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РЕЗЮМЕ

Введение. Исследовали влияние природного кремния (Si) на организм лабораторных животных на уровнях, соответствующих действующей предель-
но допустимой концентрации (ПДК) Si в питьевой воде. В первой части исследования выявлено положительное действие элемента на активность  
аспартат- и аланинаминотрансфераз, содержание общего белка, альбумина и креатинина в сыворотке крови. Во второй части исследования  
изучены проявления окислительного стресса и состояние системы антиоксидантной защиты у этих же животных.
Материалы и методы. Действие питьевых вод с содержанием природного Si на уровнях ПДК оценивали в трёхмесячном эксперименте на белых 
беспородных крысах-самцах (n = 80). Изучали биохимические показатели, характеризующие окислительный стресс и состояние антиоксидантной 
защиты: содержание малонового диальдегида (МДА); активность антиоксидантных ферментов супероксиддисмутазы (СOД), каталазы (КАТ), 
глутатионпероксидазы (ГПО), содержание альбумина в сыворотке крови.
Результаты. Поступление кремния в организм животных в концентрациях на уровнях 17 ± 3,4 и 20,5 ± 4,1 мг/л значимо повлияло на проявление 
окислительного стресса и состояние показателей антиоксидантной защиты. Зафиксировано снижение активности СОД, КАТ и ГПО параллельно 
со снижением содержания МДА в гемолизате крови и увеличение содержания альбумина в сыворотке крови.
Ограничения исследования. Ограничения исследования связаны с небольшой продолжительностью наблюдения и ограниченным числом точек опреде-
ления биохимических показателей во времени.
Заключение. Природный кремний, содержащийся в питьевой воде в концентрациях, близких к ПДК, положительно влиял на баланс перекисного 
окисления липидов и антиоксидантной защиты, ослабляя окислительный стресс у лабораторных животных. Полученные в первой и второй частях 
исследования данные о положительных эффектах поступления природного кремния в организм лабораторных животных на уровнях ПДК нужда-
ются в подтверждении в более продолжительных и детализированных экспериментах. Одной из причин нарушений состояния здоровья населения 
кремниевой биогеохимической провинции Чувашии предположительно может быть невыявленное поступление нанокремния с питьевой водой.
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ABSTRACT

Introduction. The influence of natural silicon (Si) on the organism of laboratory animals was studied at levels corresponding to the current maximum permissible 
concentration of Si in drinking water. The first part of the study revealed a positive effect of the element on the activity of aspartate and alanine aminotransferases, 
the content of total protein, albumin and creatinine in blood serum. The second part of the study examined the manifestations of oxidative stress and the state of the 
antioxidant defense system in the same animals.
Materials and methods. The effect of drinking water containing natural Si at MPC levels was assessed in a 3-month experiment on eighty white outbred male 
rats. There were studied biochemical indices characterizing oxidative stress and the state of antioxidant defense including the content of malondialdehyde (MDA); 
activity of antioxidant enzymes superoxide dismutase (SOD), catalase (CAT), glutathione peroxidase (GPX), albumin content in blood serum.
Results. The silicon entering the body of animals at concentrations of 17±3.4 mg/l and 20.5±4.1 mg/l significantly affected the manifestation of oxidative stress 
and the state of antioxidant defense indices. A decrease in the SOD, CAT, and GPX activity was recorded in parallel with a decline in the MDA content in the blood 
hemolysate and an increase in the albumin content in the blood serum.
Limitations. Limitations of the study are related to the short duration of observation and the small number of points for determining biochemical indices over time.
Conclusion. Natural silicon contained in drinking water in concentrations close to the maximum permissible concentration had a positive effect on the balance 
of lipid peroxidation and antioxidant protection, reducing oxidative stress in laboratory animals. The data obtained in the 1st and 2nd parts of the study on the 
positive effects of the natural silicon entering the body in laboratory animals at MPC levels need to be confirmed in longer and more detailed experiments. One of 
the reasons for health problems among the population of the silicon biogeochemical province of Chuvashia may presumably be the undetected intake of nanosilicon 
from drinking water.

