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Цель проведенного обзора литературы – представить современные данные о количественном и качествен-
ном составе белков грудного молока, провести сравнительный анализ протеома женского и коровьего мо-
лока. Данные, представленные в обзоре, убедительно доказывают абсолютную необходимость грудного 
вскармливания младенцев до шестимесячного возраста.
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Грудное молоко представляет собой слож-
ную жидкость, которая содержит более 200 
разных компонентов [1]. По мере совершен-
ствования аналитических методов количество 
обнаруженных соединений в грудном молоке 
увеличилось в разы. Молоко состоит из несколь-
ких компартментов, в том числе истинных рас-
творов, коллоидов (мицелл казеина), мембран, 
мембраносвязанных глобул и живых клеток. Его 
составляющие могут быть разделены на кате-
гории; например, водные и липидные фракции 
или нутриентные и непищевые составляющие. 
Многие компоненты молока выполняют множе-
ственные функции. Это в полной мере относится 
и к белкам молока.

Белок является самым важным из всех эссен-
циальных нутриентов. Белок – источник незаме-
нимых аминокислот, необходимых для постро-
ения новых тканей. Поэтому важно не только 
количество, но и качество белка, поступающего 
в организм младенца [2]. 

Материнское молоко отличается от молока 
остальных млекопитающих более низким содер-
жанием белка. Общее содержание его составля-
ет 9-12 г/л. Установлено, что 18 белковых фрак-
ций женского молока идентичны таковым в сы-
воротке крови. Но ни один из белков женского 
молока не идентичен белкам коровьего молока. 
Значение белкового компонента грудного мо-
лока не исчерпывается только его питательной 
ценностью, белки молока вовлечены в реализа-
цию важнейших процессов в организме ребенка 
(табл. 1).

Основные белки грудного молока подразде-
ляются на две подгруппы: белки молочной сы-
воротки и казеины. Соотношение сывороточ-
ных белков к казеину в процессе лактационного 
периода меняется от 80:20 в молозиве до 50:50 
примерно к концу лактации [3]. В зрелом жен-
ском молоке это соотношение составляет 60:40, 
в отличие от коровьего молока, – 20:80. Увели-
чение содержания казеиновой фракции груд-
ного молока в процессе лактации способствует 
увеличению продолжительности периода между 
кормлениями не только за счет сгустка казеи-
новых мицелл, но и за счет фракций гидролиза 
казеина. Молекулы казеина женского молока 

Таблица 1. – Функциональная характеристика 
белков грудного молока
Table 1. – Functional characteristics of breast milk 
proteins

Функции белков молока Группы белков

Иммуномодулирующая и 
антимикробная активность

Лактоферрин
Cекреторный иммуноглобулин А
Остеопонтин 
Цитокины
Лизоцим
κ-казеин
Лактопероксидаза
Гаптокоррин 
α-лактальбумин

Пищеварительные 
функции 

Липаза
Амилаза
α-1 антитрипсин

Участие в формировании 
ЖКТ

Факторы роста
Лактоферрин

Участие в транспорте 
других нутриентов

Лактоферрин
Гаптокоррин 
α-лактальбумин
Фолатсвязывающий белок
β-казеин

мельче таковых коровьего молока, таким обра-
зом, при створаживании грудного молока в же-
лудке хлопья казеина получаются мелкими, что 
значительно увеличивает поверхность, доступ-
ную для воздействия желудочного сока. Это – 
одна из причин, почему белки женского молока 
легче перевариваются и усваиваются, чем белки 
коровьего молока. 

Казеины молока и продукты их гидролиза
Казеины грудного молока – источник замени-

мых и незаменимых аминокислот, в частности 
гистидина, метионина, фенилаланина, валина, 
аргинина, глутаминовой кислоты, пролина, се-
рина и тирозина [4]. Казеиновые мицеллы слу-
жат универсальной платформой для транспорта 
различных веществ в организм новорожденного: 
так, фосфорилированная форма β-казеина спо-
собна образовывать множество фосфопептидов 
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во время пищеварения, которые хелатируют 
кальций и облегчают его адсорбцию. Имеются 
данные о том, что мицеллы казеина способны 
связываться с катехинами, а также с некоторыми 
белками молочной сыворотки [5].

