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ВМІСТ ВІТАМІНУ С У ПРОДУКТАХ, ВИРОЩЕНИХ НА ТЕРИТОРІЇ ЗАКАРПАТСЬКОЇ ОБЛАСТІ 

У науковій статті приведені дані про вміст вітаміну С у продуктах харчування, які вирощені на території 
Закарпатської області. Проведено аналіз отриманої інформації у порівнянні з офіційними даними по 
Україні, який показав, що овочі та фрукти, які ростуть на території Закарпатської області, є хорошими дже-
релами вітаміну С, здатними забезпечити фізіологічні потреби людського організму. 
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Вступ. Одне з найважливіших місць серед 

біологічних і фізіологічних форм адаптації у фор-
муванні стоматологічної патології у дітей нале-
жить групі соціальних (побутових) факторів, зо-
крема, недостатньому, незбалансованому харчу-
ванню, низькій його якості і, тим більше, відсут-
ності необхідних продуктів. 

Харчування серед факторів навколишнього се-
редовища, що постійно впливають на організм 
людини у всі вікові періоди, визначає і забезпечує 
оптимальний ріст і розвиток організму, включаю-
чи зубощелепну систему, адаптацію до несприят-
ливих факторів [9]. 

До природно-незамінних чинників їжі, що вхо-
дять до складу численних білків-ферментів, належать 
вітаміни. Вони каталізують і регулюють процеси 
обміну, забезпечують імунореактивність організму 
ступінь адаптації і рівень фізичного розвитку [8, 12]. 

Вітаміни – це незамінні харчові речовини, тоб-
то такі компоненти їжі, які абсолютно необхідні 
організму для підтримки його життєдіяльності. 
Справа в тому, що організм людини не синтезує 
вітаміни або синтезує їх в недостатній кількості, 
тому їх необхідно регулярно отримувати в готово-
му вигляді з їжею або у вигляді добавок, якщо у 
звичайній їжі їх не вистачає, в кількостях, відпові-
дних фізіологічним потребам. 

Особливо велика роль вітамінів у дитячому 
віці, що пов’язано з інтенсивністю процесів росту, 
розвитку, формування організму, напруженістю 
обмінних процесів в цей період. Цим і пояснюєть-
ся значно більша, порівняно з дорослими людьми, 
потреба в цих мікронутрієнтах у розрахунку на 
одиницю маси тіла [4]. 

Численні дані літератури свідчать про поліві-
тамінну недостатність у населення країн СНД різ-
них вікових періодів, при цьому, дефіцит вітамінів 
у порівнянні з потребою у фактичному раціоні 
харчування становить до 30-35 % і, практично, 
спостерігається незалежно від сезону року. 
Аліментарна недостатність вітамінів призводить 
до розвитку цілого ряду захворювань, у тому числі 
стоматологічних [1, 2, 6]. 

Відомо, що глибокі метаболічні процеси, що 
лежать в основі зниження структурно-

функціональної резистентності твердих тканин зу-
бів і тканин пародонту до впливу пошкоджуючих 
факторів, протікають за участі вітамінів, у тому 
числі вітаміну С [5]. Фіксуючи кальцій у тканинах, 
аскорбінова кислота (АК) є регулятором остеогене-
зу і, поряд із вітаміном Д, відіграє важливу роль у 
процесах нормального розвитку і формування ске-
лета, підтримці його структури та профілактику 
остеопорозу [10]. Вітамін С бере участь безпосере-
дньо в процесі дозрівання колагену (каталізуючи 
гідроксилювання залишків проліну в молекулі ко-
лагену в оксипролін), який, як відомо, формує так 
звані центри нуклеації (зародкоутворення), які по-
легшують просторово орієнтоване, впорядковане 
відкладення кристалів основної мінеральної речо-
вини (кісток) – гідроксиапатиту [15]. 

При недостатності аскорбінової кислоти в їжі 
порушується структура дентину, розширюється 
шар предентину, порушується процес диференці-
ювання одонтобластів та утворення дентинної ма-
триці [8]. Клінічними мікросимптомами, виклика-
ними дефіцитом аскорбінової кислоти, є кровото-
чивість ясен внаслідок підвищеної проникності 
капілярів [13]. 

І хоча вітамін С є одним із найбільш пошире-
них природних вітамінів, вміст його в різних сор-
тах фруктів, овочів і продуктах тваринного похо-
дження вельми варіабельний і залежить від еколо-
гічного благополуччя територій їх зростання [11]. 