Keywords: drinking water; natural silicon; biological effect under experimental conditions

Compliance with ethical standards. The study was approved by the local ethical committee of the Center for Strategic Planning and Management of Medical and 
Biological Health Risks” of the Federal Medical and Biological Agency of Russia, conducted in accordance with the European Convention for the Protection of 
Vertebrate Animals Used for Experiments or for Other Scientific Purposes (ETS N 123), the Directive of the European Parliament and Council of the European 
Union 2010/63/EC of 22.09.2010 on the protection of animals used for scientific purposes.

For citation: Egorova N.A., Rakhmanin Yu.A., Mikhailova R.I., Khrypach L.V., Alekseeva A.V., Ryzhova I.N., Kochetkova M.G., Knyazeva T.D. Assessment of the biological 
effect of natural silicon when entering the body of experimental animals with drinking water. Part 2. Gigiena i Sanitariya / Hygiene and Sanitation, Russian journal. 2024; 103(7): 
642–648. https://doi.org/10.47470/0016-9900-2024-103-7-642-648 https://elibrary.ru/ecxvzy (In Russ.)

For correspondence: Nataliya A. Egorova, MD, PhD, DSci., leading researcher of the Hygiene department of the Research Institute of Human Ecology and Environmental 
Hygiene named after A.N. Sysin, Centre for Strategic Planning of the FMBA of Russia, Moscow, 119121, Russian Federation. E-mail: NEgorova@cspmz.ru 

Contribution: Egorova N.A. – concept and design of the study, material analysis, writing text, editing; Rakhmanin Yu.A. – concept and design of the study, editing, approval of 
the final version of the article, responsibility for the integrity of all parts of the article; Mikhailova R.I. – concept and design of the study, editing; Khripach L.V. – biochemical 
analysis; Alekseeva A.V. – research organization; Ryzhova I.N. – concept and design of the study, collection and processing of material; Kochetkova M.G. – collection and 
processing of material, approval of the final version of the article; Knyazeva T.D. – biochemical analysis. All authors are responsible for the integrity of all parts of the manuscript 
and approval of the manuscript final version
Conflict of interest. The authors declare no conflict of interest.
Acknowledgement. The study had no sponsorship.
Received: April 8, 2024 / / Accepted: June 19, 2024 / Published: July 31, 2024

Введение
В зарубежной практике водоснабжения населения крем-

ний (Si) не входит в число химических элементов, норми-
руемых и контролируемых в питьевой воде. В  Российской 
Федерации проблема установления предельно допустимой 
концентрации (ПДК) кремния в воде сохраняет актуаль-
ность, несмотря на более чем полувековую историю. Осо-
бенно сложным оказалось обоснование в питьевой воде 
ПДК природного кремния (Si), которую не удалось с на-
дёжностью установить и к настоящему времени [1]. Из-за 
недостатка данных о биологическом действии природного 
Si не имеет чёткого научного обоснования и ПДК кремния, 
включённая в СанПиН 1.2.3685–211. В  связи с этим наше 
исследование посвящено оценке влияния природного крем-
ния на организм лабораторных животных на уровнях, соот-
ветствующих действующей ПДК Si в питьевой воде. В пер-

вой части исследования выявлено положительное действие 
элемента на такие показатели функционального состояния 
организма животных, как активность аспартат- и аланина-
минотрансфераз, содержание общего белка, альбумина и 
креатинина в сыворотке крови. Активность лактатдегидро-
геназы и содержание кортизола в сыворотке оставались без 
изменений, не отличались от контрольных значений и коли-
чественные показатели морфологического состава перифе-
рической крови [1]. Значительный интерес вызывала и оцен-
ка влияния природного кремния, поступающего в организм 
с питьевой водой, на процессы свободнорадикального окис-
ления – важнейший элемент жизнеобеспечения живого ор-
ганизма [2, 3]. Поэтому вторая часть исследования включала 
изучение особенностей проявления окислительного стресса 
и состояния системы антиоксидантной защиты у животных, 
получавших питьевую воду с содержанием природного Si, 
близким к действующей ПДК в питьевой воде. Кроме того, 
затронут вопрос о возможных нераспознанных причинах не-
гативного влияния относительно невысоких концентраций 
кремния в питьевой воде на здоровье населения и экспери-

1  Санитарные правила и нормы СанПиН 1.2.3685–21 «Гигие-
нические нормативы и требования к обеспечению безопасности  
и (или) безвредности для человека факторов среды обитания».
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к контрольной группе животных двусторонним непараме-
трическим тестом Манна – Уитни. Изменения считали зна-
чимыми при p < 0,05.