В женском молоке представлены только  
2 вида казеинов – β-казеин (3-4 г/л) и κ-казеин 
(1-2 г/л). Каппа-казеин является гликозили-
рованной формой белка, содержащей до 40% 
остатков сложных углеводов. Кроме того, β- и 
κ-казеины могут проявлять антимикробную и 
противовоспалительную активность.

В то время как преобладающим казеином 
женского молока является β-казеин, в коровьем 
молоке на его долю приходится лишь 50% от 
суммарного содержания. Бета-казеин коровьего 
молока представлен двумя основными генетиче-
скими типами: А1 и А2. В женском молоке со-
держится только β-казеин типа А2. 

Бета-казеин – источник большого количе-
ства биологически активных пептидов. Основ-
ными пептидами, образующимися в процессе 
его переваривания, являются фосфопептиды и 
казоморфины.

В составе грудного молока присутствует фер-
мент, способный расщеплять β-казеин с образо-
ванием β-казоморфинов, сходных по химическо-
му строению с опиоидными пептидами, которые 
регулируют ритмы сна – бодрствования и пси-
хомоторное развитие ребенка. При переварива-
нии β-казеина под действием пищеварительных 
ферментов кишечника высвобождаются также 
биоактивные  опиоидные пептиды бета-казо-

БКМ, β-казоморфин Аминокислотная последовательность  
в пептиде Биологическая роль

Бычий БКМ-4 Tyr-Pro-Phe-Pro Биологически активный опиоидный пептид 

Бычий БКМ-5

Tyr-Pro-Phe-Pro-Gly Биологически активный опиоидный пептид; представлен в 
сыворотке детей на грудном вскармливании, матери которых 
употребляли коровье молоко;  
повышает экспрессию провоспалительных маркеров

Бычий БКМ-6 Tyr-Pro-Phe-Pro-Gly-Pro Биологически активный опиоидный пептид

Бычий БКМ-7
Tyr-Pro-Phe-Pro-Gly-Pro-Ile Биологически активный опиоидный пептид; определяется в 

крови и моче детей кормящих женщин, получавших коровье 
молоко; повышает экспрессию провоспалительных маркеров

Бычий БКМ-8 Tyr-Pro-Phe-Pro-Gly-Pro-Ile-Pro Биологически активный опиоидный пептид

Бычий БКМ-9

Tyr-Pro-Phe-Pro-Gly-Pro-Ile-Pro-Asn Не обладает выраженной опиоидной активностью, т. к. его 
аффинность к μ-опиоидным рецепторам составляет 1/4 от 
аффинности БКМ-7; 
у БКМ-9 отмечена антигипертензивная способность

Бычий БКМ-11 Tyr-Pro-Phe-Pro-Gly-Pro-Ile-Pro-Asn-Ser-Leu Отмечена антигипертензивная способность

Человеческий БКМ-7

Tyr-Pro-Phe-Val-Glu-Pro-Ile Наиболее высокая биологическая активность; обладает 
устойчивостью к действию пищеварительных ферментов 
ЖКТ; снижается в грудном молоке через 2 месяца грудного 
вскармливания, что позволяет предположить, что БКМ-7 
необходим лишь в неонатальном периоде, в том числе для 
улучшения засыпания; увеличивает продукцию муцина в 
ЖКТ

Человеческий БКМ-8
Tyr-Pro-Phe-Val-Glu-Pro-Ile-Pro Наиболее высокая биологическая активность; обладает 

устойчивостью к действию пищеварительных ферментов 
ЖКТ

морфины. Сравнительная характеристика бе-
та-казоморфинов женского и коровьего молока 
представлена в таблице 2.

Все β-казоморфины обладают следующими 
общими свойствами: на N-конце в молекуле 
казоморфина располагается аминокислота ти-
розин; в составе казоморфинов имеется гидро-
фобный хвост из 4-10 аминокислот; эти соеди-
нения устойчивы к действию протеолитических 
ферментов.

