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У крыс с ацетатной язвой желудка через 7 суток с момента моделирования усиливается пе-
роксидация в тканях зоны изъязвления, эритроцитах крови из портальной и подключичной вен. 
Под влиянием магнийсодержащей композиции наиболее выражено снижается уровень диеновых 
коньюгатов и малонового диальдегида в поврежденных тканях, в меньшей степени — в эритроци-
тах. Активность каталазы максимально увеличивается в крови, но не в тканях. 
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В настоящее время доказано, что существенную роль в нарушении баланса 
между факторами агрессии и механизмами защиты в процессе формирования язвы 
желудочно-кишечного тракта (ЖКТ) играет свободнорадикальное и перекисное 
окисление липидов (ПОЛ) [2]. Интенсификация ПОЛ — универсальный механизм 
повреждения и гибели покровно-ямочного эпителия ЖКТ. Свободные радикалы 
взаимодействуют с мембраной клетки слизистой оболочки желудка, запускают ау-
токаталитическую цепную реакцию ПОЛ с образованием первичных и вторичных 
продуктов (диеновые коньюгаты — ДК, малоновый диальдегид — МДА) [2, 3]. 
Регулирование интенсивности пероксидации является актуальной проблемой. 

Целью исследования было определение влияния магнийсодержащей компо-
зиции на содержание ДК, МДА и активацию антиоксидантного фермента — ка-
талазы (КА) в крови и тканях желудка при его экспериментальном эрозивно-язвен-
ном повреждении. 

Материалы и методы исследования. Эксперименты выполнены на 84 кры-
сах линии Вистар массой 180—230 г. обоего пола. Крысы были разделены на че-
тыре группы. Первую группу составили 24 интактных животных. Крысам второй 
(20 крыс) и третьей группы (23 крысы) моделировали ацетатную язву в пилори-
ческом отделе желудка по методу С. Окабэ (1971) под нембуталовым наркозом 
(30 мг/кг массы) [4]. При этом крысы третьей группы получали магнийсодер-
жащие свечи на основе полиминерала бишофит per rectum в течение 7 суток 
(62,5 мг/кг/сут. в пересчете на Mg2+) после моделирования язвы. В четвертую 
группу (контрольная серия) входило 17 животных, которым выполняли те же ма-
нипуляции, что и во второй и третьей группе без нанесения повреждения стенки 
желудка. 

Перед моделированием в исходном состоянии забирали кровь из подклю-
чичной вены. Животных выводили из эксперимента через 7 суток с момента мо-
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делирования, предварительно получив кровь из подключичной и портальной вен, 
измерив площадь язвенного дефекта. Пробы тканей желудка забирали из зоны изъ-
язвления, у контрольных и интактных животных — из пилорического отдела 
желудка. Состояние ПОЛ оценивали по уровню первичных и вторичных продук-
тов — ДК и МДА, а антиоксидантную защиту — по активности КА [1]. Результа-
ты исследований обработаны методом вариационной статистики с использовани-
ем стандартного пакета анализа с помощью электронных таблиц Excel. 

Результаты и их обсуждение. Через семь суток с момента моделирования 
ацетатной язвы желудка площадь изъязвления составила 11,5 ± 2,8 мм2, после воз-
действия магнийсодержащей композиции — 3,86 ± 0,93 мм2 (р < 0,01). 

Таблица 1 

Содержание ДК, МДА и активность КА в тканях слизистой оболочки желудка 
у крыс с ацетатной язвой после применения магнийсодержащей композиции 

Показа
тели 

Исходное 
состояние 

Контроль Ацетатная 
язва 

Р1 Ацетатная язва на фоне 
магнийсодержащей 

композиции 

Р2 

ДК 0,10 ± 0,01 
n = 9 

0,13 ± 0,004* 
n = 13 

0,16 ± 0,01 
n = 9 

<0,01 0,08 ± 0,016 
n = 11 

<0,001 

МДА  0,30 ± 0,028 
n = 11 

0,39 ± 0,066 
n = 12 

1,17 ± 0,25 
n = 14 

<0,05 0,23 ± 0,036 
n = 14 

<0,05 

КА 53,6 ± 1,8 
n = 11 

39,4 ± 2,8** 
n = 13 

19,42 ± 1,5 
n = 16 

<0,001 24,72 ± 2,8 
n = 11 

<0,1 

Примечание. Здесь и в следующих таблицах достоверность различий между исходным состоянием 

и контролем *— (р < 0,05), ** — (р < 0,01); Р1 — достоверность различий между контролем и язвой; Р2 — досто
верность различий между язвой, сформировавшейся на фоне применения магнийсодержащей композиции 
и без нее. 

Через 7 суток с момента моделирования ацетатной язвы желудка в тканях зо-
ны изъязвления по отношению к контролю (табл. 1) увеличилась концентрация ДК 
на 20,7% (р < 0,01), а МДА — на 200% (р < 0,05). Активность КА уменьшалась 
на 50,7% (р < 0,001). 