Результаты
Поступление кремния в организм животных в концентра-

циях 17 ± 3,4 и 20,5 ± 4,1 мг/л значимо повлияло на проявле-
ние окислительного стресса и состояние показателей антиок-
сидантной защиты. У крыс 1-й опытной группы на 7-й день  
эксперимента снизилась активность СОД, КАТ и ГПО.  
Во 2-й опытной группе на 7-е сутки также установлено сни-
жение активности СОД и КАТ, при этом активность ГПО ста-
тистически не отличалась от контрольных значений. Кроме 
того, у животных 2-й опытной группы потребление питьевой 
воды, содержащей кремний, привело к снижению содержа-
ния МДА в гемолизате крови на 7-е и 90-е сутки потребления 
воды. На 30-е сутки у животных 1-й опытной группы возрос-
ло содержание альбумина в сыворотке (см. таблицу).

Обсуждение
Оценка активности антиоксидантной защиты (АОЗ), 

окислительного стресса с перекисным окислением ли-
пидов (ПОЛ) у животных, получавших с питьевой водой  
20–25  мг/л Si, представляла особый интерес с учётом жиз-
ненной важности этих процессов и имеющихся в научной 
литературе сведений о способности кремния нормализовать 
баланс ПОЛ/АОЗ [5].

Известно, что в организме во время клеточного дыхания 
в результате неполного восстановления молекул кислоро-
да образуются свободные радикалы, или активные формы 
кислорода (АФК), являющиеся основой биохимических 
процессов и играющие важную роль в аэробной жизни и 
метаболизме. Они являются составляющей нормальных 
физиологических процессов, участвуют в детоксикации ксе-
нобиотиков.

Три из них – супероксид радикал, пероксид водорода и 
высокотоксичный гидроксильный радикал – исходные про-

ментальных животных, не вписывающегося в общемировую 
картину восприятия биологического действия растворимого 
кремния, поступающего с питьевой водой, как положитель-
ного или нейтрального.

Материалы и методы
Полная информация, касающаяся объекта исследова-

ния, условий проведения эксперимента на лабораторных 
животных и вывода их из эксперимента, приведена в первой 
части настоящей статьи [1]. Животные были разделены на 
четыре группы: 1-я контрольная группа получала питьевую 
воду с концентрацией природного кремния 0,5  ±  0,2 мг/л 
и жёсткостью менее 2,5  мг-экв/л (0,75  ±  0,17 мг-экв/л), 
для 1-й опытной группы концентрация кремния в воде для 
питья составляла 17  ±  3,4  мг/л при жёсткости также менее 
2,5  мг-экв/л (2,25  ±  0,47 мг-экв/л); 2-я контрольная груп-
па потребляла воду с концентрацией кремния <  0,5  мг/л 
и жёсткостью более 2,5  мг-экв/л (2,78  ±  0,56 мг-экв/л),  
у 2-й опытной группы в питьевой воде кремний содержал-
ся на уровне 20,5  ±  4,1  мг/л, жёсткость составляла более  
2,5 мг-экв/л (3,55 ± 0,76 мг-экв/л).

На 7-е, 30-е и 90-е сутки эксперимента в гемолизатах 
крови крыс изучали биохимические показатели, характери-
зующие окислительный стресс и состояние антиоксидант-
ной защиты: содержание малонового диальдегида (МДА) 
по образованию окрашенного комплекса с тиобарбитуро-
вой кислотой [4]; активность антиоксидантных ферментов 
супероксиддисмутазы (СOД), каталазы (КАТ), глутатион-
пероксидазы (ГПО) с применением биохимического анали-
затора ChemWell Combi, планшетного ридера Multiscan MS 
и спектрофотометра СФ-26 (ЛОМО). Кроме того, на 30-е и 
90-е сутки на автоматическом биохимическом анализаторе 
ChemWell модели 2902 с помощью тест-наборов Spinreact 
(Испания) определяли содержание альбумина в сыворотке 
крови. Математический анализ полученных данных выпол-
нен с помощью компьютерной программы Statistica v.7.0. 
Данные представлены в виде медианы (Mе) и квартилей  
[Q1; Q3]. Достоверность различий рассчитана по отношению 

