембра-
ны и формируя нервный импульс, способствующий 
в дальнейшем распознаванию соленого вкуса [45]. 
Предположительно у людей могут быть задейство-
ваны дополнительные молекулярные механизмы 
в распознавании соленого [43]. Различная чувстви-
тельность к соленым продуктам у животных может 
быть обусловлена различными аминокислотными 
последовательностями в гене Scnn1a, кодирующем 
альфа-субъединицу натриевых каналов [46]. Роль 
генетического полиморфизма в формировании чув-

ствительности к соленым субстанциям у людей в на-
стоящее время остается предметом дискуссии [43].

Вкусовые ощущения ребенка закладываются ис-
ходно под влиянием генетического полиморфизма 
и врожденных вкусовых предпочтений, развиваясь 
в дальнейшем под воздействием ряда средовых факто-
ров. К числу пренатальных факторов можно отнести 
особенности течения беременности у матери и харак-
тер ее питания. Так, J. Menella и соавт. в исследовании 
продемонстрировали, что если матери в течение по-
следних недель перед родами пили морковный сок, 
они в последующем отдавали большее предпочтение 
продуктам прикорма, имеющим морковный вкус 
(в частности, злакам, приготовленным на морковном 
отваре) [47]. S. Crystal и I. Bernstein в своем исследова-
нии показали, что детям, рожденным от матерей, стра-
дающих токсикозом, присуще большее предпочтение 
соленого вкуса и в последующем они употребляют 
больше соли в пищевом рационе.  Предположитель-
ным механизмом данного эффекта может являться ак-
тивация ренин–ангиотензин-альдостероновой систе-
мы в организме беременной в ответ на дефицит солей 
и жидкости на фоне токсикоза, что может определять 
дальнейшее предпочтение соли ребенком [48].

Существенное влияние на формирование вку-
совых предпочтений ребенка оказывает характер 
вскармливания на первом году жизни. В 1983 г. аме-
риканскими учеными R. Contreras и T. Kosten было 
проведено фундаментальное исследование на жи-
вотных, целью которого явилось изучение формиро-
вания предпочтений соленого вкуса в зависимости 
от уровня потребления соли в раннем неонатальном 
периоде. В ходе эксперимента 9 самок крыс были 
разделены на три группы в зависимости от уровня 
потребления соли и содержались на постоянной дие-
те в течение пять дней до спаривания, на всем про-
тяжении беременности и последующей лактации. 
Детеныши крыс также получали солевые растворы  
в той же, что и самки, концентрации в течение пер-
вых 30 дней после рождения, после чего животные 
были переведены на обычную диету и продолжи-
ли оставаться под наблюдением. В возрасте 3 мес 
в клетках животных были установлены два поильни-
ка, один из которых содержал чистую воду, а в дру-
гой последовательно добавлялись растворы NaCl, 
KCl или глюкозы в возрастающих концентрациях. 
При этом оценивалось как количество потребляемо-
го раствора, так и объем выпитой животными воды 
в течение суток. Результаты исследования показали, 
что крысы, получавшие большее количество соли 
в первый месяц жизни, демонстрировали достоверно 
более выраженное предпочтение соленого вкуса в по-
следующем по сравнению с остальными особями, 
используемыми в эксперименте [49]. Таким образом, 
авторы установили, что предпочтение соленого вкуса 
может быть модифицировано в зависимости от осо-
бенностей вскармливания на ранних этапах развития. 
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В работе G. Beauchamp и M. Morgan была изуче-
на динамика восприятия сладкого вкуса ребенком 
на протяжении первых 2 лет жизни [50]. В ходе ис-
следования авторами вначале была проведена оцен-
ка исходного отношения младенцев к различным 
концентрациям раствора сахарозы (0,6М, 0,2М) 
и воде. Оказалось, что новорожденные высасыва-
ли больше 0,6-М раствора сахарозы, чем 0,2-М рас-
твора, а последнего больше, чем воды. В возрасте 
6 мес дети были разделены на две группы: младенцам 
первой группы в рацион питания регулярно добав-
лялась подслащенная сахарозой вода, дети второй 
группы данного раствора не получали. К двухлетнему 
возрасту участники, которые регулярно пили подсла-
щенный раствор, демонстрировали желание употреб-
лять большее количество сахарозы, хотя данный эф-
фект не распространялся на другие сладкие напитки 
или продукты. Результаты эксперимента позволили 
авторам сделать вывод, что уровень потребления са-
хара на раннем этапе развития имеет долгосрочное 
влияние на предпочтение сладкого в последующем, 
аналогично данным, полученным в отношении соле-
ного вкуса.

