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Badano oddziaływanie węglanu magnezu (w dawkach 2,5; 5,0 i 10,0 mg 
Mg/kg m.c./24 h) w czasie jego podawania oraz po zaprzestaniu suplementacji 
na bilans magnezu i żelaza oraz ich zawartość w narządach, płynach ustrojowych, 
kości udowej i sierści szczurów. Stwierdzono znaczne obniżenie współczynnika 
retencji pozornej żelaza oraz zmiany jego zawartości w tkankach. Nie wykazano 
trwałych zmian w retencji magnezu.

WSTĘP

D o praw idłow ego funkcjonow ania organizm u n iezbędne je st dosta rczen ie  
z żywnością odpow iednich  składników  odżywczych, w tym składników  m ineralnych. 
Je d n ak ż e  n a  b io d o stęp n o ść  m akro- i m ik ro e lem en tó w  wpływa b a rd z o  w iele czyn­
ników  np. s to p ień  w ysycenia tk an ek , w ielkość zapasów  (s tan  deficy tu  lub  n ad m ia ru  
p ie rw ias tk a ), obecność jonów  konkurencyjnych o raz substancji u trudniających  albo 
ułatw iających w chłanianie, stres (uw alnianie horm onów ), używki (kawa, h erb a ta , a lko­
hol), w spółistn iejące choroby [5, 11, 14, 17, 22]. W śród m akroelem entów  często 
w ystępują n iedobory  m agnezu [6, 7, 9]. D zienne zapotrzebow anie m agnezu w edług 
danych W H O  wynosi: 5 -6  mg M g/kg m.c./24 h [7]. W iadom ym  je st rów nież, że 
pow szechne stosow anie naw ozów  sztucznych, zanieczyszczenia przem ysłow e, kw aśne 
deszcze dodatkow o zubożają żywność w ten pierw iastek [2, 10]. Pośpiech życia codzien ­
nego u tru d n ia  praw idłow e skom ponow anie diety, d la tego  chę tn ie  sięgam y po sup le­
m enty. D ługotrw ała podaż jed n eg o  pierw iastka przypuszczalnie oddziaływ uje na inne 
m akro- i m ikroelem enty . Postanow iono  prześledzić losy żelaza w ustro ju  po doustnym  
podan iu  m agnezu. N iew iele je s t p rac dotyczących in terakcji m agnez -  żelazo, ale wyniki 
ich są bardzo  ciekaw e i w skazują na isto tne w zajem ne oddziaływ anie [4, 12].

C elem  pracy była p ró b a  określen ia na m odelu zwierzęcym  wpływu doustne j su p le­
m entacji m agnezem  w daw kach: 2,5; 5,0 i 10,0 m g M g/kg m.c./24 h szczurów  k a r­
m ionych paszą s tandardow ą na retencję i rozm ieszczenie m agnezu i żelaza
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T a b e l a  I.  Współczynnik retencji pozornej magnezu i żelaza (%) 
Percentage of magnesium and iron retention

* -  różnica pomiędzy grupą kontrolną i badaną w danym tygodniu doświadczenia istotna 
statystycznie (p < 0,05)

±  -  odchylenie standardowe

grupach  badanych. Z ab u rzo n a  hom eostaza żelaza u trzym uje się długo po  zaprzestan iu  
sup lem entacji m agnezem , co świadczy o niewydolności ustro ju  do szybkiej adaptacji 
w stosunku do zm ienionej podaży m agnezu. W  zastosow anych w arunkach  dośw iad­
czenia m a m iejsce n adm ierne  w ydalanie żelaza z kałem  i m oczem  i znaczne obn iżen ie  
retencji żelaza. M etabolizm  żelaza odbywa się norm aln ie w układzie zam kniętym . 
W iększa część żelaza uw alnianego przez rozpad  hem oglobiny jest zachow yw ana i pow ­
tó rn ie  wykorzystywana przez organizm . Ż elazo  w chłaniane je s t głów nie w dw unastnicy
i górnej części je lita  czczego w wyniku tran sp o rtu  aktywnego.