Биохимические показатели гемолизата крови крыс, получавших в трёхмесячном эксперименте питьевую воду с различными 
уровнями природного кремния и жёсткости, Mе [Q1; Q3]
Biochemical indices of blood hemolysate in rats receiving drinking water with different levels of natural silicon and hardness in a 3-month 
experiment, Mе [Q1; Q3]

Показатель
Index

Сутки опыта 
Test day

Группы животных / Groups of animals

Контроль 1 
Control 1

Опыт 1 
Experiment 1

Контроль 2 
Control 2

Опыт 2 
Experiment 2

СОД, ед./г 
Hb SOD, U/g Hb

7 59.6 [57.1; 70.2] 31.1* [29.7; 36.8] 43.7 [34.2; 51.0] 31.6* [29.1; 32.5]
30 29.8 [26.7; 31.1] 30.7 [29.2; 38.4] 37.2 [28.6; 47.4] 27.8 [25.8; 36.0]
90 30.8 [26.5; 32.5] 30.4 [26.9; 35.5] 29.0 [26.5; 32.2] 29.0 [24.3; 36.4]

КАТ, мкат/с/г Hb 
CAT, mkat/sec/g Hb

7 0.96 [0.84; 1.02] 0.48* [0.46; 0.55] 0.68 [0.53; 0.79] 0.51* [0.49; 0.54]
30 0.22 [0.20; 0.23] 0.23 [0.21; 0.29] 0.30 [0.25; 0.40] 0.20 [0.17; 0.27]
90 0.36 [0.31; 0.39] 0.32 [0.29; 0.36] 0.34 [0.33; 0.42] 0.28 [0.23; 0.49]

ГПО, ед./г 
Hb GPX, U/g Hb

7 397 [386; 509] 234* [188; 263] 248 [214; 324] 269 [208; 311]
30 322 [311; 354] 339 [323; 377] 402 [365; 435] 379 [300; 400]
90 407 [349; 491] 440 [429; 488] 400 [372; 455] 420 [362; 433]

МДА, нмоль/г Hb 
MDA, nmol/g Hb

7 514 [474; 597] 606 [541; 643] 574 [536; 678] 526* [440; 545]
30 312 [278; 346] 288 [256; 330] 318 [307; 377] 296 [250; 340]
90 203 [182; 221] 200 [182; 217] 200 [185; 224] 176* [165; 190]

Альбумин в сыворотке 
крови, г/л 
Albumin in blood serum, g/L

30 30.4 [29.0; 31.1] 32.7* [31.5; 34.2] 31.0 [28.8; 32;3] 32.0 [29.7; 32.6]
90 34.5 [33.1; 35.7] 34.6 [34.1; 35.5] 35.7 [34.7; 36.9] 35.4 [31.1; 36.6]

П р и м е ч а н и е. * – достоверные различия по отношению к контрольной группе животных при p < 0,05.
N o t e: * – significant differences in relation to the corresponding control group of animals, p < 0.05.
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животных 2-й опытной группы при отсутствии какого-либо 
повышения активности ферментов АОЗ снизилось содержа-
ние МДА в крови, сохранившееся на 90-е сутки наблюдения 
(см. таблицу), что может свидетельствовать о положитель-
ном действии кремния на оксидантный статус организма 
животных и ослабление окислительного стресса, несмотря 
на непродолжительное снижение активности СОД, КАТ и 
ГПО. Возможно, отмеченный параллелизм в падении кон-
центраций МДА в крови животных и снижении активности 
ключевых антиокислительных ферментов сыворотки обу-
словлен уменьшением напряжённости биохимических про-
цессов противодействия важнейших энзиматических эле-
ментов системы АОЗ процессам ПОЛ в условиях затихания 
окислительного стресса под влиянием поступления кремния 
с питьевой водой. На способность кремнистых вод нормали-
зовать баланс ПОЛ/АОЗ указывают Мокиенко А.В. и Баби-
енко В.В. [5]. Это подтверждается в исследовании Wu W.Y., 
Chou P.L. (2021), где крысы-самцы Wistar получали в течение 
четырёх недель питьевую воду с концентрациями раствори-
мого кремния на уровнях от 3,74 ± 0,187 до 37,4 ± 1,556 мг 
SiO2/л, что сопровождалось ускорением удаления H2O2 из 
плазмы крови и снижением интенсивности окислительно-
го стресса [19]. Ингибирующее действие внутрижелудоч-
ного введения минеральной воды «Ардви», содержащей  
24,7–69 мг/л метакремниевой кислоты, на процессы ПОЛ вы-
явлено по снижению содержания МДА в плазме крови у бе-
лых крыс-самцов Wistar с моделированным плаванием стрес-
сом [20]. Ослабление под действием кремния окислительного 
стресса могло способствовать улучшению функционирования 
почек: в наших исследованиях наблюдалось снижение кон-
центрации креатинина в сыворотке крови на 30-е сутки экс-
перимента у животных 2-й опытной группы [1, 21, 22].