На формирование вкусовых предпочтений ре-
бенка в первые месяцы жизни важное влияние ока-
зывает также функция обонятельного анализатора. 
Доказано, что ароматические вещества из продуктов 
рациона матери могут проникать как в амниотиче-
скую жидкость, так и в грудное молоко, изменяя вкус 
последнего. Именно поэтому ребенок, находящий-
ся на грудном вскармливании, с первых дней жизни 
знакомится с большим разнообразием вкусов, соот-
ветствующих предпочтениям кормящей матери и на-
циональной культуре питания, по сравнению с мла-
денцами, получающими смесь. S. Sullivan и L. Birch 
в своей работе показали, что младенцы, вскармли-
ваемые грудным молоком, быстрее адаптировались 
к новым продуктам прикорма, что может быть объяс-
нено большим «чувствительным опытом», облегчаю-
щим восприятие новых продуктов [51]. 

В связи с возможным изменением вкусовых 
предпочтений ребенка в постнатальной жизни 
многих исследователей интересовал вопрос суще-
ствования определенного «критического периода», 
когда влияние внешних факторов максимально. 
В своих работах J. Mennella и соавт. использовали 
гидролизную смесь, имеющую отчетливый кисло-
ватый или горький вкус, для оценки ее восприятия 
ребенком в различные возрастные периоды [52, 
53]. В декретированные сроки младенцам в течение  
2 дней были последовательно предложены две раз-
личные смеси: в первый день – стандартная, во вто-
рой – смесь на основе гидролиза казеинового белка. 
Фиксировались съеденный объем продукта и ре-
акция на него ребенка. Результаты исследования 
продемонстрировали, что в возрасте 2 мес дети спо-
койно воспринимали вкус гидролизованной смеси, 

хотя в ходе видеорегистрации было установлено, 
что младенцы отличали горьковатый вкус продукта, 
демонстрируя умеренно выраженное недовольство. 
В возрасте 7 мес те же младенцы категорически от-
вергали гидролизованную смесь, при этом воспри-
имчивость к горькому вкусу существенным образом 
возрастала в период от 4 до 7 мес жизни. Интерес-
ным оказался тот факт, что если младенцы получа-
ли гидролизованную смесь в течение первых 4 мес 
жизни, к 7-месячному возрасту они также не от-
казывались от продукта, хотя воспринимали его 
с меньшим желанием, чем когда вскармливались 
смесью на протяжении всех 7 мес. При динамиче-
ском наблюдении за детьми авторами было уста-
новлено, что те участники исследования, которые 
получали гидролизованную смесь на протяжении 
первых месяцев жизни, с бóльшим желанием в по-
следующем воспринимали кислые напитки в возра-
сте 4–5 лет. Таким образом, исследователи подтвер-
дили наличие определенного «критического окна» 
в формировании вкусового восприятия ребенка, 
и хотя точно сроки его установить довольно трудно, 
очевидно, что оно находится на первом году жизни 
в период между 2-м и 7-м месяцем.

Интересно, что при динамическом наблюдении 
за детьми более старшего возраста (3,5 и 8 лет) было 
показано, что пищевые предпочтения, сформиро-
ванные в первые 3 года жизни, остаются в дальней-
шем довольно стабильными: количество и набор 
продуктов питания в рационе ребенка практически 
не меняется. S. Nicklaus и соавт. в долгосрочном ис-
следовании проследили за особенностями пита-
ния детей, начиная с двух-, трех летнего возраста  
до 22 лет и также установили, что вкусовые предпо-
чтения подростков и взрослых были весьма предска-
зуемыми на основании анализа их рациона питания 
в раннем возрасте [54].

Понимание периода «критического окна» в фор-
мировании вкусовых предпочтений определяет суще-
ственную роль этапа введения продуктов прикорма. 
Не вызывает сомнения, что постепенное и настойчи-
вое знакомство с максимальным набором продуктов 
здорового (в период расширения рациона) ребенка 
является стимулом разнообразных вкусовых ощуще-
ний, позволяет уменьшить риск неофобии (боязни 
новых продуктов питания) и обеспечить формирова-
ние разнообразного и полноценного рациона пита-
ния в последующем [1]. 

В настоящее время на российском рынке име-
ется широкий ассортимент продуктов прикорма,  
позволяющих составить разнообразный рацион пита-
ния ребенка с учетом индивидуальных особенностей 
для адекватного формирования вкусовых предпочте-
ний. В качестве продуктов прикорма промышлен-
ного производства, разработанных в соответствии 
с современными технологиями, могут быть рекомен-
дованы продукты компании «Прогресс» под торговой 
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маркой «ФрутоНяня». В качестве сырья компания 
использует для приготовления овощных пюре – белый 
кабачок, цуккини, морковь, цветную капусту, брокко-
ли, тыкву. Во фруктово-ягодной линейке вкусов при-
сутствуют: груша, яблоко, абрикос, персик, ананас, 
слива, банан, киви, вишня, черная и красная сморо-
дина, земляника, мандарины, чернослив, апельсины, 
лимон, гуава, маракуйа, манго, шиповник, виноград, 

клубника, малина, черника, брусника, клюква, чер-
ноплодная рябина. Разнообразие вкусов является 
большим преимуществом продуктов детского пита-
ния промышленного производства. Широкий ассор-
тимент продуктов прикорма позволяет максималь-
но разнообразить рацион ребенка раннего возраста,  
гарантируя при этом сбалансированный состав,  
безопасность и высокое качество.
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