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Обратите
внимание
Безопасность включенных в отчет рекомендаций зависит от вашего текущего состояния здоровья

Для соблюдения рациона питания, рекомендованного 
на основании вашего анализа ДНК, необходима кон-
сультация лечащего врача и, при необходимости, эндо-
кринолога или диетолога для исключения противопо-
казаний к рекомендованному типу питания. 

Ваше индивидуальное меню может быть изменено или до-
полнено квалифицированным эндокринологом или дието-
логом с учетом типа питания, предложенного на основе 
анализа ДНК. 

Если состояние вашего здоровья не позволяет приступить 
к питанию на основе результатов анализа ДНК, начинайте 
постепенный переход под контролем квалифицированного 
диетолога, эндокринолога или вашего лечащего врача. 

Если почувствуете любое ухудшение самочувствия на фоне 
соблюдения рекомендаций, своевременно сообщите об 
этом вашему лечащему врачу. 

Данный отчет носит информационный характер, а ДНК-тест не является инструментом для диагностики заболеваний, лечения и 
медицинской реабилитации. 

Фунтиков Илья Павлович
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Привычки

Спорт и физические нагрузки

* ИМТ (Индекс массы тела) — стандартный показатель Всемирной
организации здравоохранения, который позволяет оценить степень
соответствия массы человека и его роста и определить, является ли вес
нормальным, недостаточным или избыточным. Однако нужно учитывать,
что высокий показатель ИМТ также может быть при большой величине
мышечной массы тела, но будет классифицироваться как ожирение или
избыточный вес

пол

Рекомендуемое количество калорий для здорового
снижения веса:

ккал

возраст, лет рост, см вес, кг ИМТ* КФА*

ккал кг

Рекомендуемое количество калорий для
поддержания веса:

* * КФА (Коэффициент физической активности) — отношение среднесуточных
затрат энергии человека к его затратам в состоянии полного покоя и
величине основного обмена.
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Нормы веса для вашей половозрастной группы:
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Мужской 22 180 56 17.3 1.2
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Рацион питания
На основе результатов генетического анализа вы получите индивидуальные 
рекомендации по питанию и варианты меню, подходящие для вашего 
рациона. Также вы узнаете о возможных причинах лишнего веса, 
предрасположенности к высокому или сниженному уровню холестерина, 
возможных рисках развития сахарного диабета 2-го типа и болезни 
Альцгеймера. 

Пищевые непереносимости
Из результатов анализа вы узнаете о том, как ваш организм реагирует 
на молоко и изделия из злаков, и о возможной предрасположенности к 
развитию непереносимости глютена и лактозы. 

Витамины
Вы узнаете о потребностях вашего организма в витаминах и питательных 
веществах, рисках витаминодефицита и способах его предотвращения 
с помощью сбалансированного питания, а также о способности 
вашего организма адаптироваться к вегетарианству.  

Вкусовые ощущения
Высокая потребность в сладком, большом количестве жирной пищи в 
рационе или неспособность есть горькое могут свидетельствовать о 
высокой или сниженной вкусовой чувствительности. Об индивидуальных 
особенностях вкусовой чувствительности вы узнаете в этом разделе. 
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Пищевое поведение
В этом разделе содержится информация о том, насколько эффективны 
для вас разгрузочные дни, как быстро наступает чувство насыщения и 
подавляется чувство голода, склонны ли вы к импульсивному перееданию.  

Привычки
У каждого есть свои привычки, в том числе и вредные. Но степень их влияния 
на ваше здоровье определяется генетикой. В отчете проанализированы 
гены, отвечающие за метаболизм кофеина, никотина и алкоголя, что 
позволяет определить степень негативного воздействия этих веществ.  

Спортивный потенциал
В ДНК заложены врожденные спортивные качества каждого человека. Эта 
информация поможет вам выбрать перспективное направление в спорте и 
снизить риск многих спортивных травм. 
 

Уровень физической активности
Вы узнаете о скорости расходования энергетических запасов организма, 
какие и в каком количестве физические нагрузки вам рекомендованы для 
поддержания тела в хорошей физической форме и для снижения веса. 

Содержание

Введение

Введение

*По исследованиям Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ).

Ген — участок молекулы ДНК, в котором закодирована информация о структуре и регуляции синтеза белковой молекулы, 
выполняющей определенную функцию в организме. Гены располагаются на хромосомах, доставшихся ему от отца и 
матери. Из 20 000 генов мы выбрали для анализа и акцентировали внимание на тех генах, варианты которых несут в себе 
практическую информацию об особенностях вашего организма. 
Гены на 40-50% определяют здоровье человека, 40% зависит от его образа жизни (привычки, питание, спорт, 
экологическая среда), и лишь 10% — от целенаправленного оздоровления и лечения*.
Гены у разных людей отличаются, и в них могут появляться замены (полиморфизмы), это приводит к изменению 
функционирования генов и их продуктов, что влияет на состояние человека. 

На основе данных о ваших генетических вариантах мы сформировали персонализированный отчет. Данный отчет не 
определяет текущее состояние вашего здоровья, он говорит о генетических предрасположенностях к определенным 
физиологическим состояниям, а также указывает на ряд характерных для вас особенностей, связанных с питанием и 
физическими нагрузками. 

Как работает генетика

Введение

Вы держите в руках персональный отчет о результатах молекулярно-генетического исследования, проведенного в Наци-
ональном центре генетических исследований в Новосибирске. Этот документ позволит вам сформировать и скорректи-
ровать пищевые привычки для здорового образа жизни. Отчет базируется на данных, полученных в результате анализа 
ДНК, и на оценке вашего образа жизни по итогам анкетирования. 
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Риски развития заболеваний:Особенности метаболизма:

Для вашего генетического профиля оптимальным является:
Белки Жиры Углеводы

Резюме

Рацион питания

Рацион 
питания 

В погоне за идеальной фигурой было придумано немало способов похудеть, но важно понимать, что диета, которая помогла 
снизить вес одному человеку, может оказаться неэффективной для другого, и даже причинить вред. 

Известно, что исследования ДНК и расшифровка генома человека позволили найти ключ к лечению и профилактике многих 
заболеваний. Одна из таких проблем — избыточный вес. Именно для того, чтобы помочь человечеству в борьбе с ожирением 
и другими заболеваниями, связанными с питанием, появилась новая наука на стыке генетики и диетологии — нутригенетика. 

