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Введение
Среди современного населения Земли наруше-

ния углеводного обмена,  наиболее тяжелой формой 
которых считается сахарный диабет (СД), являются 
широко распространенной патологией [1 – 3]. СД — 
синдром хронической гипергликемии, развивающийся 
под влиянием генетических и экзогенных факторов 
[4, 5]. По прогнозам ВОЗ, в 2030 году диабет станет 
седьмой по значимости причиной смерти [6].

В настоящее время, несмотря на технический 
прогресс и развитие медицины, применение мине-
ральных вод (МВ) для коррекции и профилактики па-
тологических состояний имеет важное значение, так 
как они обладают многогранным неспецифическим 
действием, значительной биологической активно-
стью, минимальными побочными эффектами и мо-
гут применяться для оздоровления и реабилитации 
населения [7 – 9]. 

Учитывая вышеизложенное, целью работы со-
стояла в  оценке влияния слабоминерализованной 
кремниевой природной лечебно-столовой воды на 
состояние углеводного обмена крыс с моделью на-
рушения толерантности к глюкозе. 

Материалы и методы исследования
Влияние МВ исследовали  на 50 белых крысах-

самках линии Вистар аутбредного разведения. Живот-
ных ранжировали на 3 группы: I – 10 интактных живот-
ных (контроль); II группа – 20 животных с патологией 
углеводного обмена; III группа – 20 животных, которым 
на следующий день после инъекции аллоксана се-
мидневным курсом вводили внутрижелудочно МВ. 

Модель нарушения толерантности к глюкозе 
(НТГ) воспроизводили путем подкожного одноразо-
вого введения крысам свежеприготовленного 5 % 
водного раствора аллоксана в дозе 7,5 мг на 100 г 
массы тела [10]. Верификацию экспериментальной 
модели проводили с использованием метода теста 
толерантности к глюкозе (ТТГ) на 7-е сутки после 
введення аллоксана [11]. Внутрижелудочную нагрузку 
40 % раствора глюкозой проводили из расчета 0,4 
g глюкозы на 100 g массы крысы. Введение живот-
ным МВ осуществляли ежедневно на протяжении 7 

дней в объеме 1 % массы тела через зонд с мягкой 
оливой непосредственно в пищевод. Для достижения 
поставленной цели в работе было использовано ряд 
лабораторных тестов и методик [12]. Статистическую 
обработку полученных данных проводили с помощью 
програм для медико-биологических исследований 
Statistica и Exel. При всех способах обработки ста-
тистического материала достоверными изменениями 
считались те, что находились в границах вероятности 
по таблицам Стьюдента < 0,05.

Во время эксперимента животные находились на 
постоянном пищевом и питьевом режиме в соответ-
ствии с правилами содержания экспериментальных 
животных  [13 – 15].

В исследовании применяли МВ скважины № 1062 
села Нижнее Солотвино (Ужгородский район Закарпат-
ской области), которая относится к  гидрокарбонатным, 
натриево-кальциевым, натриево-магниево-
кальциевым, магниево-натриево-кальциевым (или 
различного катионного состава), слабокислым-
нейтральным, холодным с минерализацией 0,23―0,31 
g/l и содержанием метакремниевой кислоты (Н2SiO3) 
в пределах 91—111 mg/l. Для такой низкой мине-
рализации такую высокую концентрацию кремня в 
виде Н2SiO3 следует рассматривать как высокую. Как 
известно, к кремниевым относят МВ с содержанием  
метакремниевой кислоты не менее 50,0 mg/l [16].  

Даная МВ в настоящее время бутилирует-
ся под названием «Крайна» на современном 
высокотехнологичном оборудовании непосредственно 
возле места расположения скважины. 