Казоморфины влияют как на организм ма-
тери, так и на организм грудного ребенка. Ка-
зоморфины проникают из тканей молочной 
железы в кровь матери и выступают в качестве 
регуляторов молокопродукции у женщин в пе-
риод лактации. Они контролируют секрецию 
пролактина и окситоцина. Гидрофобные свой-
ства казоморфинов помогают им преодолевать 
ГЭБ и участвовать таким образом в центральной 
регуляции физиологических процессов. При по-
вышенном образовании β-казоморфинов в орга-
низме беременной женщины они могут вызвать 
в последующем развитие послеродового психо-
за. Проникая из кишечника младенца в кровь 
путем пиноцитоза, они оказывают свое действие 
через эндогенную опиоидную систему. Эта си-
стема характеризуется адаптогенной, антино-
цицептивной активностью, играет важную роль 
в регуляции эмоциональной сферы, процессов 
обучения, памяти, деятельности дыхательной, 
сердечно-сосудистой, пищеварительной и им-
мунной системы [6].

Таблица 2. – Казоморфины коровьего и женского молока: особенности строения и биологическая 
роль 
Table 2. – Casomorphins of cow's and women's milk: structural features and biological role
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Бета-казоморфины являются лигандами  
μ-опиоидных рецепторов. Эти рецепторы распо-
лагаются повсюду в организме человека, в том 
числе и в желудочно-кишечном тракте. Они за-
медляют перистальтику желудочно-кишечного 
тракта, тормозят моторику кишечника, стиму-
лируют выработку слизи и гормонов. К важным 
природным казоморфинам относятся БКМ-5, 
БКМ-7, БКМ-9. Самый мощный из них – БКМ-5. 
Он может образоваться в организме ребенка из 
БКМ-7 при участии фермента карбоксипепти-
дазы. Другой природный казоморфин, БКМ-7, 
найден в крови детей грудного возраста и моче 
детей старшего возраста. Он является продуктом 
расщепления казеинов коровьего молока. БКМ-
7 тормозит перистальтику кишечника, вызывает 
запоры, что влечет за собой жидкий стул и соот-
ветствующий дискомфорт. Он усиливает выра-
ботку муцинов в желудочно-кишечном тракте, 
стимулирует пролиферацию лимфоцитов. Нако-
нец, третий казоморфин – БКМ-9 – более слабое 
опиоидоподобное соединение по сравнению с 
БКМ-7. Установлено, что данный казоморфин 
проявляет гипотензивные свойства. В стимуля-
ции воспалительных процессов в желудочно-ки-
шечном тракте участвуют казоморфины, образу-
ющиеся главным образом из фракции β-казеина 
А1, который преобладает в коровьем молоке. В 
то же время в женском молоке в основном при-
сутствует фракция β-казеина А2, которая подоб-
ным эффектом не обладает, так как высвобожда-
ется намного меньше или, возможно,  минимум 
БКМ-7 при нормальных условиях в кишечнике. 

Человеческий БКМ-7 отличается от коровье-
го последовательностью аминокислот и более 
слабой опиоидной активностью.

Имеются данные, свидетельствующие о на-
личии в молозиве БКМ-5 и БКМ-7, однако их 
количество существенно снижается в грудном 
молоке после второго месяца лактации. Наи-
большую биологическую активность имеют  
БКМ-7 и БКМ-8, устойчивые к действию пище-
варительных ферментов желудочно-кишечного 
тракта [7].

Сывороточные белки молока
В грудном молоке насчитывается порядка 

300 белков. Общее содержание сывороточных 
белков в зрелом женском молоке составляет 
около 7 г/л. Основной представитель сывороточ-
ных белков – α-лактальбумин, на долю которого 
приходится 25-35% от общего количества бел-
ков. Для сравнения, в коровьем молоке это ко-
личество составляет всего 2-5%, основным сы-
вороточным белком коровьего молока является 
β-лактоглобулин. 

Альфа-лактальбумин служит источником 
примерно 65% незаменимых аминокислот, 
включая лизин и триптофан. Он улучшает вса-
сывание кальция, железа, цинка, ингибирует 
рост некоторых патогенных бактерий [8]. При 
его переваривании образуются пептиды, обла-
дающие антибактериальными и иммуномоду-
лирующими свойствами, которые влияют на 
процессы апоптоза и ускоряют пролиферацию 

энтероцитов [5, 6]. Кроме того, α-лактальбумин 
способствует росту бифидобактерий в кишечни-
ке у ребенка.