При составлении диеты мы акцентировали внимание на генах, варианты которых влияют на скорость расщепления 
и усвоения жиров и углеводов. ДНК-анализ определяет предрасположенность к накоплению «плохого» холестерина и 
развитию сахарного диабета. По результатам анализа ДНК вы узнаете, какое количество жиров, углеводов и белков вам 
необходимо употреблять в пищу ежедневно, какие продукты лучше добавить, а какие исключить из рациона.

Белки

Углеводы

Жиры

Строительный материал 
для мышц

Структурные компоненты 
клеточных мембран

Основной источник
энергии

Рацион питания

Основные научные источники:

Низкий

Низкий Средний

Высокий

Высокий

Риски развития заболеваний:Особенности метаболизма:

Риск развития болезни АльцгеймераСкорость роста жировых клеток

Уровень триглицеридов

Риск ожирения и избыточного весаУсвояемость насыщенных жиров

Уровень «плохого» холестерина

Риск развития сахарного диабета 2-го типаСкорость распада углеводов

Уровень «хорошего» холестерина Риск развития атеросклероза

Средний

6 7

Мы произвели расчеты, чтобы подобрать для вас подходящий рацион питания, обеспечивающий оптимальный обмен веществ, снижение веса и улучшение 
состояния здоровья. 

В конце раздела приведен пример меню, а также расчет количества продуктов, допустимых к употреблению в течение дня. Для получения индивидуальных 
рекомендаций проконсультируйтесь со специалистом. 

Низкоуглеводный низкожировой рацион питания с
профилактикой диабета 2-го типа, с разгрузочными днями
и с исключением лактозосодержащих продуктов *.
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Заключение Рекомендации
Белки важны в обмене веществ, в то же время их потребление напрямую 
не связано с ожирением. Генетика имеет минимальное влияние на 
белковый обмен. Редкие случаи генетических мутаций диагностируют 
другими способами. ДНК-тест позволяет определить оптимальную долю 
белков в рационе на основе информации о метаболизме углеводов и 
жиров. Доля белков особенно важна при занятиях спортом и наборе 
мышечной массы, так как белки являются строительным материалом для 
новых клеток. 

Количество белков в рационе рекомендуется поддерживать в 
пределах физиологической потребности. Суточная потребность 
в белках варьируется от 0,8 до 2,5 г на килограмм массы тела, 
в зависимости от возраста, уровня физической активности и 
состояния здоровья. Белки являются важным регулятором аппетита, 
они быстро утоляют голод и долго сохраняют чувство насыщения. 
Потребление белков ускоряет метаболизм. 
Для снижения веса или при наборе мышечной массы рекомендуется 
увеличить долю белков в рационе с 10% до 20–25%*. Это необходимо 
для восстановления разрушенных в процессе тренировки клеток и 
контроля аппетита. 

При увеличении доли белков в рационе возрастает нагрузка на 
печень и почки, поэтому при соблюдении высокобелковых диет 
следует пить больше жидкости и обязательно заниматься спортом. 

Рацион питания

Белки
Белки — важный структурный и строительный 
материал для организма. 

Ваша индивидуальная потребность в белке может варьироваться от 0,8 до 2,5 г на 
килограмм массы тела. Потребность зависит от ваших целей, уровня физической 
активности и состояния здоровья. 

Результат

Физиологическая потребность в белке Для снижения веса Для поддержания веса При интенсивных физических 
нагрузках и наборе мышечной массы

Влияние на организм

Дефицит: 
Нарушение работы печени
Атрофия мышц
Снижение иммунитета
Депрессия

Избыток:
Образование камней в почках

Хрупкость костей
Отечность

Изменение естественного запаха

Белки  —  органические вещества, важные источники аминокислот. 
Белки необходимы организму в качестве строительного материала для 
образования новых клеток и для поддержания функции существующих. 
Являются основным компонентом процесса синтеза ферментов, 
гормонов и функционирования иммунной системы. Белки состоят из 
аминокислот, соединенных между собой в длинные цепочки. В процессе 
пищеварения белки распадаются на аминокислоты и усваиваются в 
кишечнике. Далее при попадании в клетку аминокислоты участвуют в 
построении собственных белков человека. 

Общая информация

Белки обычно делят на два типа: животные и растительные. Наиболее 
полноценным считается животный белок, поскольку в своем составе 
содержит большую долю незаменимых аминокислот. Незаменимые 
аминокислоты не синтезируются в организме человека, они поступают в 
организм только из пищи. 

Рацион питания

Рекомендация
Потребность в белках может быть удовлетворена при их доле 10–15 % от общей суточной 
калорийности рациона.
Для снижения веса необходимо увеличить долю белков до 15–20%.
При интенсивной физической активности или при наборе мышечной массы возможно 
увеличение доли белков до 20–25% от общей калорийности суточного рациона.

8 9

до 12:00

до 16:00

В течение дня

Включайте белки в ежедневный рацион
животный
1 порция

 животный
1 порция

300 мл молочной 
сыворотки* 

2 яйца 300 мл кефира* 

 растительный
1 порция

 животный
1 порция 

 животный
1 порция

150 г куриного филе

200 г бобовых (нут, 
чечевица, горох)

100 г творога
2–5% жирности

150 г печени 150 г говядины

150 г грибов

50 г нежирного сыра
(брынза, фета, рикота)

250 г крупы (гречка, 
кукурузная крупа, 

бурый рис)

250 мл ряженки* 

150 г лосося 150 г минтая 150 г кальмаров

* По переносимости. Необходима консультация специалиста. 

10-12% 0,8 - 1 г/кг веса 20% 1,2-1,8 г/кг 20% 1-1,5 г/кг 20-25% 1,5-2,5 г/кг
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Рацион питания

Скорость распада углеводов 

ВысокаяНизкая

Риски
Риск развития сахарного диабета 2-го типа

ВысокийНизкий Средний

Средняя

ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ВСТРЕЧАЕМОСТЬ ГЕНОТИПА ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ВАШ РЕЗУЛЬТАТ ВСТРЕЧАЕМОСТЬ ГЕНОТИПАВАШ РЕЗУЛЬТАТ

ADRB2 TCF7L2
ЛОКАЛИЗАЦИЯ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: ЛОКАЛИЗАЦИЯ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: GLN27GLU NORMA / NORMA INTRON3 NORMA/ NORMA

Углеводы
Углеводы — главный источник энергии для организма. 

* Необходима консультация специалиста. 

Заключение Рекомендация

Простые углеводы

Быстро усваиваются организмом, резко  
повышают уровень глюкозы  
в крови,  чувство насыщения быстро 
проходит. 

