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БИОЛОГИЧЕСКАЯ АКТИВНОСТЬ КУРКУМИНА И ПЕРСПЕКТИВЫ 

ЕГО ФАРМАКОЛОГИЧЕСКОГО ИСПОЛЬЗОВАНИЯ
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Куркумин, полифенольный пигмент из корневища Curcuma longa, обладающий антиоксидантными свой-
ствами, эффективно воздействует на разные внутриклеточные сигнальные пути, оказывая противовоспа-
лительное, иммуномодулирующее, противораковое, нейропротекторное, гепатопротекторное и противови-
русное действие. Его эффективность и безопасность у онкологических пациентов отдельно или в сочетании 
с другими противораковыми препаратами доказана в нескольких клинических исследованиях. Однако лечебное 
применение куркумина и его аналогов ограничено химической нестабильностью и низкой пероральной биодо-
ступностью, что определяет актуальность использования нанотехнологий для получения новых лекарствен-
ных форм куркумина.
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Введение
Куркумин, желтый полифенольный пигмент 

из корневища Curcuma longa L. (куркума), века-
ми употреблялся в кулинарии как пищевой кра-
ситель. В настоящее время он используются в 
пищевых продуктах в качестве ароматизатора, 
например, в напитках со вкусом куркумы и как 
краситель для приправы карри, в горчице, сли-
вочном масле и сырах. Куркумин обеспечивает 
оранжево-желтое окрашивание готовых продук-
тов и в системе E-кодов (Кодекс Алиментариус) 
обозначается как E 100 [1]. Основной компонент 
коммерческой куркумы – диферулоилметан или 
куркумин I, систематическое наименование 1,7-
бис (4-гидрокси-3-метоксифенил)-1,6-гептади-
ен-3,5-дион (ИЮПАК), впервые выделенный в 
1815 г., а в кристаллическом виде – в 1870 г. [1]. 
Его содержание составляет 77% от всех куркуми-
ноидов куркумы, около 17% приходится на деме-
токсикуркумин или куркумин II, и около 3% – на 
бисдеметоксикуркумин или куркумин III. При 
этом общее содержание куркуминоидов в по-
рошке коммерческой куркумы составляет только 
2-5% [1, 2]. Диферулоилметан, химическая фор-
мула C21H20O6, представляет собой кристаллы 
желто-оранжевого цвета, его молекулярная масса 
368,39 г/моль, температура плавления 183°C. В 
нейтральных и кислых растворах преобладает ке-
тоформа диферулоилметана, тогда как в твердом 
состоянии и в щелочном растворе преобладает 
более стабильная енольная форма [3]. 

Куркумин на протяжении нескольких тыся-
челетий употребляется и в качестве ингредиен-
та для лекарственных средств, широко исполь-
зуемых в восточной (Аюрведа и Атхарведа) и 
китайской медицине [1]. Это обстоятельство 
обусловило значительный интерес исследовате-
лей, работающих в разных областях медицины, 
фармакологии и молекулярной биологии, к кур-
куминоидам как потенциальным лекарственным 
средствам профилактики и терапии разных забо-
леваний. Однако в официальной науке исследо-

вания, касающиеся возможности медицинского 
использования куркумина, начались только в 
1970-х гг. [1]. В этих и более поздних работах 
показано, что куркумин обладает множеством 
терапевтических эффектов. Химиопрофилакти-
ка рака давно признана важной лечебной страте-
гией [4], куркумин зарекомендовал себя как мно-
гообещающее средство для борьбы с опухолями 
[5, 6]. Эффективность и безопасность куркумина 
в качестве дополнительной терапии показана в 
рандомизированных контролируемых клиниче-
ских испытаниях при язвенном колите [7, 8] и 
воспалительном заболевании кишечника [9]. 

Фармакологическую активность куркумина 
связывают с его способностью модулировать 
различные внутриклеточные сигнальные пути, 
оказывая противовоспалительное, противоопу-
холевое, антиоксидантное, иммуномодулирую-
щее и противовирусное действие [10-12]. Один 
из механизмов противовоспалительного дей-
ствия куркумина, которое считается наиболее 
важным, заключается в ингибировании внутри-
клеточной передачи сигналов посредством ядер-
ного фактора NF-κB, тем самым подавляется 
экспрессия мРНК провоспалительных цитоки-
нов IL-1, IL-6 и TNF в клетках, участвующих в 
развитии воспаления [1, 12]. Следует также от-
метить, что куркуминоиды имеют низкую ток-
сичность и могут использоваться как пищевая 
добавка, безопасность которой признана GRAS 
(Food and Drug Administration США) [1, 13].