Таблица 2 

Содержание ДК, МДА и активность КА в эритроцитарной массе из портальной вены 
у крыс с ацетатной язвой после применения магнийсодержащей композиции 

Показа
тели 

Исходное 
состояние 

Контроль Ацетатная 
язва 

Р1 Ацетатная язва 
на фоне магнийсодер

жащей композиции 

Р2 

ДК 0,053 ± 0,01 
n = 24 

0,033 ± 0,002 
n = 17 

0,062 ± 0,015 
n = 13 

<0,1 0,059 ± 0,0055 
n = 21 

<0,1 

МДА 0,42 ± 0,047 
n = 12 

0,59 ± 0,095 
n = 15 

0,757 ± 0,09 
n = 18 

<0,1 0,51 ± 0,049 
n = 19 

<0,01 

КА 37,3 ± 2,32 
n = 13 

36,49 ± 1,92 
n = 13 

27,97 ± 1,55 
n = 16 

<0,05 61,3 ± 2,39 
n = 19 

<0,001 

 
Как видно из табл. 2, у крыс с ацетатной язвой в эритроцитарной массе, по-

лученной из портальной вены, содержание ДК и МДА несколько увеличилось 
по отношению к контролю, однако эти изменения незначимы (р < 0,1). При этом 
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активность КА снизилась на 23,35% (р < 0,05). Одновременно в крови из подклю-
чичной вены (табл. 3) отмечалось увеличение содержания ДК на 170% (р < 0,05), 
МДА — на 31% (р < 0,1). Активность КА снизилась на 36,8% (р < 0,001). 

Анализ полученных результатов свидетельствует, что к моменту завершения 
формирования ацетатной язвы в зоне изъязвления процесс пероксидации идет до-
статочно активно на фоне снижения ферментативной антиоксидантной защиты. 

Сравнительное исследование показывает, что на фоне язвы изменения содер-
жания ДК и МДА в изъязвленных тканях, крови, оттекающей от зоны поврежде-
ния, и периферической крови носит однонаправленный характер, но наиболее ак-
тивно процесс идет в тканях, проявлением чего является максимальное увеличение 
концентрации МДА в них. Это увеличение связано, очевидно, с деструктивно-вос-
палительными процессами в ЖКТ в зоне изъязвления. Обращает на себя внима-
ние, что в крови из подключичной вены по отношению к портальной имело место 
большее увеличение пероксидации на фоне значительного уменьшения активности 
КА. Это дает основания утверждать, что в крови, оттекающей от зоны формиро-
вания язвы, в большей степени инициируется антиоксидантная защита. Увеличе-
ние содержания МДА и ДК в крови может быть связано с активацией стрессовых 
механизмов образования свободных радикалов и перекисей. В этой связи можно 
сделать заключение, что интенсивность перекисного окисления в тканях, с одной 
стороны, отражает состояние системных механизмов активации, с другой сторо-
ны, влияет на эти механизмы. 

Таблица 3 

Содержание ДК, МДА и активности КА в эритроцитарной массе из подключичной вены 
у крыс с ацетатной язвой после применения магнийсодержащей композиции 

Показа
тели 

Исходное 
состояние 

Контроль Ацетатная язва Р1 Ацетатная язва 
на фоне магнийсо

держащих композиций 

Р2 

ДК 0,045 ± 0,006
n = 59 

0,03 ± 0,03* 
n = 17 

0,073 ± 0,015 
n = 14 

<0,05 0,039 ± 0,0043 
n = 23 

<0,01 

МДА 0,52 ± 0,05 
n = 48 

0,54 ± 0,08 
n = 15 

0,71 ± 0,07 
n = 20 

<0,1 0,63 ± 0,079 
n = 18 

<0,1 

КА 62,56 ± 2,6 
n = 43 

55,7 ± 2,09 
n = 13 

35,15 ± 1,27 
n = 18 

<0,001 65,56 ± 2,57 
n = 15 

<0,001 

 
Через 7 суток применения магнийсодержащей композиции у крыс с ацетат-

ной язвой в тканях слизистой желудка из зоны изъязвления содержание ДК сни-
жалось на 49% (р < 0,001), МДА — на 80,7% (р < 0,05) на фоне небольшого уве-
личения активности КА — 27,2 % (р > 0,1). 

Одновременно в крови из портальной вены снизилось содержание МДА 
на 32,6% (р < 0,01), из подключичной вены ДК — на 46,57% (р < 0,01). При этом 
активность КА увеличилась на 119% (р < 0,01) и на 86,5% (р < 0,01) соответст-
венно. 

Анализ полученных результатов показывает, что под влиянием магнийсодер-
жащей композиции имеет место значительное снижение интенсивности образова-
ния как первичных, так и вторичных продуктов ПОЛ. В меньшей степени умень-
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шается их уровень в эритроцитах крови из портальной и подключичной вен при 
резком одновременном увеличении активности КА. 

Таким образом, проведенное исследование позволяет сделать вывод, что маг-
нийсодержащая композиция снижает интенстивность процессов пероксидации как 
в тканях ЖКТ, так и в крови из разных регионов одновременно активируя каталазу. 
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Lipid peroxidation in the site of the ulcered tissues and red blood cells from portal and subclavian 
veins increases in 7 days from modeling acetic gastric ulcers in rats. diene conjugate and malon dialde-
hyde level most evidently reduces in the injured tissues and less decreases in red blood cells under in-
fluence of magnesium containing composition. Catalase activity rises to the maximum in the blood but 
not in the tissues. 
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