Полученные данные можно оценивать как проявление 
положительного действия изученных концентраций содер-
жащегося в питьевой воде природного кремния на интенсив-
ность ПОЛ и состояние АОЗ с ослаблением окислительного 
стресса и созданием условий для улучшения функциони-
рования организма экспериментальных животных. Инте-
ресно отметить, что один из важнейших антиоксидантных 
механизмов, приводящих к предупреждению и стиханию 
окислительного стресса, связан с присутствующими во всех 
тканях человека белками теплового шока  – шаперонами, 
контролирующими гомеостаз клеточных белков и снижаю-
щими или нейтрализующими окислительные повреждения 
клеток, вызванные реакциями АФК, а также сиртуинами – 
белками-ферментами, играющими важную роль в поддержа-
нии необходимого клеточного редокс-баланса и защите кле-
ток от окислительного стресса и образования АФК [23–25]. 
По имеющимся в литературе данным, одним из активаторов 
этих белков может быть кремний [20].

В  настоящем эксперименте поступление в организм 
животных содержащей природный кремний в концентра-
ции 17  ±  3,4  мг/л питьевой воды низкой жёсткости при-
вело к зарегистрированному на 30-е сутки опыта повыше-
нию содержания в сыворотке одного из жизненно важных 
белков крови  – альбумина, который регулирует онкотиче-
ское давление, проницаемость капилляров, pH крови, ста-
билизирует эндотелий сосудов, выполняет транспортную 
функцию как важнейший переносчик множества биоак-
тивных эндогенных и экзогенных молекул, обладает про-
тивовоспалительным и антитромботическим эффектом.  
Но что следует особенно подчеркнуть, альбумин играет ещё 
и антиоксидантную роль, действуя как основной и преобла-
дающий антиоксидант в плазме и обусловливая более 80% 
активности сыворотки по улавливанию свободных ради-
калов  – реактивных форм кислорода и азота. Не случайно  
в силу своей многофункциональности и особой значимо-
сти для жизнедеятельности организма альбумин сыворотки  
в последнее время привлекает самое пристальное внимание 
исследователей [26–28]. Результат нашего исследования  
показал, что печень лабораторных животных 1-й группы  
положительно отреагировала повышением синтеза альбумина  