Тем не менее, куркума все еще не считает-
ся коммерческим лечебным средством [14] и, 
несмотря на убедительные экспериментальные 
доказательства высокой фармакологической ак-
тивности in vitro и ex vivo, существуют и обо-
снованные сомнения в перспективах фармако-
логического использования куркуминоидов. 
Согласно анализу результатов 120 исследова-
ний, проведенных к 2017 г, куркумин не был 
успешным ни в одном клиническом испытании, 
что привело авторов к выводу, что куркумин – 
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нестабильное, реактивное, небиодоступное сое-
динение и, следовательно, неперспективное для 
терапевтического использования [13]. Перечень 
факторов, ограничивающих биоактивность кур-
кумина и его аналогов, включает химическую 
нестабильность, нерастворимость в воде, от-
сутствие сильной и селективной целевой ак-
тивности, низкую биодоступность, ограничен-
ное тканевое распределение [13]. Следует так-
же отметить, что малое количество куркумина 
всасывается из желудочно-кишечного тракта, а 
большая часть выводится с калом в неизменен-
ном виде [14]. Однако если куркумин попадает 
в плазму в достаточных количествах, существу-
ет высокий риск его токсичности, поскольку 
в процессе биотрансформации он взаимодей-
ствует с hERG (ген специфических калиевых 
каналов сердца), цитохромами P450s и глута-
тион-S-трансферазами, что увеличивает вероят-
ность побочных эффектов [13].

Анализ биологических эффектов куркумина
К настоящему времени получены многочис-

ленные экспериментальные результаты, сви-
детельствующие о множественных биологиче-
ских эффектах куркумина, объясняющих его 
профилактические и лечебные свойства (рис. 1).  
Библиометрический анализ, выполненный  
в 2019 г., показал, что основной вклад в эти ис-
следования внесли ученые США, Китая, Индии, 
Японии и Южной Кореи [15].

Рисунок 1. – Биологические эффекты куркумина 
(адаптировано из [1]) 

Figure 1. – Biological effects of curcumin (adapted from [1])

Рисунок 2. – Структура куркумина 
Figure 2. – Structure of curcumin

Антиоксидантная активность куркумина мо-
жет быть связана с наличием в его молекуле 
двойных связей, кето-енольной группы, фениль-
ных колец с гидроксильными и о-метокси груп-
пами [16, 17]. В экспериментах с использованием 
лазерного импульсного фотолиза и импульсного 
радиолиза определены кинетические параметры, 
характеризующие антиоксидантные свойства 
куркумина [18, 19]. В клетках и тканях курку-
мин является скавенджером активных форм кис-
лорода (АФК) и азота, таких как анион-радикал 
кислорода и оксид азота (NO) [20]. Он также 
способен ингибировать перекисное окисление 
липидов, действуя как липофильный прерыва-
ющий цепь агент [17], а также повышая актив-
ность антиоксидантных ферментов, таких как 
супероксиддисмутаза (SOD), каталаза и глутати-
онпероксидаза (GPx) [1]. Куркумин может инги-
бировать активность ферментов, генерирующих 
АФК, таких как липоксигеназа, циклооксигеназа 
(COX) и ксантиноксидаза [1]. Способность ди-
кетонной группы связывать ионы металлов так-
же вносит вклад в антиоксидантную активность 
куркумина (хелатирующий механизм) [21]. 

Куркумин как УФ-фотосенсибилизатор
При исследовании совместного действия кур-

кумина и ультрафиолетового (УФ) излучения на 
культивируемые клетки установлено, что курку-
мин может действовать как УФ-фотосенсибили-
затор. Его молекулы, поглощая УФ-излучение 
в диапазонах В и А, способны инициировать 
фотохимические реакции, которые ведут к об-
разованию активных форм кислорода и других 
цитотоксичных агентов и, как следствие, к пода-
влению метаболизма, нарушению целостности 
мембран и гибели клеток при их темновой инку-
бации [22]. Способность куркумина вовлекаться 
под действием УФ-излучения в фотохимические 
процессы может иметь как положительные, так 
и отрицательные последствия при использова-
нии его как средства дополнительной терапии. 
В частности, несмотря на то, что куркумин об-
ладает низкой биодоступностью [13], существу-

Антиоксидантная активность
Антиоксидантному действию куркумина в 

химических, бесклеточных и клеточных мо-
дельных системах in vitro, а также в условиях 
in vivo посвящено наибольшее количество ис-
следований. Это обстоятельство обусловлено 
в значительной степени тем, что способность 
куркумина ингибировать свободнорадикальные 
процессы и предотвращать развитие оксидант-
ного стресса в существенной степени определя-
ет его лечебные и профилактические свойства. 