Иммунологически активные белки молока
Белки грудного молока – лактоферрин, имму-

ноглобулины и лизоцим –   вторая по значимо-
сти фракция сывороточных белков, составляют 
примерно треть всех белков. Эти белки относи-
тельно устойчивы к действию пищеварительных 
ферментов, поэтому могут проявлять свои свой-
ства в организме ребенка в интактной форме или 
в виде больших фрагментов. Они обеспечивают 
иммунную защиту ребенка на ранних этапах 
формирования иммунитета, влияют на продук-
цию про- и противовоспалительных цитокинов, 
созревание лимфоцитов, играют важную роль в 
нейтрализации бактериальных токсинов [9].

Грудное молоко способствует становлению 
иммунитета с самых первых дней жизни. Это 
связано с тем, что в его составе присутствуют 
макрофаги, нейтрофилы, лимфоциты, эпители-
альные клетки, антимикробные пептиды, факто-
ры роста, протеины, идущие на синтез антител.  

Женское молоко в отличие от коровьего мо-
лока содержит большое количество иммуногло-
булинов, особенно секреторного иммуноглобу-
лина А (sIgA), который обладает выраженным 
антимикробным действием. Так, в молозиве 
его содержание – около 1,2 г/дл, что в 5-10 раз 
выше, чем в сыворотке крови. В дальнейшем 
содержание sIgA в грудном молоке постепенно 
уменьшается, но даже к концу лактации удается 
обнаружить данный белок. В основе защитно-
го действия sIgA лежит его антиадсорбционное 
свойство, благодаря которому бактерии не могут 
прикрепляться к поверхности эпителиальных 
клеток слизистой оболочки кишечника, без чего 
патогенность соответствующих возбудителей не 
реализуется. Такой эффект обеспечивается спо-
собностью sIgA предотвращать доступ патоген-
ных микроорганизмов к кишечному эпителию 
посредством ряда процессов, включающих аг-
глютинацию, захват в слизь и клиренс посред-
ством перистальтических движений [10].  

Установлено также, что sIgA ингибирует ней-
роамидазную активность стрептококков. Другой 
механизм, с помощью которого sIgA может бло-
кировать патогены, заключается в прямом рас-
познавании рецептор-связывающих доменов, 
таких как реовирус типа 1 Lang [11]. Этот белок 
также может оказывать непосредственное вли-
яние на вирулентность бактерий. Секреторный 
иммуноглобулин А, содержащийся в женском 
молоке, обладает высокой устойчивостью к низ-
ким величинам pH желудочного содержимого, 
действию протеолитических ферментов. Ча-
стично он выводится из организма в целости, а 
частично переваривается в биологически актив-
ные пептиды [12]. 

В последние годы в молозиве и грудном мо-
локе обнаружены цитокины и иммунологически 
активные молекулы: интерлейкины 1-13, интер-
ферон ɣ, фактор некроза опухолей ТNFα, фактор 
роста ТGFα и ТGFβ 1, 2, 3, эпидермальный фак-
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тор роста ЕGF, фактор роста гепатоцитов НGF 
и другие иммунологически активные молекулы. 
Их функции и физиологические эффекты вли-
яния на иммунную систему грудного ребенка 
до сих пор до конца не ясны. Имеются данные 
о сохранении функциональной активности ци-
токинов молозива и грудного молока в желудке 
за счет наличия ингибиторов протеаз в грудном 
молоке, которые ограничивают активность пи-
щеварительных ферментов и предотвращают 
переваривание цитокинов в желудке [13].

К иммунологически активным компонентам 
относится лизоцим – антибактериальный фер-
мент, проявляющий бактерицидные свойства, 
воздействуя на клеточную стенку большинства 
грамположительных и некоторых грамотрица-
тельных бактерий. Вместе с другими сывороточ-
ными иммунными факторами он обеспечивает 
естественную бактерицидность молока. Более 
высокое содержание лизоцима обнаруживается 
в молозиве (0,36 г/л), затем слегка снижается в 
зрелом молоке (до 0,30 г/л). Активность лизо-
цима в грудном молоке превышает в 3000 раз 
лизоцимную активность в коровьем молоке. В 
литературе присутствуют данные о том, что ли-
зоцим молока также обладает активностью про-
тив ВИЧ типа 1 [14]. Действие лизоцима связано 
с   присутствием лактоферрина, за счет этой свя-
зи значительно усиливается антибактериальный 
ответ. Лактоферрин повреждает клеточные мем-
браны бактерий, а затем лизоцим уничтожает 
эти бактерии. 