(Ограничить при предрасположенности  
к набору веса от углеводов)

Сложные углеводы

Долго усваиваются, вызывают умеренное 
повышение сахара в крови, обеспечивают 
длительное насыщение. 

Пищевые волокна (клетчатка)

Не расщепляются в организме, но 
перерабатываются микрофлорой 
кишечника, нормализуя пищеварение. 

Включайте в ежедневный рацион

1–2 порции* 

3 порции

15 г сухофруктов
(горсть)

1 фрукт /
100–150 г ягод

5 г меда (1 ч. л. ) 20 г темного 
шоколада

4 порции

200 г крупы в 
приготовленном виде:

гречка, рис, пшено

50 г 
цельнозерновых 

макарон* 

2 ломтика  
цельнозернового 

хлеба* 

150 г крахмалиcтых 
овощей: картофель, 

морковь, репа

150 мл овощного 
смузи

1 овощ: томат, огурец, 
перец

4 хлебца из 
проростков* 

30 г зелени: 
петрушка, укроп, 
шпинат, листья 

салата

Результат

Влияние на организм

Дефицит: 
Слабость
Дрожь в руках
Тошнота
Головная боль

Избыток:
Повышение уровня сахара в крови 

Задержка жидкости в тканях
Нарушение жирового обмена

Избыточный вес

Углеводы (при рациональном питании) являются основным источником 
энергии в организме человека. Они необходимы для нормальной 
деятельности центральной нервной системы, мышц, также они играют 
важную роль в регуляции обмена жиров и белков. 
Продукты, содержащие углеводы, классифицируют по гликемическому 
индексу (ГИ). Это показатель, который отражает скорость усвоения 
глюкозы в кишечнике. Чем быстрее расщепляется продукт, тем выше 
гликемический индекс. За эталон ГИ принята глюкоза, ее индекс 
равен 100. Глюкоза —  самый важный углевод. Ее уровень регулируется 
инсулином  —  гормоном, который вырабатывается поджелудочной 
железой. Продукты с высоким ГИ повышают уровень сахара в крови, и 
поджелудочная железа начинает интенсивно вырабатывать инсулин. 
Продукты с низким гликемическим индексом усваиваются медленно 
и вызывают плавные колебания уровня глюкозы и инсулина. Чем ниже 
гликемический индекс, тем дольше переваривается пища. Минимальный 
уровень инсулина в крови способствует расщеплению жиров и 
предотвращает их накопление. Медленное усвоение пищи нормализует 
вес и обеспечивает долгое чувство насыщения. 

 
Ген АDRB2 кодирует белок, который при взаимодействии с адреналином, 
приводит к увеличению скорости расщепления сахаров в мышцах и печени. 
Полиморфизм в этом гене приводит к снижению скорости расхода запасов 
углеводов в клетках. 

Результат анализа гена ADRB2Общая информация

Ген TCF7L2 кодирует белок, который участвует в процессе формирования 
бета-клеток поджелудочной железы, секретирующих инсулин, необходимый 
для снижения уровня глюкозы в крови. Менее распространенный вариант 
гена способствует нарушению выработки инсулина в ответ на увеличение 
уровня глюкозы в крови и повышению риска развития сахарного диабета 
2-го типа*. 

Результат анализа гена TCF7L2

Общая доля углеводов 
в рационе

Простые Сложные Пищевые волокна

Рекомендация

10 11

* По переносимости. Необходима консультация специалиста. 

G/G
MUTATION MUTATION

23% G/T
NORMA MUTATION

29%

Выявлена предрасположенность к набору веса за счет
потребления углеводов и к развитию сахарного диабета
2-го типа в связи с нарушением регуляции инсулина. 

Рекомендуемая доля углеводов в общей калорийности вашего суточного
рациона – не более 45–50%. Следует сократить долю быстроусвояемых
углеводов до 2–3%.

45-50% до 2% 45% 40-50 г

Выявлена предрасположенность к низкой скорости расходования
запасов углеводов в ответ на повышение уровня адреналина в крови.

Регуляция секреции инсулина частично нарушена.

Выявлена низкая скорость расходования энергетических запасов на
фоне сниженной скорости секреции инсулина в ответ на
поступление глюкозы с пищей. Обнаружена высокая
предрасположенность к возникновению избыточной массы тела за
счет низкой скорости расходования углеводов, повышен риск
развития сахарного диабета 2-го типа.

Рекомендуемая доля углеводов в общей калорийности вашего
суточного рациона – не более 45–50%. Следует увеличить
потребление пищевых волокон до 40–50 г. Фрукты, сухофрукты
исключить, можно вводить в рацион немного ягод (100 г).
Возможно потребление сложных углеводов (цельнозерновые
крупы, макароны из твердых сортов пшеницы, картофель,
цельнозерновой и отрубной хлеб) – в общей сложности не более
100 г в день; некрахмалистые овощи – 700–1000 г в день.
Свежевыжатые и пакетированные соки, сладкие газированные
напитки, фруктовые смузи, сладкий и полусладкий алкоголь, мед,
сахар и сладости должны быть полностью исключены из вашего
рациона. Допустимо использование натуральных
сахарозаменителей: стевии, эритритола. Оптимальный интервал
между приемами пищи – 5–6 часов. Суточные ограничения: до
14:00 – сложные углеводы (крупы, хлеб, макароны) и
крахмалистые овощи (картофель, кукуруза); после 14:00 –
некрахмалистые овощи (огурцы, томаты, все виды капусты и др.).
Вам рекомендовано 3-разовое питание (по назначению врача –
дробное питание); подходит низкоуглеводная диета.

В первой половине дня

До 17:00 

В течение дня
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Рацион питания

Скорость распада углеводов 

ВысокаяНизкая

Риски
Риск развития сахарного диабета 2-го типа

ВысокийНизкий Средний

Средняя

ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ВСТРЕЧАЕМОСТЬ ГЕНОТИПА ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ВАШ РЕЗУЛЬТАТ ВСТРЕЧАЕМОСТЬ ГЕНОТИПАВАШ РЕЗУЛЬТАТ

ADRB2 TCF7L2
ЛОКАЛИЗАЦИЯ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: ЛОКАЛИЗАЦИЯ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: GLN27GLU NORMA / NORMA INTRON3 NORMA/ NORMA

Углеводы
Углеводы — главный источник энергии для организма. 

* Необходима консультация специалиста. 