Химическая структура куркумина приведена на 
рисунке 2. Он состоит из двух связанных угле-
водородным мостиком (С7) фенильных колец, в 
которых атомы водорода в 3 и 4 положении заме-
щены метоксильной и гидроксильной группой, 
соответственно. Углеводородный мостик курку-
мина характеризуется наличием кето-енольной 
таутомерии, благодаря которой он может быть и 
нуклеофильным, и электрофильным реагентом.
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ет возможность его накопления в коже, а, сле-
довательно, и вероятность усиления под влия-
нием солнечного света (или другого источника 
УФ-излучения) его цитотоксического действия 
в отношении как нормальных кератиноцитов, 
фибробластов и меланоцитов, так и опухолевых 
клеток.

Противовоспалительная активность
В литературе представлены многочисленные 

исследования in vitro и in vivo, свидетельству-
ющие о  том, что куркумин обладает большим 
потенциалом для лечения множества воспали-
тельных заболеваний [23-27]. В результате этих 
исследований установлено, что куркумин может 
воздействовать на провоспалительные факторы 
транскрипции NF-kB и AP-1; нормализовать экс-
прессию мРНК и секрецию провоспалительных 
цитокинов TNFa, IL-1b, IL-2, IL-6, IL-8 и хемо-
аттрактантного белка моноцитов (МСР-1); пода-
влять активность провоспалительных ферментов 
5-липоксигеназы и циклогеназы (СОХ-2 и СОХ-
5); блокировать пути сигнальной трансдукции, 
включающие митоген-активированные протеин-
киназы (MAPK), и пути, участвующие в синтезе 
оксида азота. Поскольку известно, что окисли-
тельный стресс вызывает хроническое воспа-
ление [28], противовоспалительный потенциал 
куркумина в значительной степени может быть 
обусловлен его антиоксидантными свойства-
ми. С другой стороны, противовоспалительные 
эффекты куркумина также тесно взаимосвяза-
ны. В качестве примера можно привести инги-
бирование внутриклеточного пути сигнальной 
трансдукции, включающего фактор транскрип-
ции NF-kB. Так как данный путь заканчивается 
на регуляторных элементах ДНК и активирует 
экспрессию мРНК воспалительных цитокинов, 
то в условиях воспаления куркумин будет пода-
влять экспрессию и секрецию интерлейкинов IL-
1, IL-2, IL-6, IL-8 и TNFa. При развитии воспале-
ния эти цитокины активируют СОХ-зависимый 
путь, обеспечивающий синтез из арахидоновой 
кислоты простагландинов и тромбоксанов. Клю-
чевую роль в этом процессе играет индуцибель-
ный фермент СОХ-2. Под действием воспали-
тельных цитокинов внутриклеточный уровень 
мРНК СОХ-2 в клетках-мишенях может увели-
чиваться на порядок и более. Результаты мно-
гочисленных исследований свидетельствуют о 
том, что куркумин может подавлять индукцию 
экспрессии гена COX-2 [29]. Таким образом, 
блокирование куркумином продукции проста-
гландинов, являющихся мощными медиаторами 
воспаления, может быть обусловлено как ин-
гибированием продукции и секреции воспали-
тельных цитокинов лейкоцитами, так и ингиби-
рованием индуцированной экспрессии COX-2 в 
клетках-мишенях.

Защитные эффекты при патологических 
процессах в разных органах и тканях 

Противораковый эффект 
В опубликованной литературе можно найти 

большое количество результатов доклинических 
исследований противоопухолевых эффектов кур-

кумина [4, 5, 21, 24, 26, 29]. На основании этих 
результатов можно сделать вывод, что куркумин 
предотвращает канцерогенез, воздействуя на 
два процесса: ангиогенез и непосредственно на 
рост и пролиферацию раковых клеток. Роль ан-
гиогенеза при раке хорошо известна. При росте 
опухолей раковые клетки могут стимулировать 
образование новых кровеносных сосудов, секре-
тируя ангиогенные факторы. Противоопухолевые 
свойства куркумина в таком случае реализуются 
за счет ингибирования их продукции, в частно-
сти, фактора роста эндотелия сосудов (VEGF) и 
основного фактора роста фибробластов. В этом 
случае молекулярный механизм действия курку-
мина реализуется через негативную регуляцию 
экспрессии VEGF посредством NF-kB- и AP-1-за-
висимых путей сигнальной трансдукции и пода-
влением экспрессии IL-8 [30]. Кроме того, пока-
зано, что куркумин может ингибировать ангио-
генез, блокируя связывание VEGF с клеточными 
рецепторами [31]. Способность куркумина пода-
влять активность матриксных металлопротеиназ 
(ММР) MMP-2 и MMP-9 и активировать ткане-
вый ингибитор ММР-1 также рассматривают как 
возможный путь антиангиогенного действия [30]. 