результаты и их обсуждение
Как следует из данных табл., развитие експери-

ментальной модели (2 группа животных) сопрово-
ждается сохранением характера кривой пробы тоща-
ковой толерантности к глюкозе, то есть содержание 
глюкозы в крови натощак не отличается от контроля, 
однако через час резко и значительно поднимается 
и в последующие сроки плавно снижается (у крыс 1 
группы через час наблюдается менее значительный 
подъем, а на 2 и 3 час наблюдается резкое снижение 
уровня глюкозы). 
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Таблица  
Динамика показателей уровня глюкозы в крови 

при проведении ТТГ у крыс с моделью НТГ и крыс 
получавших кремниевую МВ «Крайна» на фоне раз-
вития патологии углеводного обмена  

Тощаковая 
толерантность к 

глюкозе, ммоль/л

І группа 
контроль

ІІ гуппа  
модель 

НТГ

ІІІ гуппа  
модель НТГ 
и курс МВ 
«Крайна» 

(М1 ± m1) (М2 ± m2) (М3 ± m3)

исходная величина 4,39 ± 0,12 4,65 ± 0,13
р > 0,5

3,01 ± 0,25
р < 0,05

Через 1 час 6,29 ± 0,25 9,74 ± 0,40
р < 0,001

7,61 ± 0,37
р < 0,05

Через 2 часа 4,63 ± 0,15 6,53 ± 0,36
< 0,01

5,17 ± 0,23
р > 0,5

Через 3 часа 4,29 ± 0,12 5,40 ± 0,28
р < 0,01

4,57 ± 0,15
р > 0,5

Примечание: достоверность различий показателей 
по сравнению с контролем.

          
Что касается кривой тощаковой пробы (устой-

чивости к глюкозе), у животных, получавших курс 
кремниевой МВ «Крайна»,  ее характер менялся по 
сравнению с животными 2 группы. Подъем уровня 
глюкозы в крови через 1 час был незначительно 
выше соответствующего показателя группы контр-
оля, однако на 2-й и 3-й час пробы уровень глюкозы 
нормализовался. Следует подчеркнуть, что у крыс 3 
группы под действием МВ уровень глюкозы натощак 
был достоверно снижен.

Можно предположить, что этот эффект обусловлен 
способностью кремниевых МВ снижать активность 
окислительно-восстановительных ферментов в ор-
ганизме экспериментальных животных, а именно, 
снижать активность сукцинатдегидрогеназы  [17].

Вывод
Результаты исследований показали, что внутрен-

ний прием минеральной природной кремниевой ле-
чебно-столовой воды «Крайна» на фоне развития НТГ 
способствует нормализации углеводного обмена, о 
чем свидетельствуют позитивные изменения кривой 
ТТГ, приближающие её к норме. 
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Работа проведена на 40 белых крысах с экспе-

риментальной моделью нарушения толерантности к 
глюкозе (НТГ). Патологию вызывали путем подкожно-
го одноразового введения крысам 5 % водного рас-
твора аллоксана в дозе 7,5 mg на 100 g массы тела. 
Верификацию экспериментальной модели проводи-
ли с использованием метода теста толерантности 
к глюкозе на 7-е сутки после введення аллоксана. 
Внутрижелудочную нагрузку 40 % раствора глюкозой 
проводили из расчета 0,4 g глюкозы на 100 g массы 
крысы. Для коррекции НТГ применяли кремниевую 
слабоминерализованную воду (КСВ), которую вво-
дили  животным ежедневно, на протяжении 7 дней в 
объеме 1 % массы тела, через зонд с мягкой оливой 
непосредственно в пищевод.  Развитие модели НТГ 
у крыс сопровождалось сохранением концентрации 
глюкозы на уровне нормы натощак после нагрузки 
глюкозой, резким подъемом кривой тощаковой пробы 
через 1 час и медленным снижением концентрации 
глюкозы на протяжении  2 и 3 часа исследования. 
При этом у здоровых крыс на 2 и 3 час наблюдалось 
резкое снижение уровня глюкозы до уровня нормы. 
У крыс получавших КСВ, уровень глюкозы на 2-й и 



53

ВОДА: ГИГИЕНА И ЭКОЛОГИЯ               № 1-4(5), 2017

WATER: HYGIENE AND ECOLOGY          № 1-4(5), 2017

3-й час исследований соответствовал группе здоро-
вых животных, что свидетельствует о значительном 
коррегирующем действии этой воды. 