Заключение Рекомендация

Простые углеводы

Быстро усваиваются организмом, резко  
повышают уровень глюкозы  
в крови,  чувство насыщения быстро 
проходит. 

(Ограничить при предрасположенности  
к набору веса от углеводов)

Сложные углеводы

Долго усваиваются, вызывают умеренное 
повышение сахара в крови, обеспечивают 
длительное насыщение. 

Пищевые волокна (клетчатка)

Не расщепляются в организме, но 
перерабатываются микрофлорой 
кишечника, нормализуя пищеварение. 

Включайте в ежедневный рацион

1–2 порции* 

3 порции

15 г сухофруктов
(горсть)

1 фрукт /
100–150 г ягод

5 г меда (1 ч. л. ) 20 г темного 
шоколада

4 порции

200 г крупы в 
приготовленном виде:

гречка, рис, пшено

50 г 
цельнозерновых 

макарон* 

2 ломтика  
цельнозернового 

хлеба* 

150 г крахмалиcтых 
овощей: картофель, 

морковь, репа

150 мл овощного 
смузи

1 овощ: томат, огурец, 
перец

4 хлебца из 
проростков* 

30 г зелени: 
петрушка, укроп, 
шпинат, листья 

салата

Результат

Влияние на организм

Дефицит: 
Слабость
Дрожь в руках
Тошнота
Головная боль

Избыток:
Повышение уровня сахара в крови 

Задержка жидкости в тканях
Нарушение жирового обмена

Избыточный вес

Углеводы (при рациональном питании) являются основным источником 
энергии в организме человека. Они необходимы для нормальной 
деятельности центральной нервной системы, мышц, также они играют 
важную роль в регуляции обмена жиров и белков. 
Продукты, содержащие углеводы, классифицируют по гликемическому 
индексу (ГИ). Это показатель, который отражает скорость усвоения 
глюкозы в кишечнике. Чем быстрее расщепляется продукт, тем выше 
гликемический индекс. За эталон ГИ принята глюкоза, ее индекс 
равен 100. Глюкоза —  самый важный углевод. Ее уровень регулируется 
инсулином  —  гормоном, который вырабатывается поджелудочной 
железой. Продукты с высоким ГИ повышают уровень сахара в крови, и 
поджелудочная железа начинает интенсивно вырабатывать инсулин. 
Продукты с низким гликемическим индексом усваиваются медленно 
и вызывают плавные колебания уровня глюкозы и инсулина. Чем ниже 
гликемический индекс, тем дольше переваривается пища. Минимальный 
уровень инсулина в крови способствует расщеплению жиров и 
предотвращает их накопление. Медленное усвоение пищи нормализует 
вес и обеспечивает долгое чувство насыщения. 

 
Ген АDRB2 кодирует белок, который при взаимодействии с адреналином, 
приводит к увеличению скорости расщепления сахаров в мышцах и печени. 
Полиморфизм в этом гене приводит к снижению скорости расхода запасов 
углеводов в клетках. 

Результат анализа гена ADRB2Общая информация

Ген TCF7L2 кодирует белок, который участвует в процессе формирования 
бета-клеток поджелудочной железы, секретирующих инсулин, необходимый 
для снижения уровня глюкозы в крови. Менее распространенный вариант 
гена способствует нарушению выработки инсулина в ответ на увеличение 
уровня глюкозы в крови и повышению риска развития сахарного диабета 
2-го типа*. 

Результат анализа гена TCF7L2

Общая доля углеводов 
в рационе

Простые Сложные Пищевые волокна

Рекомендация

10 11

* По переносимости. Необходима консультация специалиста. 

G/G
MUTATION MUTATION

23% G/T
NORMA MUTATION

29%

Выявлена предрасположенность к набору веса за счет
потребления углеводов и к развитию сахарного диабета
2-го типа в связи с нарушением регуляции инсулина. 

Рекомендуемая доля углеводов в общей калорийности вашего суточного
рациона – не более 45–50%. Следует сократить долю быстроусвояемых
углеводов до 2–3%.

45-50% до 2% 45% 40-50 г

Выявлена предрасположенность к низкой скорости расходования
запасов углеводов в ответ на повышение уровня адреналина в крови.

Регуляция секреции инсулина частично нарушена.

Выявлена низкая скорость расходования энергетических запасов на
фоне сниженной скорости секреции инсулина в ответ на
поступление глюкозы с пищей. Обнаружена высокая
предрасположенность к возникновению избыточной массы тела за
счет низкой скорости расходования углеводов, повышен риск
развития сахарного диабета 2-го типа.

Рекомендуемая доля углеводов в общей калорийности вашего
суточного рациона – не более 45–50%. Следует увеличить
потребление пищевых волокон до 40–50 г. Фрукты, сухофрукты
исключить, можно вводить в рацион немного ягод (100 г).
Возможно потребление сложных углеводов (цельнозерновые
крупы, макароны из твердых сортов пшеницы, картофель,
цельнозерновой и отрубной хлеб) – в общей сложности не более
100 г в день; некрахмалистые овощи – 700–1000 г в день.
Свежевыжатые и пакетированные соки, сладкие газированные
напитки, фруктовые смузи, сладкий и полусладкий алкоголь, мед,
сахар и сладости должны быть полностью исключены из вашего
рациона. Допустимо использование натуральных
сахарозаменителей: стевии, эритритола. Оптимальный интервал
между приемами пищи – 5–6 часов. Суточные ограничения: до
14:00 – сложные углеводы (крупы, хлеб, макароны) и
крахмалистые овощи (картофель, кукуруза); после 14:00 –
некрахмалистые овощи (огурцы, томаты, все виды капусты и др.).
Вам рекомендовано 3-разовое питание (по назначению врача –
дробное питание); подходит низкоуглеводная диета.

В первой половине дня

До 17:00 

В течение дня
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Рацион питанияРацион питания

5–10%

Скорость роста жировых клеток

Усвояемость животных жиров

ВысокаяНизкая Средняя

Заключение Рекомендация

Результат

Влияние на организм

Дефицит: 
Ухудшение состояния кожи и волос
Постоянная слабость
Гормональные нарушения
Нарушение обмена веществ

Избыток:
Сердечно-сосудистые заболевания 
Повышенная свертываемость крови 

Избыточный вес и ожирение

 
Ген FABP2 кодирует белок, который связывает жирные кислоты в кишечнике 
и способствует их активному транспорту и усвоению. Обладает высоким 
сродством к насыщенным жирам и обеспечивает их захват и транспорт внутрь 
кровотока. Менее благоприятный вариант гена обуславливает повышение 
усвояемости насыщенных жирных кислот в кишечнике и способствует набору 
массы тела. 