Что касается воздействия куркумина на рост 
и пролиферацию раковых клеток, установле-
но, что он может вызывать апоптоз в раковых 
клетках через р53-зависимый путь. Белок p53 
известен как один из самых важных белков-су-
прессоров опухолей, влияющих на пролифера-
цию клеток, апоптоз и повреждение ДНК [32]. В 
нескольких исследованиях продемонстрирована 
взаимосвязь между p53 и онкоактивными miР-
НК, в частности показано, что проапоптотиче-
ский эффект куркумина при немелкоклеточном 
раке лёгкого реализуется через miR-192-5p и 
miR-215, которые активируют p53 [33, 34]. Про-
тивораковое действие лекарственных средств 
может реализовываться и на уровне серин/тре-
ониновых циклинзависимых киназ (CDK), ко-
торые в комплексе с циклином контролируют 
развитие клеточного цикла. Многие раститель-
ные полифенолы ингибируют рост опухоле-
вых клеток, вызывая задержку или прерывание 
(арест) клеточного цикла в результате усиления 
экспрессии ингибиторных белков CDK, кото-
рые блокируют образование комплексов CDK/
циклин [35, 36]. Интересные результаты опубли-
ковали Marquardt et al. (2015). Авторы исследо-
вали влияние куркумина на внутриклеточные 
пути сигнальной трансдукции в раковых клет-
ках, которые характеризовались разной степе-
нью чувствительности к его цитотоксическому 
действию, и установили, что в чувствительных 
к куркумину клетках ингибируется NF-kB-зави-
симый путь сигнальной трансдукции, в то время 
как в устойчивых к куркумину клетках такого 
эффекта не выявлено [37]. 

Нейропротекторный эффект
От неврологических заболеваний и нейродеге-

неративных расстройств, таких как болезнь Пар-
кинсона, болезнь Альцгеймера, болезнь Хантинг-
тона, рассеянный склероз и эпилепсия, страдают 
миллионы людей во всем мире, причем идет по-
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стоянный рост уровня заболеваемости. В основе 
таких заболеваний может быть хроническое ней-
ровоспаление, которое приводит к изменениям 
метаболизма нейронов, следствием чего является 
их деградация. При нейровоспалительных состо-
яниях важную роль играют микроглия и астроци-
ты. Их активация, которая является начальным 
этапом развития хронических воспалительных 
состояний, сопровождается высвобождением 
воспалительных цитокинов, таких как TNFa и IL-
1, которые при длительном развитии процесса по-
стоянно воздействуют на нейроны, что приводит 
к их структурно-функциональным нарушениям. 

Показано, что куркумин блокирует выработ-
ку в активированной микроглии и астроцитах 
простагландинов [38], воспалительных цито-
кинов, таких как TNFa, IL-1b, макрофагаль-
ный воспалительный белок (MIP-1b), MCP-1 и  
IL-8 [39], что тормозит развитие воспалитель-
ных процессов в нервной ткани и может обу-
славливать положительный терапевтический 
эффект при нейродегенеративных заболеваниях. 
Основная причина болезни Альцгеймера – отло-
жение пептидных бляшек, содержащих амило-
ид-β (Aß), вследствие микроглиоза, астроцитоза 
и присутствия провоспалительных веществ в 
мозгу. Установлено, что куркумин уменьшает 
симптомы заболевания благодаря множеству 
механизмов, включая ингибирование образова-
ния Aß и предотвращение его агрегации, а также 
уменьшая воспаление и окислительный стресс 
[40, 41]. 