S tężen ie m agnezu w surowicy było dość wyrównane. Z m iany występowały w okresie  
po  zakończeniu  podaw ania m agnezu (6 i 8 tydzień) w g rupie badanej I, kiedy w ykazano 
obniżen ie o średn io  26%  w stosunku do grupy kontro lnej (Tab. II). W  grupie badanej
II nie wystąpiły żadne zm iany. D op iero  w grupie o najwyższym pob ran iu  m agnezu  -  
10,0 m g M g/kg m.c./24 h (b ad an a  III) stężen ie m agnezu w surowicy zwiększyło się w 2 
tyg. dośw iadczenia o 14%, a w 6 tyg. o 46% . D ane w piśm iennictw ie na tem at zm ian 
ilości tego pierw iastka w surowicy są zm ienne -  od b raku  różnic w zaw artości m agnezu
[16], po korelację ze w zrostem  spożycia m agnezu [22]. Jednakże  stężen ie m agnezu 
w surowicy, choć nie m usi być w rów now adze z zaw artością tego jo n u  w innych 
tkankach , je s t wyjściowym testem  do wykrywania ew entualnych zaburzeń  w jego  m e­
tabolizm ie.

S up lem entacja m agnezem  w ydaje się w małym stopniu  w w arunkach  dośw iadczenia 
wpływać na zaw artość m agnezu w przebadanych narządach  i tkankach  (Tab. II i III). 
N ie stw ierdzono praw ie żadnych zm ian w stężeniu  m agnezu w nerkach  i w sierści dla
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wszystkich grup badanych w porów naniu  do  kontroli. Jedynie w śledzionie wystąpi! 
stały w zrost s tężen ia m agnezu (w grupach badanych I i II). O dno tow ano  rów nież 
pojedyncze zm iany w zrostow e poziom u m agnezu w w ątrob ie (w grupie badanej III 
w 4 i 8 tygodniu), w m ózgu (tylko w grupie badanej II w 6 tygodniu) i w tkance je lita  
(w grupach: b ad an a  I -  2 tydzień o 28% , badana  II o 13% i 22%  w 2 i 6 tygodniu oraz 
badana III o 20%  -  6 tydzień). Jednakże w innych pracach  w ykazano że, indukow ana 
h iperm agnezem ia wywołuje w zrost stężen ia m agnezu w m ózgu [22].

In teresującym  je st fakt stw ierdzenia w sercu szczurów suplem entow anych m agnezem  
po początkowym  w zroście o 8%  (w grupach badanych II i III), obniżen ie ilości m ag­
nezu we wszystkich g rupach  o  k ilkanaście p rocen t (8 tydzień). W  poprzedn ich  p racach  
[20, 21] w ykazano także zm niejszenie zaw artości m agnezu w sercu szczurów po  podaży 
m agnezu w dawce 20,0 m g M g/kg m.c./24 h praktycznie przez cały okres badań , 
zarów no w okresie  sup lem entacji (4 tydzień), jak  i po  jej zaprzestan iu  (6 i 8 tydzień) 
z jednoczesnym  w zrostem  stężen ia  w apnia w sercu. Jak  w iadom o m agnez spow alnia 
p racę  serca i działa antyarytm icznie. W  w arunkach jego n iedoboru  zwiększa się ryzyko 
zawału m ięśnia sercowego, zwłaszcza że w ystępuje też często m iażdżyca naczyń. N ależy 
więc podkreślić, że już  po  4 tygodniach od zaprzestan ia sup lem entacji m agnezem  
w ystąpiło obniżen ie stężen ia tego pierw iastka w sercu szczurów badanych n iezależn ie 
od wielkości dawki.

Z  przeprow adzonych bad ań  wynika, że zaw artość m agnezu w kości udow ej szczurów  
suplem entow anych m agnezem  je st zależna od zastosow anej dawki m agnezu. W  g ru ­
pach o niższym pobran iu  (czyli badanych I i II) w ykazano po zaprzestan iu  su p lem en ­
tacji m agnezem  obniżenie zaw artości m agnezu w kości udowej szczurów. N atom iast 
w grupie badanej III o trzym ującej m agnez w dawce 2,5-krotnie przekraczającej dzienne 
zapo trzebow anie w ystąpił w zrost w 2, 4 i 8 tygodniu badań . Zważywszy na to , że 2/3 
całkowitej ilości m agnezu zlokalizow ane jest w szkielecie i że wpływa on na hom eostazę  
m ineralną  kości i funkcje kom órek  kości -  tym samym deficyt m agnezu m oże prow adzić 
do zm ian gęstości kości i ich odporności [24]. Bowiem naw et um iarkow any n iedobór 
m agnezu p onad  21 dni pow oduje różne zm iany w kościach np. spadek  stężen ia  
m agnezu [5]. W ynikałoby z tego, że po  um iarkow anej sup lem entacji m agnezem  m ogą 
m ieć m iejsce zm iany w zaw artości m agnezu w kości.