Ген PPARG кодирует белок, который участвует в делении жировых клеток, 
увеличении их размеров в ответ на увеличение концентрации жиров в 
кровеносном русле, участвует в развитии атеросклероза. Менее благоприятный 
вариант гена обуславливает ускорение процесса накопления жиров внутри 
жировых клеток и повышение уровня общего холестерина в крови.

P
R

O
F

E
S

S
IO

N
A

L

Результат анализа гена FABP2 

Результат анализа гена PPARG

Общая доля жиров  
в рационе

Мононенасыщенные Полиненасыщенные Насыщенные

Рекомендация

Жиры
Жиры — строительный материал для клеточных мембран, энергетическое 
топливо для организма. 

ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ВСТРЕЧАЕМОСТЬ ГЕНОТИПА ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ВАШ РЕЗУЛЬТАТ ВСТРЕЧАЕМОСТЬ ГЕНОТИПАВАШ РЕЗУЛЬТАТ

FABP2 PPARG
ЛОКАЛИЗАЦИЯ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: ЛОКАЛИЗАЦИЯ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: ALA56THR NORMA/MUTATION PRO12ALA NORMA / NORMA

12 13

Значительное ограничение или исключение жиров из рациона оказывает негативное влияние на состояние кожи и волос, иммунной и эндокринной систем. 
Многие жиры по-разному влияют на взрослый и детский организм. Например, холестерин особенно полезен для детей, потому что он является одним из 
основных строительных материалов мозговой ткани, его недостаток приводит к снижению интеллекта. Однако в более зрелом возрасте повышение холе-
стерина в пище опасно и может привести к развитию сердечно-сосудистых заболеваний. 

Искусственный жир, 
нарушает транспорт 
питательных веществ 
в клетки, не выводится 
из организма.

маргарин
спреды
твердый 

растительный 
жир

майонез
 чипсы

полуфабрикаты 
фастфуд

 картофель фри

сыры без 
холестерина

кондитерские 
изделия

сухие 
концентраты 
супов, соусов, 

десертов, кремов

Структурные компоненты 
органов и тканей, участву-
ют в иммунном процессе и 
синтезе гормонов, важны 
для работы мозга. Норма-
лизуют обмен веществ. 

Структурные компоненты 
клеточных мембран, важ-
ный источник энергии, 
активный элемент обмена 
веществ, быстро выводят-
ся из жировых клеток. 

Тяжело усваиваются и 
медленно расщепляются в 
организме, накапливаются 
в жировых клетках и 
формируют жировые 
запасы. 

Могут синтезироваться в 
организме. 

(Ограничить при 
предрасположенности  
к набору веса от 
насыщенных жиров)

Насыщенные жиры

Трансжиры

Мононенасыщенные жиры

Полиненасыщенные жиры

1 порция

1 ч. л. льняного масла 20 г миндаля или 
грецкого ореха

150 г 
морепродуктов

150 г 
морской рыбы

1–2 г
омега-3

1 порция

1 порция

20 г 
орехов (горсть)

1/2 
авокадо

10 шт. 
маслин

20 г миндальной 
пасты

1 ч. л. ложка
подсолнечного масла

холодного отжима

70 г мяса (говяжья 
вырезка, индейка)

2 яйца 100 г
творога

50 г 
кокосовой мякоти

20 г 
твердого сыра

Включайте в ежедневный рацион

Ограничить

Полностью исключить

Рекомендуются

Рекомендуются

* Необходима консультация специалиста. 

Общая информация
Жиры играют огромную роль в деятельности иммунной системы, 
используются организмом как энергетическое топливо и являются 
строительным материалом для клеток. Жиры бывают вредными и 
полезными. Избыточное употребление вредных может стать причиной 
развития атеросклероза, а полезные, напротив, улучшают работу 
сердечно-сосудистой системы и мозга. Нарушения жирового обмена 
приводят к повышению риска утолщения и уплотнения артерий с 
последующими нарушениями местного кровообращения и развитию 
атеросклероза. Атеросклеротическое поражение сосудов увеличивает 
вероятность инфаркта миокарда, инсульта, патологии почек. 
Для определения нарушений жирового обмена обычно проводится 
биохимический анализ крови. Генетический анализ покажет, есть ли у вас 
склонность к набору лишнего веса за счет употребления жиров, и выявит 
эффективность низкожировых диет для вас.

G/A
NORMA MUTATION

51% C/C
NORMA NORMA

83%

Предрасположенность к набору массы тела за счет
богатой жирами пищи в связи с быстрым усвоением
насыщенных жирных кислот и ускоренным ростом
жировых клеток. 

20-25% 7-10% 3-5%

Повышенная скорость усвоения насыщенных жирных кислот в
кишечнике.

Высокая скорость роста жировых клеток в ответ на поступление
жиров с пищей.

Рекомендуемая доля жиров в общей калорийности вашего суточного
рациона – 20–25%, следует сократить долю животных жиров до 5–7% и
исключить трансжиры. 

Повышенная скорость усвоения насыщенных жирных кислот,
поступающих с пищей, а также высокая скорость роста жировых
клеток в ответ на поступление жиров с пищей. Высокая
предрасположенность к возникновению избыточной массы тела за
счет поступления жиров с пищей. 

На основе результатов генетического анализа было выявлено,
что вы склонны к набору веса, если в вашем рационе содержится
нормальное количество насыщенных жиров. Поэтому их долю
нужно ограничивать (до 5–7%), а доля общих полезных жиров
может составлять лишь 20–25% от общей суточной
калорийности вашего рациона. Рекомендуется снизить
потребление насыщенных жиров: жирных видов мяса, птицы,
рыбы (масляная рыба, палтус); молочных продуктов и сыров
высокой жирности. Не следует превышать установленные нормы
потребления ненасыщенных и полиненасыщенных жиров. Можно
употреблять все виды хороших жиров*. Исключите из рациона
колбасные изделия и трансжиры (майонез, маргарин,
гидрогенизированное пальмовое масло и др.). При избыточной
массе тела или ожирении рекомендуется устраивать
разгрузочные дни: один раз в 7–10 дней. Вариант разгрузочного
дня подбирается исходя из основного типа питания. Общая
калорийность рациона разгрузочного дня не должна превышать
800 ккал. Можно применять сицилийскую диету, FMD.
Кето-диета и ММТ будут, возможно, неэффективны*.
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Рацион питанияРацион питания

5–10%

Скорость роста жировых клеток

Усвояемость животных жиров

ВысокаяНизкая Средняя

Заключение Рекомендация

Результат

Влияние на организм

Дефицит: 
Ухудшение состояния кожи и волос
Постоянная слабость
Гормональные нарушения
Нарушение обмена веществ

Избыток:
Сердечно-сосудистые заболевания 
Повышенная свертываемость крови 

Избыточный вес и ожирение

 
Ген FABP2 кодирует белок, который связывает жирные кислоты в кишечнике 
и способствует их активному транспорту и усвоению. Обладает высоким 
сродством к насыщенным жирам и обеспечивает их захват и транспорт внутрь 
кровотока. Менее благоприятный вариант гена обуславливает повышение 
усвояемости насыщенных жирных кислот в кишечнике и способствует набору 
массы тела. 