Ключевые слова: кремниевая минеральная вода, 
нарушение толерантности к глюкозе, белые крысы. 
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КрЕМНієВОЇ ЛіКуВАЛьНО-
СтОЛОВОЇ ВОДИ НА ЩуріВ 
з ЕКСпЕрИМЕНтАЛьНИМ 

пОруШЕННЯМ тОЛЕрАНтНОСті ДО 
ГЛЮКОзИ 
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Роботу проведено на 40 білих щурах з експеримен-
тальною моделлю порушення толерантності до глю-
кози (ПТГ). Патологію викликали шляхом підшкірного 
одноразового введення щурам 5 % водного розчину 
алоксану в дозі 7,5 mg на 100 g маси тіла. Верифика-
цію експериментальної моделі проводили з викорис-
танням методу тесту толерантності до глюкози на 7 
добу після введення алоксану. Внутрішньошлункове 
навантаження 40 % розчином глюкози проводили з 
розрахунку 0,4 g глюкози на 100 g маси тіла щура. 
Для корекції ПТГ застосовували кремнієвую слабко-
мінералізовану воду (КСВ), яку вводили  тваринам у 
стравохід щодня, одноразово, курсом протягом 7 днів, 
в кількості 1 % від маси тіла, через зонд з металевою 
олівкою.  Розвиток моделі ПТГ у щурів супроводжу-
валося збереженням концентрації глюкози на рівні 
норми надщесерце після навантаження глюкозою, 
різким підйомом кривої проби надщесерце через 1 
годину та дуже повільним зниженням концентрації 
глюкози протягом 2 и 3 години досліду. При цьому у 
здорових щурів на 2 и 3 годину спостерігалося різке 
зниження рівня глюкози до рівня норми. У щурів, що 
отримували КСВ, рівень глюкози на 2 та 3 годину до-
сліду відповідав групі здорових тварин, що свідчить 
про значну коригуючу дію цієї води. 

Ключові слова: кремнієва мінеральна вода, по-
рушення толерантності до глюкози, білі щури.

INVESTIGATION OF THE ACTION 
OF MINERAL NATURAL SILICON-
TREATMENT-TABLE WATER ON 
THE RAT WITH EXPERIMENTAL 
VIOLATION OF TOLERANCE TO 
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The work was carried out on 40 white rats with an 
experimental model of impaired glucose tolerance (NTG). 
Pathology was induced by subcutaneous single-dose 
administration to rats of a fresh 5% aqueous solution of 
alloxan at a dose of 7.5 mg per 100 g of body weight. 
Verification of the experimental model was carried out 
using the glucose tolerance test method on the 7th day 
after the alloxan injection. Intragastric loading of 40% 
glucose solution was carried out at the rate of 0.4 g 
glucose per 100 g of rat mass. For the correction of 
NTG, silicon weakly mineralized water (SWR) was used, 
which was administered daily to animals, for 7 days in a 
volume of 1% of body weight, through a soft olive probe 
directly into the esophagus. The development of the 
NTG model in rats is accompanied by the maintenance 
of glucose concentration at the level of normal fasting 
after loading with glucose, a sharp rise in the curve of 
the muscle sample after 1 hour, and a slow decrease 
in glucose concentration during the 2 and 3 hours of 
the study. At the same time, in healthy rats, at 2 and 3 
o’clock, the glucose level drops sharply to the normal 
level. In rats receiving SWR, the glucose level for the 
2 nd and 3 rd hour of the study corresponded to the 
group of healthy animals, which indicates a significant 
corrective action of this water.

Keywords: mineral silicon water, violation of glucose 
tolerance, white rats.
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