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ОРИГИНАЛЬНАЯ СТАТЬЯ 

ВЛИЯНИЕ МНОЖЕСТВЕННОЙ  
МИКРОНУТРИЕНТНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТИ  

НА ВИТАМИННЫЙ И МИНЕРАЛЬНЫЙ СТАТУС КРЫС 

В.М. Коденцова*, О.А. Вржесинская, Н.А. Бекетова, О.В. Кошелева,  
Л.В. Шевякова, С.Х. Сото, А.А. Сокольников, С.Н. Леоненко 

ФГБУН «Федеральный исследовательский центр питания, биотехнологии и безопасности пищи», Москва 

РЕЗЮМЕ. Множественный дефицит микронутриентов (всех витаминов, кальция, магния и йода) у расту-
щих крыс (масса тела 51,4±0,5 г), вызванный уменьшением в 2 раза содержания кальция, магния и йода в мине-
ральной смеси и в 5 раз всех витаминов в витаминной смеси в полусинтетическом рационе, сопровождался 
уменьшением содержания магния и меди в головном мозге при одновременном накоплении в печени цинка, 
железа и марганца. Несмотря на одинаковое содержание этих микроэлементов в рационе крыс обеих групп (по 
12 особей) в организме животных с множественной микронутриентной недостаточностью произошло их пере-
распределение по органам. Содержание меди в мозге крыс из опытной группы уменьшилось в 8 раз, а цинка, 
железа и марганца в печени, наоборот, увеличилось на 12, 19,5 и 23,4% соответственно. В плазме крови повы-
шалась концентрация кальция при одновременном уменьшении его экскреции с мочой и повышении содержа-
ния в мозге. Реабсорбция фосфора уменьшилась, а выведение с мочой увеличилось. На фоне ухудшения пока-
зателей витаминного статуса в плазме крови в 2,7 раза увеличилось соотношение γ- и α-токоферолов. Изменил-
ся ряд диагностически значимых показателей крови (повысилась концентрация глюкозы, мочевины, прямого 
билирубина). Недостаточная обеспеченность микронутриентами может усугублять течение многих заболеваний 
или затруднять их диагностику. 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: множественная микронутриентная недостаточность, витамины, минеральные ве-
щества, крысы. 

ВВЕДЕНИЕ 
Для населения нашей страны характерно не-

достаточное потребление витаминов (в первую 
очередь витаминов D и группы В, а также ряда 
минеральных веществ (кальция, йода, магния, же-
леза и др.) (Серов и др., 2014; Коденцова и др., 
2017, 2018; Мартинчик и др., 2017). Недостаточ-
ное потребление йода, характерное для жителей 
нашей страны (Трошина, 2011), связано с худши-
ми показателями IQ, чтением и правописанием 
(Bath et al., 2016). В последние годы накапливает-
ся информация о пересечении метаболических 
путей многих витаминов и минеральных веществ 
(Rosanoff et al., 2016; Dai et al., 2018). Наиболее 
изученной является взаимосвязь витамина D и 
кальция, что имеет реальное практическое приме-
нение (Лесняк и др., 2015). Адекватное потребле-

ние магния ассоциировано со сниженным риском 
дефицита и недостаточности витамина D 
(Rosanoff et al., 2016). При недостатке в рационе 
витаминов происходит перераспределение мине-
ральных веществ в организме. Так, при алимен-
тарном дефиците витаминов В1, В2 и В6 у крыс 
наблюдалось снижение в почках содержания меди 
и цинка на 20−30% от уровня у обеспеченных ви-
таминами животных, и, наоборот, повышение 
уровня марганца (Апрятин и др., 2018). В услови-
ях полигиповитаминоза у крыс на фоне адекват-
ного содержания всех минеральных веществ в ра-
ционе было отмечено повышение уровня железа в 
печени и плазме крови (Коденцова и др., 2013). 

Влияние сочетанной недостаточности вита-
минов (полигиповитаминоз) на показатели кро-
ви, используемые в качестве диагностических, а 
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также поведенческие параметры организма доста-
точно подробно было охарактеризовано на модели 
экспериментального дефицита всех витаминов у 
крыс (Коденцова и др., 2012; Мустафина и др., 
2013; Вржесинская и др., 2015), а также при соче-
танной недостаточности витаминов группы В (В1, 
В2, B3, В6) и минеральных веществ Fe3+ и Mg2+, пу-
тем снижения их количества до 19% от адекватно-
го уровня (Тышко и др., 2018). Исследований од-
новременной алиментарной недостаточности ви-
таминов, кальция, магния и йода в доступной лите-
ратуре не обнаружено, что при наличии сочетан-
ных гиповитаминозов и элементозов среди населе-
ния нашей страны свидетельствует о необходимо-
сти и актуальности таких исследований. Кроме то-
го, чаще всего оценку обеспеченности микронут-
риентами человека проводят по концентрации в 
плазме крови витаминов или минеральных ве-
ществ, однако этот показатель не всегда отражает 
реальную обеспеченность организма этими пище-
выми веществами (EFSA, 2017). В связи с этим па-
раллельное исследование содержания витаминов в 
тканях и органах крыс с множественной недоста-
точностью микронутриентов могло оказаться 
весьма полезным. 