Ген PPARG кодирует белок, который участвует в делении жировых клеток, 
увеличении их размеров в ответ на увеличение концентрации жиров в 
кровеносном русле, участвует в развитии атеросклероза. Менее благоприятный 
вариант гена обуславливает ускорение процесса накопления жиров внутри 
жировых клеток и повышение уровня общего холестерина в крови.
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Результат анализа гена FABP2 

Результат анализа гена PPARG

Общая доля жиров  
в рационе

Мононенасыщенные Полиненасыщенные Насыщенные

Рекомендация

Жиры
Жиры — строительный материал для клеточных мембран, энергетическое 
топливо для организма. 

ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ВСТРЕЧАЕМОСТЬ ГЕНОТИПА ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ВАШ РЕЗУЛЬТАТ ВСТРЕЧАЕМОСТЬ ГЕНОТИПАВАШ РЕЗУЛЬТАТ

FABP2 PPARG
ЛОКАЛИЗАЦИЯ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: ЛОКАЛИЗАЦИЯ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: ALA56THR NORMA/MUTATION PRO12ALA NORMA / NORMA

12 13

Значительное ограничение или исключение жиров из рациона оказывает негативное влияние на состояние кожи и волос, иммунной и эндокринной систем. 
Многие жиры по-разному влияют на взрослый и детский организм. Например, холестерин особенно полезен для детей, потому что он является одним из 
основных строительных материалов мозговой ткани, его недостаток приводит к снижению интеллекта. Однако в более зрелом возрасте повышение холе-
стерина в пище опасно и может привести к развитию сердечно-сосудистых заболеваний. 

Искусственный жир, 
нарушает транспорт 
питательных веществ 
в клетки, не выводится 
из организма.

маргарин
спреды
твердый 

растительный 
жир

майонез
 чипсы

полуфабрикаты 
фастфуд

 картофель фри

сыры без 
холестерина

кондитерские 
изделия

сухие 
концентраты 
супов, соусов, 

десертов, кремов

Структурные компоненты 
органов и тканей, участву-
ют в иммунном процессе и 
синтезе гормонов, важны 
для работы мозга. Норма-
лизуют обмен веществ. 

Структурные компоненты 
клеточных мембран, важ-
ный источник энергии, 
активный элемент обмена 
веществ, быстро выводят-
ся из жировых клеток. 

Тяжело усваиваются и 
медленно расщепляются в 
организме, накапливаются 
в жировых клетках и 
формируют жировые 
запасы. 

Могут синтезироваться в 
организме. 

(Ограничить при 
предрасположенности  
к набору веса от 
насыщенных жиров)

Насыщенные жиры

Трансжиры

Мононенасыщенные жиры

Полиненасыщенные жиры

1 порция

1 ч. л. льняного масла 20 г миндаля или 
грецкого ореха

150 г 
морепродуктов

150 г 
морской рыбы

1–2 г
омега-3

1 порция

1 порция

20 г 
орехов (горсть)

1/2 
авокадо

10 шт. 
маслин

20 г миндальной 
пасты

1 ч. л. ложка
подсолнечного масла

холодного отжима

70 г мяса (говяжья 
вырезка, индейка)

2 яйца 100 г
творога

50 г 
кокосовой мякоти

20 г 
твердого сыра

Включайте в ежедневный рацион

Ограничить

Полностью исключить

Рекомендуются

Рекомендуются

* Необходима консультация специалиста. 

Общая информация
Жиры играют огромную роль в деятельности иммунной системы, 
используются организмом как энергетическое топливо и являются 
строительным материалом для клеток. Жиры бывают вредными и 
полезными. Избыточное употребление вредных может стать причиной 
развития атеросклероза, а полезные, напротив, улучшают работу 
сердечно-сосудистой системы и мозга. Нарушения жирового обмена 
приводят к повышению риска утолщения и уплотнения артерий с 
последующими нарушениями местного кровообращения и развитию 
атеросклероза. Атеросклеротическое поражение сосудов увеличивает 
вероятность инфаркта миокарда, инсульта, патологии почек. 
Для определения нарушений жирового обмена обычно проводится 
биохимический анализ крови. Генетический анализ покажет, есть ли у вас 
склонность к набору лишнего веса за счет употребления жиров, и выявит 
эффективность низкожировых диет для вас.

G/A
NORMA MUTATION

51% C/C
NORMA NORMA

83%

Предрасположенность к набору массы тела за счет
богатой жирами пищи в связи с быстрым усвоением
насыщенных жирных кислот и ускоренным ростом
жировых клеток. 

20-25% 7-10% 3-5%

Повышенная скорость усвоения насыщенных жирных кислот в
кишечнике.

Высокая скорость роста жировых клеток в ответ на поступление
жиров с пищей.

Рекомендуемая доля жиров в общей калорийности вашего суточного
рациона – 20–25%, следует сократить долю животных жиров до 5–7% и
исключить трансжиры. 

Повышенная скорость усвоения насыщенных жирных кислот,
поступающих с пищей, а также высокая скорость роста жировых
клеток в ответ на поступление жиров с пищей. Высокая
предрасположенность к возникновению избыточной массы тела за
счет поступления жиров с пищей. 