Гепатопротекторный эффект 
Некоторые агенты, такие как алкоголь, нар-

котики, загрязнители, паразиты и диетические 
компоненты, среди прочего, могут вызывать 
острые и хронические заболевания, в том числе 
фиброз печени и даже цирроз. В ряде экспери-
ментальных исследований при моделировании 
такого рода патологий in vivo и даже в клини-
ческих испытаниях доказано наличие у курку-
мина гепатопротекторного действия [42-45]. 
Полученные к настоящему времени результаты 
позволяют сделать вывод, что гепатопротектор-
ный эффект куркумина реализуется в результате 
его активирующего воздействия на механизмы, 
предотвращающие развитие в клетках печени 
окислительного стресса, а именно, увеличение 
активности антиоксидантных ферментов: глута-
тион-S-трансферазы, глутатион редуктазы, GPx, 
SOD и каталазы, а также повышение уровня низ-
комолекулярных антиоксидантов (аскорбиновая 
кислота, восстановленный глутатион), что ведет 
к уменьшению продукции NO и АФК [46]. Еще 
один механизм гепатопротекторного действия 
куркумина обусловлен его способностью инги-
бировать экспрессию и секрецию провоспали-
тельных медиаторов и предотвращать развитие 
воспаления и апоптоза [47].  

Пути повышения биодоступности  
куркуминоидов

Биодоступность и избирательность куркуми-
на может быть увеличена при использовании его 

наноструктурированных форм, что делает весьма 
актуальным их создание и изучение возможно-
сти терапевтического использования. Множество 
способов для пероральной доставки куркумина, 
позволяющих повысить его биодоступность и 
избирательность действия, были разработаны с 
использованием разных нанотехнологий. При 
создании наноконтейнеров для фармакологиче-
ских средств важны как форма, размер, поверх-
ностный заряд самих наноструктур, так и учет 
особенностей потенциальных лигандов – ми-
шеней на поверхности клеток, с которыми они 
должны взаимодействовать [21]. Несомненно, 
что в системах доставки лекарств предпочтитель-
нее из-за меньшей токсичности использование 
биосовместимых и биоразлагаемых полимеров 
[48], к которым относятся синтетические полиме-
ры, такие как PLGA (поли (D, L-молочно-глико-
левая кислота), и натуральные полимеры, такие 
как фиброин шелка и хитозан [49]. Показано, 
что наноструктурированный куркумин обладает 
высокой фармакологической активностью. На-
пример, установлено, что PLGA-куркумин ин-
гибирует экспрессию мРНК для воспалительных 
цитокинов (CXCR3 и CXCL10) и, напротив, по-
вышает экспрессию противовоспалительного ци-
токина интерлейкин-10 (ИЛ-10) в головном мозге  
в 15 раз эффективнее, чем свободный куркумин 
[50].  Следует отметить, что при включении кур-
кумина в наноструктуры на основе гидрохлорид 
полиаллиламин/сульфат полистирола и сульфат 
хитозан/декстрана сохраняется его способность 
функционировать в качестве УФ-фотосенсибили-
затора и инициировать под действием УФ-излу-
чения процессы, ведущие к гибели клеток при их 
последующей темновой инкубации [22].

Заключение
Куркумин, активный ингредиент экстракта 

Curcuma longa, обладает способностью моду-
лировать разные внутриклеточные сигнальные 
пути, оказывает антиоксидантное, противовос-
палительное, иммуномодулирующее, нейропро-
текторное, гепатопротекторное и противови-
русное действие. Куркумин продемонстрировал 
достоверные лечебные эффекты против разных 
типов рака, включая рак простаты, рак груди, ко-
лоректальный рак, рак поджелудочной железы, 
рак головы и шеи как in vitro, так и in vivo. Его 
эффективность и безопасность у онкологических 
пациентов отдельно или в сочетании с другими 
противораковыми препаратами доказана в не-
скольких клинических исследованиях. Однако 
лечебное применение куркумина ограничено его 
низкой растворимостью в воде, что существен-
но уменьшает его пероральную биодоступность. 
Биодоступность и избирательность накопления 
куркумина в тканях-мишенях может быть увели-
чена при использовании наноструктурированных 
форм, что обуславливает актуальность их созда-
ния и изучение возможных путей терапевтиче-
ского использования. 
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BIOLOGICAL ACTIVITY OF CURCUMIN AND PERSPECTIVES FOR 
ITS PHARMACOLOGICAL USE 

V. A. Kostyuk 
Belarusian State University, Minsk, Belarus

Curcumin, a polyphenolic pigment from Curcuma longa rhizome, possesses antioxidant properties and effectively 
acts on various intracellular signaling pathways, providing anti-inflammatory, immunomodulatory, anti-cancer, 
neuroprotective, hepatoprotective and antiviral effects. Its efficacy and safety in cancer patients, alone or in combination 
with other anti-cancer drugs, has been proven in several clinical studies in humans. However, the therapeutic use of 
curcumin and its analogs is limited by chemical instability and low oral bioavailability, which makes relevant the use 
of nanotechnology for the production of new dosage forms of curcumin.
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nanostructures.
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