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ВВЕДЕНИЕ 

Для существования живой материи необходимо наличие микро-
и макроэлементов (МЭ и 1МаЭ), содержание которых поддержива-
ется постоянным их круговоротом в природе между земной корой, 
гидросферой и атмосферой. Систематически происходят биогсохи-
мичсские циклы и Земля существует как единое живое целое (Вернад-
ский В. И., 1926). Особое место занимают эссенциальные элементы 
Mg2+, Ca2t, К+ и Na+, которых должно быть достаточное количество. 
Они поддерживают постоянный гомеостаз в живом организме и без 
них жизнь невозможна. Среди этих элементов дефицит магния за-
нимает особое место, и по международной классификации болезней 
(МКБ-10) имеется диагноз «недостаточность магния». Кроме того, 
выделяется диагноз «гипомагнисмия с вторичной гинокальциеми-
ей». Выделено большое количество генетических маркеров риска 
развития магнийдефицитиых болезней; артериальная гипертензия, 
ишемичсская болезнь сердца, сахарный диабет, тромбоэмболии 
и т. д. Нередко дефицит магния связан с недостатком пиридоксина 
(витамина В6). Магний обязательно присутствует в растениях, явля-
ясь координационным центром молекулы хлорофилла. 

Нормальный уровень магния в организме человека признан осно-
вополагающей константой, контролирующей здоровье человека 
(Громова О. Л., 2006). Однако в последние десятилетия имеет ме-
сто уменьшение в питании магния, калия, а также увеличение на-
трия и хлора. хМагний в акушерстве применяется более 100 лет, и, 
по-видимому, в дальнейшем останется также необходимым в аку-
шерстве. 