На основе результатов генетического анализа было выявлено,
что вы склонны к набору веса, если в вашем рационе содержится
нормальное количество насыщенных жиров. Поэтому их долю
нужно ограничивать (до 5–7%), а доля общих полезных жиров
может составлять лишь 20–25% от общей суточной
калорийности вашего рациона. Рекомендуется снизить
потребление насыщенных жиров: жирных видов мяса, птицы,
рыбы (масляная рыба, палтус); молочных продуктов и сыров
высокой жирности. Не следует превышать установленные нормы
потребления ненасыщенных и полиненасыщенных жиров. Можно
употреблять все виды хороших жиров*. Исключите из рациона
колбасные изделия и трансжиры (майонез, маргарин,
гидрогенизированное пальмовое масло и др.). При избыточной
массе тела или ожирении рекомендуется устраивать
разгрузочные дни: один раз в 7–10 дней. Вариант разгрузочного
дня подбирается исходя из основного типа питания. Общая
калорийность рациона разгрузочного дня не должна превышать
800 ккал. Можно применять сицилийскую диету, FMD.
Кето-диета и ММТ будут, возможно, неэффективны*.



Варианты замены продуктов с высоким 
содержанием холестерина на продукты с 

меньшей долей холестерина

Рацион питания

Рацион питанияРацион питания

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокаяНизкая
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Содержание 
холестерина 
в 100 г

Свинина
95 мг

Белое куриное мясо 
30 мг

Авокадо
0 мг

Кокосовое молоко
0 мг

Сливочное
масло
215 мг

Молоко коровье
 10 мг

Ген CETP кодирует белок, который трансформирует ЛПВП в ЛПНП. Редкий 
вариант гена благоприятен и приводит к снижению активности этого 
белка и повышению уровня альфа-липопротеидов в крови, что оказывает 
протективный эффект против сердечно-сосудистых заболеваний. 

Ген APOE кодирует белок, участвующий в транспорте холестерина. 
Входит в состав липопротеинов низкой и очень низкой плотности. 
Некоторые варианты этого гена увеличивают риск возникновения 
атеросклероза или болезни Альцгеймера. 

Ген APOA5 кодирует белок, который играет роль в изменениях концентрации 
триглицеридов. Полиморфизм в этом гене связан с увеличением  
риска гипертриглицеридемии и развитием ожирения. 

Результат анализа CETP

Заключение

Результат анализа APOE

Результат анализа APOA5

Риски

Уровень «плохого» холестерина

Уровень «хорошего» холестерина

Уровень триглицеридов

Риск болезни Альцгеймера

Риск развития атеросклероза

Предрасположенность к долголетию

«Хороший» холестерин

(липопротеины высокой плотности) удаляет 
избыток свободного холестерина из клеток. 

«Плохой» холестерин

(липопротеины низкой плотности) задерживается на 
стенках сосудов и формирует атеросклеротические 
бляшки

Триглицериды
нейтральные жиры в крови, основной компонент 
жировой ткани, обычно поступают в организм  
с пищей или образуются в печени. 

Влияние на организм

Симптомы нарушения липидного обмена* 
Образование бляшек в сосудах

Избыточный вес
Гормональный дисбаланс

Нарушение мозговой микроциркуляции

Результат

Липидный обмен  —  метаболизм жиров, синтезирующихся в печени 
или поступающих в организм с пищей. Нарушение липидного обмена, 
в первую очередь, характеризуется повышением уровня общего 
холестерина и триглицеридов. 
Холестерин  —  органическое соединение, участвующее в формировании 
клеточных мембран всех органов и тканей организма, образовании 
стероидных гормонов и желчных кислот. Его потребление жизненно важно 
для человека, однако избыток холестерина приводит к атеросклерозу. 
В организме холестерин перемещается в специальных частицах — 
липопротеинах. 
Бета-липопротеины (ЛПНП, "плохой холестерин") перемещаются в 
кровеносном русле, доставляя необходимое количество липидов до 
клеток. Высокий уровень этих веществ в крови приводит к образованию 
атеросклеротических бляшек в сосудах и развитию сердечно-сосудистых 
заболеваний. Животные жиры приводят к увеличению уровня бета-
липопротеинов в крови, а употребление овощей, фруктов, омега-3 жирных 
кислот и зеленого чая может снизить их уровень. 

Альфа-липопротеиды (ЛПВП, «хороший» холестерин) удаляют избыток 
свободного холестерина из внепеченочных тканей и плазмы крови. 
Высокая концентрация этих веществ в крови препятствует образованию 
атеросклеротических бляшек в сосудах и развитию сердечно-сосудистых 
заболеваний. Также существует «ген долголетия»  —  генетическая 
предрасположенность к увеличению уровня «хорошего» холестерина. 
Триглицериды являются одним из главных источников энергии, участвуют 
в формировании клеточных мембран. Увеличение их концентрации может 
привести к ожирению, возникновению сердечно-сосудистых заболеваний и 
развитию сахарного диабета 2-го типа*. 
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Общая информация

Рекомендация

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокаяНизкая

ВысокийНизкий

Средний

Средний

Средний

Средний

Средний

Средняя

Холестерин
Холестерин — жироподобное вещество,  
необходимое для формирования клеток и гормонов. 

ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕНВАШ РЕЗУЛЬТАТ ВАШ РЕЗУЛЬТАТ ВАШ РЕЗУЛЬТАТ

CETP APOE APOA5
ЛОКАЛИЗАЦИЯ: ЛОКАЛИЗАЦИЯ: ЛОКАЛИЗАЦИЯ:

В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ:

 ILE405VAL  CYS112ARG UTR VARIANT

NORMA / MUTATION NORMA / NORMA NORMA / NORMA

14 15

* Необходима консультация специалиста.

G/A
NORMA MUTATION

E3/E4
NORMA MUTATION

C/C
NORMA NORMA

Предрасположенность к снижению уровня
«хорошего» холестерина, повышенному
уровню «плохого» холестерина, уровень
триглицеридов в норме.

Повышен риск развития болезни Альцгеймера в связи с возможным
нарушением липидного обмена.

Рекомендуется полностью исключить трансжиры из рациона и не
злоупотреблять сахаром, а также дополнительно принимать
кислоты омега-3.

Предрасположенность к незначительному снижению в крови
уровня липопротеинов высокой плотности.

Предрасположенность к нарушению холестеринового обмена в
мозге, что приводит к нарушению работы клеток мозга 

Скорость синтеза и распада триглицеридов сбалансирована, это
препятствует их накоплению в крови.

Генетический анализ показал, что вы относитесь к группе людей с
повышенным риском развития болезни Альцгеймера.

Вам рекомендуется исключить трансжиры из рациона. Не
злоупотребляйте сахаром, поскольку это приводит к повышению
уровня ЛПНП и триглицеридов за счет трансформации избытка
углеводов в жиры. Также вам показан дополнительный прием
полиненасыщенных жирных кислот омега-3 в дозировке 1,5-2 г в
сутки*. Это поможет предотвратить развитие атеросклероза и, как
следствие, ишемических заболеваний сердца и сосудов. В вашем
случае травмы головы очень опасны, поскольку они могут
привести к раннему развитию болезни Альцгеймера.