U zyskane wyniki częściowo potw ierdzają spostrzeżenia innych au torów , że d o d atek  
m agnezu do diety w m ałym  stopniu  wpływa na jego zaw artość w narządach  [3, 23]. W  
prezentow anej pracy w ykazano dość dużą stałość stężen ia m agnezu w przebadanych  
tkankach m im o 2,5 kro tnego  przekroczenia dawki dziennego zapo trzebow ania  n a  ten  
p ierw iastek  (tj. 4,0 mg M g/kg m.c./24 h).

Z  przeprow adzonych badań  wynika, że zaw artość żelaza w surowicy szczurów  su p le­
m entow anych zastosow anym i daw kam i m agnezu nie zm ienia się w stosunku do kontro li 
(Tab. IV). B rak  różnic w zaw artości żelaza w surowicy w poszczególnych g rupach  
związany je s t być m oże z tym, że ok. 2/3 całkowitej ilości żelaza w organizm ie zaw arte  
jest w krw inkach czerwonych w hem oglobinie. N atom iast s tężen ie żelaza w osoczu o raz 
całkow ita zdolność osocza do  w iązania żelaza osiągają bardzo  różne w artości w 
zależności od  stanu  fizjologicznego lub chorobow ego. D la przykładu przy deficytach 
m agnezu odno tow ano  zw iększone stężenie żelaza w surowicy, ze w zględu na w zm ożoną 
hem olizę krwinek.
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N atom iast sup lem entac ja  m agnezem  w zastosow anych daw kach w znacznym  stopniu  
oddziaływ uje na zaw artość żelaza w przebadanych narządach  (Tab. IV ). W  organizm ie 
ssaków je s t ok. 4 ,0-5 ,0  g żelaza, z tego 16% -29%  zm agazynow ane je st w postaci 
ferrytyny i hem osyderyny, głów nie w w ątrob ie , śledzionie i szpiku kostnym  [18]. 
W  wyniku przeprow adzonych badań  stw ierdzono, że zaw artość żelaza w śledzion ie 
szczurów w grupach badanych I i II była niższa praktycznie przez cały czas dośw iad­
czenia o około  2 0% -30%  w stosunku do grupy kontro lnej. N atom iast w g rupie badanej
III zm iany stężenia żelaza w śledzionie dotyczą jedynie okresu  zap rzestan ia  sup lem en- 
tacji i charak teryzują się zm niejszeniem  o 25%  (6 tydzień), a nas tępn ie  w zrostem  o 
24%  (8 tydzień). P odobn ie  w w ątrob ie w okresie podaw ania m agnezu w grupach  
badanych I i II w ystąpiło obniżen ie zaw artości żelaza w porów nan iu  do  grupy k o n tro l­
nej, przeciw nie do okresu  zaprzestan ia  sup lem entacji (6 i 8 tydzień).

W  w arunkach  dośw iadczenia wykazano w grupach  badanych I i II po  cz te ro tygod­
niowej przerw ie w suplem entacji m agnezem  późny efek t w postaci obniżen ia ilości 
żelaza w kości udow ej szczurów, podobn ie  jak  w przypadku zaw artości tego p ierw iastka 
w sercu, je licie i śledzionie. Jedynie w grupie badanej III stężen ie żelaza w kości udow ej 
było 2 i 6 tygodniu podw yższone w stosunku do grupy kontro lnej.

Z aw artość  żelaza w tkance je lita  w 4 i 8 tygodniu bad ań  je s t isto tn ie  obn iżona 
w stosunku do  kontro li: w g rupie badanej I o odpow iednio  48%  i 22% , w g rupie 
badanej II o 56%  i 41% , a w grupie badanej III o 41%  (tylko 8 tydzień). W ykazane 
zm niejszone stężenie żelaza w tkance je lita  zaistn iałe po 8 tygodniu dośw iadczenia, 
czyli już po  czterotygodniow ej przerw ie w suplem entacji, m oże sugerow ać ew en tualne 
zaburzen ia w chłaniania żelaza w skutek podaży m agnezu w zastosow anych daw kach, co 
wymaga dodatkow ych wyjaśnień.

Z aw artość żelaza w sercu szczurów suplem entow anych m agnezem  w zrasta jedynie 
w grupie badanej III w 2, 4 i 6 tygodniu o odpow iednio  36% , 75% , i 58%  
w porów naniu  do kontro li. N atom iast pod koniec badań  (8 tydzień) nastąp iło  we 
wszystkich g rupach  isto tne obniżen ie stężen ia żelaza we wszystkich g rupach  badanych.