дукты многих реакций свободнорадикального окисления, 
которые при условии достаточно низкой интенсивности 
обеспечивают нормальный метаболический процесс и могут 
рассматриваться как универсальный механизм жизнедея-
тельности организма [2, 3, 6]. Однако чрезмерная выработка 
АФК приводит к окислительному стрессу, процессам пере-
кисного окисления липидов (ПОЛ), структурным повреж-
дениям клеток, мембран, белков и ДНК. Для предотвраще-
ния негативных последствий интенсификации образования 
АФК аэробные организмы оснащены сложной системой 
антиоксидантной защиты (АОЗ), которая контролирует 
уровни АФК, не давая им выйти за рамки физиологического 
гомеостаза. Первый блок защиты от избытка АФК включает 
использование клеткой супероксиддисмутазы, важнейшего 
фермента, катализирующего дисмутацию супероксид ани-
он-радикала в молекулярный кислород и пероксид водорода 
посредством окислительно-восстановительных реакций, что 
способствует поддержанию концентрации этих радикалов в 
клетке на физиологически необходимом уровне [7–9]. Вто-
рой блок защиты от АФК не менее значим, поскольку в нем 
пероксид водорода, образовавшийся в результате дисмута-
ции супероксид анион-радикала, расщепляется ферментом 
каталаза (КАТ) до молекул воды и молекулярного кислорода, 
что предохраняет клетки от образования гидроксильного ра-
дикала – наиболее токсичной и реакционноспособной фор-
мы кислорода, препятствуя развитию в дальнейшем окисли-
тельного стресса. Именно КАТ играет первостепенную роль 
в контроле высоких концентраций H2O2. В итоге совместное 
действие СОД и КАТ способствует обеспечению надёжной 
защиты организма от токсического действия высоких кон-
центраций супероксид-анион-радикала и гидроксида во-
дорода путём контроля и сбалансированного поддержания 
этих соединений на минимальном уровне, необходимом в 
физиологических условиях для протекания многих клеточ-
ных процессов и клеточного гомеостаза [10–12]. Однако, не 
имея достаточного сродства к пероксиду водорода, КАТ не-
эффективна при обезвреживании H2O2 в низких концентра-
циях. В детоксикации низких концентраций H2O2 жизненно 
важную роль играет глютатионпероксидаза (ГПО), в то вре-
мя как активность КAT проявляется, если уровень H2O2 уже 
избыточен для работы ГПО. Восстанавливая малые концен-
трации H2O2 до H2O, ГПО также обезвреживает гидропере-
киси липидов, препятствуя процессам ПОЛ и окислитель-
ному стрессу [13–15].

Если же баланс между процессами образования АФК и 
работой системы АОЗ в силу действия каких-либо внешних 
или внутренних причин нарушается, развивается окисли-
тельный стресс, одним из наиболее распространённых мар-
кёров которого является малоновый диальдегид (МДА)  – 
вторичный продукт перекисного окисления липидов. При 
развитии окислительного стресса АОЗ угнетается, актив-
ность СОД и КАТ снижается, а уровни МДА повышаются. 
И наоборот, с ростом активности ферментов АОЗ интенсив-
ность окислительного стресса ослабевает, о чём свидетель-
ствует снижение продукции в организме его основного ин-
дикатора – МДА [16–18].

В  настоящем эксперименте наблюдалась нестандартная 
картина соотношения состояния системы АОЗ и проявле-
ния окислительного стресса. У  животных, получавших пи-
тьевую воду с концентрациями природного кремния 17 ± 3,4 
и 20,5 ± 4,1 мг/л и жёсткостью 2,25 ± 0,47 и 3,55 ± 0,76 мг-
экв/л (1-я и 2-я опытные группы), уже на 7-е сутки наблюде-
ния достоверно снижалась активность антиокислительных 
ферментов СОД и КАТ. У  животных 1-й опытной группы 
также снижалась активность ГПО. По-видимому, такие из-
менения активности ферментов АОЗ отражали первичные 
реакции системы АОЗ организма молодых животных на 
поступление с питьевой водой повышенных концентраций 
кремния в условиях высокого уровня водопотребления [1]. 
В  дальнейшем, на 30-е и 90-е сутки эксперимента, актив-
ность антиокислительных ферментов уже не отличалась от 
контрольных уровней. При этом на 7-е сутки наблюдения у 
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Заключение
Полученные в итоге исследований экспериментальные 