Варианты замены продуктов с высоким 
содержанием холестерина на продукты с 

меньшей долей холестерина

Рацион питания

Рацион питанияРацион питания

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокаяНизкая
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Содержание 
холестерина 
в 100 г

Свинина
95 мг

Белое куриное мясо 
30 мг

Авокадо
0 мг

Кокосовое молоко
0 мг

Сливочное
масло
215 мг

Молоко коровье
 10 мг

Ген CETP кодирует белок, который трансформирует ЛПВП в ЛПНП. Редкий 
вариант гена благоприятен и приводит к снижению активности этого 
белка и повышению уровня альфа-липопротеидов в крови, что оказывает 
протективный эффект против сердечно-сосудистых заболеваний. 

Ген APOE кодирует белок, участвующий в транспорте холестерина. 
Входит в состав липопротеинов низкой и очень низкой плотности. 
Некоторые варианты этого гена увеличивают риск возникновения 
атеросклероза или болезни Альцгеймера. 

Ген APOA5 кодирует белок, который играет роль в изменениях концентрации 
триглицеридов. Полиморфизм в этом гене связан с увеличением  
риска гипертриглицеридемии и развитием ожирения. 

Результат анализа CETP

Заключение

Результат анализа APOE

Результат анализа APOA5

Риски

Уровень «плохого» холестерина

Уровень «хорошего» холестерина

Уровень триглицеридов

Риск болезни Альцгеймера

Риск развития атеросклероза

Предрасположенность к долголетию

«Хороший» холестерин

(липопротеины высокой плотности) удаляет 
избыток свободного холестерина из клеток. 

«Плохой» холестерин

(липопротеины низкой плотности) задерживается на 
стенках сосудов и формирует атеросклеротические 
бляшки

Триглицериды
нейтральные жиры в крови, основной компонент 
жировой ткани, обычно поступают в организм  
с пищей или образуются в печени. 

Влияние на организм

Симптомы нарушения липидного обмена* 
Образование бляшек в сосудах

Избыточный вес
Гормональный дисбаланс

Нарушение мозговой микроциркуляции

Результат

Липидный обмен  —  метаболизм жиров, синтезирующихся в печени 
или поступающих в организм с пищей. Нарушение липидного обмена, 
в первую очередь, характеризуется повышением уровня общего 
холестерина и триглицеридов. 
Холестерин  —  органическое соединение, участвующее в формировании 
клеточных мембран всех органов и тканей организма, образовании 
стероидных гормонов и желчных кислот. Его потребление жизненно важно 
для человека, однако избыток холестерина приводит к атеросклерозу. 
В организме холестерин перемещается в специальных частицах — 
липопротеинах. 
Бета-липопротеины (ЛПНП, "плохой холестерин") перемещаются в 
кровеносном русле, доставляя необходимое количество липидов до 
клеток. Высокий уровень этих веществ в крови приводит к образованию 
атеросклеротических бляшек в сосудах и развитию сердечно-сосудистых 
заболеваний. Животные жиры приводят к увеличению уровня бета-
липопротеинов в крови, а употребление овощей, фруктов, омега-3 жирных 
кислот и зеленого чая может снизить их уровень. 

Альфа-липопротеиды (ЛПВП, «хороший» холестерин) удаляют избыток 
свободного холестерина из внепеченочных тканей и плазмы крови. 
Высокая концентрация этих веществ в крови препятствует образованию 
атеросклеротических бляшек в сосудах и развитию сердечно-сосудистых 
заболеваний. Также существует «ген долголетия»  —  генетическая 
предрасположенность к увеличению уровня «хорошего» холестерина. 
Триглицериды являются одним из главных источников энергии, участвуют 
в формировании клеточных мембран. Увеличение их концентрации может 
привести к ожирению, возникновению сердечно-сосудистых заболеваний и 
развитию сахарного диабета 2-го типа*. 
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Общая информация

Рекомендация

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокийНизкий

ВысокаяНизкая

ВысокийНизкий

Средний

Средний

Средний

Средний

Средний

Средняя

Холестерин
Холестерин — жироподобное вещество,  
необходимое для формирования клеток и гормонов. 

ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕН ИССЛЕДУЕМЫЙ ГЕНВАШ РЕЗУЛЬТАТ ВАШ РЕЗУЛЬТАТ ВАШ РЕЗУЛЬТАТ

CETP APOE APOA5
ЛОКАЛИЗАЦИЯ: ЛОКАЛИЗАЦИЯ: ЛОКАЛИЗАЦИЯ:

В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ: В СРЕДНЕМ ПО ПОПУЛЯЦИИ:

 ILE405VAL  CYS112ARG UTR VARIANT

NORMA / MUTATION NORMA / NORMA NORMA / NORMA

14 15

* Необходима консультация специалиста.

G/A
NORMA MUTATION

E3/E4
NORMA MUTATION

C/C
NORMA NORMA

Предрасположенность к снижению уровня
«хорошего» холестерина, повышенному
уровню «плохого» холестерина, уровень
триглицеридов в норме.

Повышен риск развития болезни Альцгеймера в связи с возможным
нарушением липидного обмена.

Рекомендуется полностью исключить трансжиры из рациона и не
злоупотреблять сахаром, а также дополнительно принимать
кислоты омега-3.

Предрасположенность к незначительному снижению в крови
уровня липопротеинов высокой плотности.

Предрасположенность к нарушению холестеринового обмена в
мозге, что приводит к нарушению работы клеток мозга 

Скорость синтеза и распада триглицеридов сбалансирована, это
препятствует их накоплению в крови.

Генетический анализ показал, что вы относитесь к группе людей с
повышенным риском развития болезни Альцгеймера.

Вам рекомендуется исключить трансжиры из рациона. Не
злоупотребляйте сахаром, поскольку это приводит к повышению
уровня ЛПНП и триглицеридов за счет трансформации избытка
углеводов в жиры. Также вам показан дополнительный прием
полиненасыщенных жирных кислот омега-3 в дозировке 1,5-2 г в
сутки*. Это поможет предотвратить развитие атеросклероза и, как
следствие, ишемических заболеваний сердца и сосудов. В вашем
случае травмы головы очень опасны, поскольку они могут
привести к раннему развитию болезни Альцгеймера.