W sierści szczurów suplem entow anych m agnezem  stężenie żelaza ulega zm niejszeniu 
w grupach: badanej I o 47%  (8 tydzień) i badanej II o 71% , 62%  (odpow iedn io  2, 4 
tydzień). W  grupie o największym pobran iu  b rak  już zm ian w stosunku do  grupy 
kontro lnej.

W śród  przebadanych  narządów  jedynie w nerkach  i m ózgu m iał m iejsce ciągły 
w zrost stężen ia żelaza. Być m oże wiąże się to  z p rzem ieszczeniem  żelaza do rejonów  
w których zapasy ferrytyny są niewielkie, a n iedobór żelaza m oże wywrzeć niekorzystny 
wpływ na ich funkcje, dotyczy to  zwłaszcza m ózgu [15].

R easum ując, na podstaw ie uzyskanych wyników m ożna stw ierdzić, że w ielokro tne 
podan ie  m agnezu w zastosow anych daw kach wywołało szereg zaburzeń  w re tencji i 
rozm ieszczeniu pierw iastków , szczególnie żelaza, zarów no w okresie  sup lem entacji 
m agnezem  jak  i po  jego  zakończeniu.

WNIOSKI

Stw ierdzono, że w ielokro tna podaż m agnezu we wszystkich zastosow anych daw kach 
zaburza b iodostępność żelaza w ustro ju  szczura o raz jego  bilans. Zm iany stężen ia żelaza 
w niektórych tkankach  dotyczą całego przebiegu badań , czyli zarów no okresu  suple-
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m entacji m agnezem , jak  i czasu po jej zaprzestaniu. Przykładem  m oże być stale zw ięk­
szone stężen ie żelaza w mózgu i nerkach lub zm niejszenie poziom u tego pierw iastka w 
śledzion ie  i częściow o w jelicie. N atom iast obn iżen ie  zaw artości że laza  w w ątrob ie  
było ściśle zw iązane wyłącznie z okresem  sup lem entac ji m agnezem , bow iem  po  jego  
zakończeniu  stężen ie  żelaza w zrosło. W  pozostałych tkankach (serce, kość udow a) 
zm iany w stężen iu  żelaza wystąpiły w postaci tzw. późnego efek tu  -  dop ie ro  pod koniec 
badań  (oprócz grupy o największym pobran iu  m agnezu). W spółczynnik retencji p ozo r­
nej żelaza n iezależn ie od okresu  badań  był znacznie obniżony.

W  porów naniu do  żelaza, podanie m agnezu w zastosowanych dawkach w mniejszym 
stopniu wpływa na biodostępności magnezu i jego bilans. W yjątkiem był niezm ienny w 
czasie wzrost stężenia m agnezu w śledzionie i częściowo w w ątrobie i jelicie. W ykazano, 
że jedynie w początkowym okresie podaw ania m agnezu wzrosła jego ilość w sercu, a po 
zaprzestaniu suplem entacji pod koniec doświadczenia we wszystkich grupach badanych 
nastąpiło obniżenie stężenia magnezu w sercu. Również w tkance kostnej charak ter zmian 
zależny był od zastosowanej dawki magnezu i czasu badań. N atom iast współczynnik retencji 
pozornej m agnezu wzrasta jedynie w początkowym okresie suplem entacji.

D . S k r a j n o w s k a ,  R.  O l ę d z k a

MAGNESIUM AND IRON BALANCE AND THEIR CONCENTRATIONS IN TISSUES
AND BODY FLUIDS OF RATS AFTER SUPPLEMENTATION WITH MAGNESIUM

CARBONATE

Summary

Effect of magnesium on iron and magnesium metabolism in rats were investigated. 96 male 
Wistar rats were divided into four groups received 2,5; 5,0 and 10,0 mg magnesium daily per kg 
of body weight -  dissolved in 2% -  solution of arabie gum (tests groups) or clear 2% -  solution 
of arabie gum (test group) for 4 weeks and the next 4 weeks without supplements. Iron 
concentrations increased in the brain and kidney of the experimental rats, but decreased in the 
spleen, intestine and liver (2 and 4 weeks only) also in the heart and femur (only 8 week). 
Percentage of iron retention decreased during the whole experiment.

Magnesium concentrations increased in the spleen, liver and intestine of rats. It was shown 
that at 8 weeks of experiment the magnesium level of heart and femur decreased (only groups 
received 2,5 mg and 5,0 mg Mg/kg b.w./24 h), but in group received 10,0 mg Mg/kg b.w./24 h 
increased for all experiment. The apparent retention of magnesium increased in start of the 
experiment.

This results show that oral magnesium supplementation disturbs metabolism of these ele­
ments, especially balance of iron.
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