В даний час відзначається збіднення вітамінно-
го складу в овочах і фруктах, що може призводити 
до первинної недостатності аскорбінової кислоти в 
продуктах харчування. Так, в овочах і фруктах, в 
тому числі цитрусових, вирощених із застосуван-
ням інтенсивних агротехнічних прийомів, із вико-
ристанням гербіцидів, добрив, фунгіцидів, хоро-
шого поливу тощо, вміст аскорбінової кислоти і β - 
каротину в 10-20 разів нижче, ніж у дикорослих 
плодах [10]. 

Крім того, її вміст у харчових продуктах може 
значно знижуватися в процесі зберігання, кулінар-
ної обробки (до 60 %, за даними офіційних таб-
лиць і лабораторних досліджень). 

Недостатнє споживання вітамінів, у тому числі 
АК, неминуче веде до порушень процесів і фізіо-
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логічних функцій, які залежать від них, і як наслі-
док – погіршення здоров’я організму, в тому числі 
стоматологічного. 

Мета дослідження. Вивчити рівень вмісту ві-
таміну С у продуктах харчування, вирощених у 
різних районах Закарпатської області. 

Матеріали та методи. При оцінці вмісту 
вітаміну С у продуктах харчування використо-
вувалися офіційно затверджені норми споживання 
[7]. 

Забезпеченість організму вітаміном С визнача-
лася прямим хіміко-аналітичним методом, що доз-
воляє визначити епідемічні проблеми регіону і 
оцінити ступінь заповнення дефіциту вітаміну С 
[10]. 

Дослідження проводили в санітарно-гігієнічній 
лабораторії ДУ «Ужгородський міськрайонний 
лабораторний центр Держсанепідслужби України» 
де проби гомогенізували і досліджували. При ана-
лізі рівня вітаміну С були введені коефіцієнти ко-

рекції для поправки на втрати аскорбінової кисло-
ти при зберіганні і гомогенізації проби. 

Результати досліджень та їх обговорення. 
Отримані дані про вміст аскорбінової кислоти в 
продуктах порівнювали з офіційними даними (до 
затверджених таблицями хімічного складу хар-
чових продуктів) [7]. 

Наведені відомості (табл.1) свідчать про певні 
відхилення від офіційних значень АК, що, мабуть, 
обумовлено регіональними особливостями біона-
копичення цього мікронутрієнта у продуктах міс-
цевого виробництва. Значне падіння АК в овочах 
та фруктах у весняний час пов’язане з тривалим їх 
зберіганням. Відомо, що вміст її в харчових ре-
човинах може значно знижуватися у зв’язку з ви-
сокою чутливістю цього мікронутрієнту до кисню 
повітря. Втрати АК можуть збільшуватися при 
кулінарній обробці під дією високої температури, 
присутності аскорбатоксидази, іонів міді та інших 
важких металів [3]. 

Таблиця 1 
 

Вміст вітаміну С (мг) на 100 г їстівних продуктів (в овочах і фруктах), 
вирощених на території Закарпатської області 

 

Сезон 
Продукти 

картопля цибуля часник морква яблуко капуста 
Осінь 22,68±2,17 33,08±2,14 30,04±1,91 14,21±2,14 16,36±1,07 49,03±2,63 
Весна 10,46±1,66 22,68±2,84 18,73±3,21 9,24±0,68 8,62±1,22 21,21±2,60 

Офіційні 
дані [7] 

20,0 30,0 10,0 5,0 10,0 60,0 

 
Висновки. Таким чином, проведені прямим хі-

міко-аналітичним методом визначення вмісту мік-
ронутрієнтів у продуктах, які точно і достовірно 
представляють інформацію про вміст АК у місце-
вих продуктах рослинництва, показали, що овочі 

та фрукти, які ростуть на території Закарпаття, є 
досить хорошими джерелами вітаміну С, здатними 
забезпечити фізіологічні потреби організму в цьо-
му незамінному мікронутрієнті при дотриманні 
культури харчування. 
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THE VITAMIN C CONTENT IN FODS GROWN ON THE ZAKARPATTIA REGION 

The scientific article presents data about vitamin C content in foodstuffs that are grown in Transcarpathia. The 
analysis of received information compared to official statistics in Ukraine which showed that vegetables and fruits 
that grow in Transcarpathia is a good source of vitamin C able to provide the physiological needs of human body. 
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