Лактоферрин – многофункциональный гло-
булярный гликопротеин. Установлено, что со-
держание лактоферрина в молоке постепенно 
снижается – с 5,5 г/л у молозива до 1,5-3,0 г/л  
в зрелом молоке [15]. Выявлено, что лакто-
феррин способен связывать провоспалитель-
ную последовательность бактериальной ДНК 
(CpG-мотив – характерная последовательность 
нуклеотидов) в межклеточном пространстве, 
и это соединение, по всей видимости, ингиби-
рует ДНК-индуцируемую активность NF-κB 
регулирующих генов, таких как IL-8 и IL-12, в 
B-клетках. Бактериальная ДНК (CpG-мотив) мо-
жет присутствовать на собственной пластинке 
слизистой оболочки кишечника и в пейеровых 
бляшках вследствие лизиса энтеропатогенов, а 
лактоферрин грудного молока способен моду-
лировать иммунный ответ в отношении лимфо-
идных фолликулов в кишечнике младенца [16].  
Кроме того, белок лактоферрин грудного мо-
лока способен связывать железо, необходимое 
многим микроорганизмам кишечника, что не 
характерно для лактоферрина коровьего моло-
ка. Другой сывороточный белок – остеопонтин 
– способен модулировать иммунные функции, 
участвовать в росте и минерализации костной 

ткани, связывая и образуя комплексы с ионами 
кальция [17, 18, 19].

Ферменты грудного молока
Большое значение имеют ферменты, содер-

жащиеся в грудном молоке. Так, активность 
аминотрансфераз приближается к их активности 
в крови взрослого человека. Отмечается высокая 
активность каталазы, амилазы, дегидрогеназ в 
женском молоке. Особое значение приобретают 
гидролитические ферменты, участвующие в рас-
щеплении белка. Использование современных 
методов анализа позволило установить, что мо-
лочные белки начинают перевариваться задолго 
до попадания их в желудочно-кишечный тракт 
ребенка. Женское молоко содержит протеолити-
ческие ферменты, которые попадают в молоко 
из крови матери с помощью трансцеллюлярно-
го транспорта, а также в результате синтеза этих 
ферментов секреторными клетками молочных 
желез. Протеазы (плазмин, трипсин, анионная 
эластаза, катепсин D, тромбин, калликреин, 
карбокси- и аминопептидазы) способствуют об-
разованию специфических пептидов в грудном 
молоке, сохраняющих свою активность при про-
хождении через желудочно-кишечный тракт. 
Сформировавшаяся в ходе эволюции протеазная 
система подготавливает молочные белки для 
максимального усвоения их в организме ребен-
ка, а также приводит к образованию большого 
числа разнообразных пептидов, проявляющих 
свою активность в кишечнике [20, 21, 22]. На-
личие протеолитической активности женского 
молока имеет существенное значение, особенно 
у детей первых месяцев жизни, так как у них от-
мечается низкая ферментообразующая функция 
желез желудка, синтезирующих пепсиноген, и 
поджелудочной железы, образующей трипси-
ноген. Для переваривания женского молока в 
желудке грудного ребенка требуется в три раза 
меньше желудочного сока, соляной кислоты и 
ферментов, чем для переваривания белков в же-
лудке у взрослого человека.

Заключение
В заключение следует отметить, что ценность 

грудного вскармливания не вызывает сомнений. 
Материнское молоко наиболее полно отвеча-
ет потребностям младенца, а содержание в нем 
белка в полной мере соответствует физиологи-
ческим потребностям ребенка на протяжении 
первых шести месяцев жизни. Попытки искус-
ственно создать максимально приближенный 
альтернативный тип детского питания, получить 
идеально сбалансированный по составу и функ-
циям эквивалент женского молока на современ-
ном этапе развития науки, при имеющемся объ-
еме знаний, пока не представляется возможным.
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The purpose of this literature review was to presents current data on the quantitative and qualitative composition 
of proteins in breast milk, and to carry out a comparative analysis of the proteome of human and cow's milk. The data 
presented in the review convincingly prove the absolute necessity of breastfeeding babies up to six months of age.
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