данные свидетельствуют о возможности оценки действия 
природного кремния, содержащегося в питьевой воде в кон-
центрациях 17 ± 3,4 и 20,5 ± 4,1 мг/л, как положительного 
не только по биохимическим показателям функционально-
го состояния внутренних органов [1], но и ПОЛ и АОЗ с ос-
лаблением окислительного стресса и созданием условий для 
улучшения функционирования организма лабораторных 
животных в целом. При этом нельзя не отметить воздействие 
кремния не только на антиоксидантные ферменты СОД, 
КАТ и ГПО, но и на преобладающий в плазме нефермент-
ный антиоксидант – белок альбумин. Такие благоприятные 
изменения, заметные даже при небольшой длительности 
(всего 90 дней) наблюдения, могут быть внешним отраже-
нием глубинных биохимических процессов, в которых уча-
ствует кремний. В  частности, по имеющимся в литературе 
данным, кремний может быть активатором белков теплово-
го шока – шаперонов, обеспечивающих работу важнейших 
антиоксидантных механизмов, а также белков-ферментов 
сиртуинов, снижающих или нейтрализующих повреждения 
клеток при окислительном стрессе. Обнаружено также, что 
Si-ионы способны значительно ослаблять эффекты актив-
ных форм кислорода, смягчая проявления окислительного 
стресса. Кроме того, по некоторым данным, Si является од-
ной из составляющих структуры СОД, КАТ и ГПО, в связи 
с чем изменение его содержания в организме может влиять 
на сбалансированность ПОЛ/АОЗ [5,  35], что в известной 
мере нашло отражение в результатах экспериментальной 
оценки антиоксидантного действия природного кремния, 
поступающего в организм лабораторных животных с питье-
вой водой.

Таким образом, в проведённых исследованиях были от-
мечены положительные эффекты природного кремния, 
поступающего с питьевой водой в организм лабораторных 
животных на уровнях, близких к ПДК Si в воде, предназна-
ченной для использования населением в питьевых целях. 
Однако известно, что вещества в концентрациях, соответ-
ствующих величинам ПДК (установленных с соблюдени-
ем требований к разработке гигиенических нормативов), 
должны оставаться функционально нейтральными, не ока-
зывая ни положительного, ни отрицательного действия на 
показатели состояния органов и систем организма (как это 
было, например, с количественными показателями морфо-
логического состава периферической крови, активностью 
лактатдегидрогеназы и содержанием кортизола в сыворот-
ке крови в первой части наших исследований) [1]. Конеч-
но, на основании кратковременных 90-дневных наблюде-
ний с ограниченным числом определений показателей во 
времени сложно с надёжностью судить о значимости вы-
явленных положительных изменений и определить, были 
они лишь первичной преходящей реакцией относительно 
молодых животных на поступление в организм повышен-
ных количеств кремния с питьевой водой, компенсировав-
ших скрытый дефицит элемента, или повторились бы в бо-
лее поздние сроки эксперимента. Здесь нельзя не провести 
сравнение с кремнийсодержащими минеральными водами и 
отметить, что при доказанном положительном воздействии 
на организм их непрерывное ежедневное употребление до-
пускается только в течение 21 дня даже при концентраци-
ях H2SiO3 10–20  мг/л2, или 3,6–7,2  мг/л в пересчёте на Si,  
а это в 3–7 раз ниже величин ПДК Si для питьевой воды, рас-
считанных на употребление такой воды в течение всей жиз-
ни. Поэтому полученные в настоящем исследовании данные 
о положительных эффектах поступления природного крем-
ния в организм лабораторных животных на уровнях ПДК 
нуждаются в подтверждении в более продолжительных и де-
тализированных экспериментах. Но главное, объективность 

на потребление питьевой кремнийсодержащей питьевой 
воды с невысокой жёсткостью (см. таблицу). Отсутствие 
эффекта в отношении процесса синтеза альбумина в пе-
чени у животных 2-й опытной группы может объясняться 
более высокой жёсткостью воды, нивелирующей поло-
жительное влияние кремния на состояние гепатоцитов. 
Можно также предположить, что снижение активности 
ферментов СОД, КАТ и ГПО в начале эксперимента в из-
вестной мере связано с частичным замещением их антиок-
сидантных функций возросшим количеством в сыворотке 
альбумина – эффективного неферментного антиоксиданта 
и сохранением баланса ПОЛ/АОЗ и снижением образова-
ния МДА в организме.

Таким образом, у животных, получавших в течение  
90 дней питьевую воду с концентрациями природного 
кремния 17 ± 3,4 и 20,5 ± 4,1 мг/л и жёсткостью 2,25 ± 0,47  
и 3,55  ±  0,76  мг-экв/л, динамика показателей состояния 
организма в большой степени отражает ранее отмеченные 
другими авторами положительные эффекты кремнийсодер-
жащих питьевых вод. Однако не решён вопрос о причинах 
описанного некоторыми авторами неблагоприятного воз-
действия кремния питьевой воды на население кремниевой 
биогеохимической провинции Чувашии уже в концентра-
циях на уровне 10  мг/л. Как одна из причин рассматрива-
ется глубокий дисбаланс микроэлементов в питьевой воде и 
местных продуктах питания, наблюдаемый в этой природ-
ной зоне [29]. Но может существовать и другая причина, с 
которой, в частности, столкнулись при наблюдениях за со-
стоянием здоровья населения в Финляндии, когда было 
выявлено аномальное число заболеваний диабетом I  типа 
(самое высокое в мире) и десятикратно различающаяся в 
разных муниципалитетах заболеваемость аутоиммунным ги-
потиреозом. Поскольку для Финляндии типично содержа-
ние в природных водах аморфного кремния, была высказана 
гипотеза о существовании причинно-следственной связи 
между высокими уровнями диабета I  типа и гипотиреоза и 
присутствием в питьевой воде наночастиц аморфного крем-
незема [30,  31]. Впоследствии гипотеза о возможной связи 
содержания нанокремния в питьевой воде с патологиче-
скими состояниями у человека получила подтверждение в 
экспериментах на лабораторных животных. Например, по-
ступление в организм белых крыс наночастиц аморфного 
кремния с питьевой водой (размер частиц 5–30 нм) в течение  
28–30 дней в концентрациях 500–1000 мг/л приводило к на-
рушениям функций печени и почек, развитию окислитель-
ного стресса, гистологическим изменениям в семенниках 
крыс-самцов [32]. Введение крысам Wistar водной суспен-
зии наночастиц диоксида кремния через рот в дозе 100 мг/кг 
массы тела (размер частиц 50 нм) в течение 75 дней вызвало 
значительные ухудшения со стороны показателей окисли-
тельного стресса, липидного обмена, маркёров воспаления, 
гематологических параметров и свёртываемости крови [33]. 
Однако в этих работах изучались дозы и концентрациями 
наночастиц кремнезёма, слишком высокие для того, чтобы 
их эффекты можно было сопоставить с действием концен-
траций кремния, встречающихся в условиях питьевого водо-
снабжения. Лишь Boudard D. и соавт. провели эксперимент с 
низкими, релевантными воздействию на человека, концен-
трациями нанокремния, в котором мыши в течение 18  мес 
получали питьевую воду с 30  мг/л наночастиц синтетиче-
ского аморфного диоксида кремния (размер частиц 20 нм). 
У животных обнаружены гистологические изменения пече-
ни и почек с признаками воспаления и очагами амилоидоза. 
По мнению авторов, хроническое поступление наночастиц 
кремнезёма с питьевой водой может представлять опас-
ность для здоровья человека [34]. В настоящее время нельзя 
с уверенностью сказать, насколько результаты приведённых 
выше работ могут иметь отношение к причинам нарушений 
состояния здоровья населения на отдельных территориях 
Чувашии. Для ответа на этот вопрос нужны новые доказа-
тельные исследования, подтверждающие патогенетическую 
значимость наночастиц кремния в питьевой воде.

2 ГОСТ Р 54316–2020 Воды минеральные природные питьевые. 
Общие технические условия.
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глубокого дисбаланса микроэлементов в питьевой воде и 
местных продуктах питания, который действительно суще-
ствует в этой природной зоне, негативную роль может играть 
невыявленное присутствие в питьевой воде нанокремния. 
Безусловно, для доказательства предположительной связи 
нарушений состояния здоровья населения с присутствием 
в питьевой воде нанокремния на отдельных территориях 
Чувашии нужны новые доказательные исследования, под-
тверждающие или исключающие патогенетическую значи-
мость наночастиц кремния в питьевой воде.

применения действующей в настоящее время ПДК Si для 
санитарного контроля безвредности питьевой воды должна 
получить подтверждение в долгосрочных наблюдениях за 
состоянием здоровья населения не только в Чувашии, но и 
в других регионах, где питьевая вода содержит повышенные 
количества растворимого кремния.

В  заключение несколько слов о возможных причинах 
нарушений состояния здоровья у населения кремниевой 
биогеохимической провинции Чувашии уже при концентра-
циях кремния в питьевой воде на уровне 10  мг/л. Помимо 
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