Ц е л ь  и с с л е д о в а н и я  − охаракте-
ризовать перераспределение эссенциальных мик-
роэлементов (медь, железо, цинк, марганец) в ор-
ганизме растущих крыс при множественной али-
ментарной недостаточности микронутриентов 
(все витамины, кальций, магний, йод), имитиру-
ющей реально существующую у населения обес-
печенность эссенциальными микронутриентами.  

В задачи исследования входило оценить 
обеспеченность организма крыс витаминами А, Е, 
В1 и В2 по содержанию в печени, мозге и плазме 
крови ретинола, токоферолов, рибофлавина; экс-
креции с мочой тиамина, рибофлавина и 4-
пиридоксиловой кислоты (витамин В6); а также 
обеспеченность минеральными веществами по 
содержанию в печени и мозге животных кальция, 
магния, железа, цинка, меди и марганца, концен-
трации в плазме крови кальция, магния, фосфора, 
экскреции с мочой кальция, магния и фосфора, а 
также определить биохимические показатели 
плазмы крови. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

Исследования выполнены на растущих кры-
сах-самцах Вистар (n = 24) с исходной массой 
тела 51,4±0,5 г, полученных из питомника лабо-
раторных животных Филиал «Столбовая» Феде-

рального государственного бюджетного учреж-
дения науки «Научного центра биомедицинских 
технологий Федерального медико-биологичес-
кого агентства». Исследования на животных вы-
полняли в соответствии с приказом Министер-
ства здравоохранения и социального развития 
РФ от 1 апреля 2016 г. № 199н «Об утверждении 
Правил лабораторной практики» и требованиями 
ГОСТ Р 53434-2009 «Принципы надлежащей ла-
бораторной практики». 

На протяжении всего эксперимента живот-
ных содержали по 2 особи в клетке из прозрач-
ного полимерного материала в контролируемых 
условиях окружающей среды (температура 
20−26°C, относительная влажность 40−60%,  
12-часовой цикл освещения). Животные получа-
ли корм ad libitum и имели постоянный доступ к 
дистиллированной воде. 

После прохождения 5-дневного карантина 
на полноценном полусинтетическом рационе 
крысы были рандомизированно распределены по 
массе тела на две группы по 12 крыс в каждой. В 
течение последующих 23 суток животные кон-
трольной группы 1 (контроль) продолжили по-
лучать полноценный полусинтетический рацион, 
содержащий 20% казеина (не отмытого от вита-
минов и минеральных веществ), 64% кукурузно-
го крахмала, 9% жира (смесь подсолнечного 
масла и лярда 1:1), 3,5% смеси минеральных ве-
ществ, 2% микрокристаллической целлюлозы, 
1% смеси витаминов (Вржесинская и др., 2013), 
0,3% L-цистеина, 0,25% холина битартрата.  

Множественный дефицит микронутриентов у 
крыс опытной группы (дефицит) вызывали умень-
шением в 2 раза содержания кальция, магния и йо-
да в смеси минеральных веществ и снижением в 5 
раз содержания всех витаминов в витаминной сме-
си по сравнению с таковым в рационе животных 
контрольной группы (Вржесинская и др., 2012).  

Среднесуточное количество поедаемого 
корма в расчете на одну крысу составило 
14,5±0,4 г во всех группах животных. Контроль 
массы тела животных проводили еженедельно. 
За 20 ч до забоя крыс помещали в метаболиче-
ские клетки для сбора мочи, лишая пищи и 
предоставляя воду без ограничения. Забой пред-
варительно анестезированных эфиром крыс про-
изводили путем декапитации.  

Исследованные показатели, использованные 
для оценки минерального, витаминного статуса и 
обмена веществ у крыс опытной и контрольной 
групп, приведены в табл. 1.  
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Таблица 1. Показатели, использованные для оценки минерального, витаминного статуса  
и обмена веществ у крыс 

Орган  
или биологическая 

жидкость 
Минеральный статус Витаминный статус Биохимические показатели  

Печень Кальций, магний, железо, цинк, 
медь, марганец 

Витамины А (ретинола пальми-
тат), Е (α-токоферол), В1 и В2 

− 

Мозг Кальций, магний, железо, цинк, 
медь, марганец 

Витамины Е (α-токоферол), В1 и 
В2 

− 

Плазма крови Кальций, магний, железо, фосфор Витамины А (ретинол), Е (токофе-
ролы), В2 (рибофлавин) 

Глюкоза, билирубин общий, 
билирубин прямой, мочеви-
на, белок общий, креатинин, 
мочевая кислота, триглице-
риды, активность АлАТ, 
АсАТ, щелочной фосфатазы, 
тиреоидные гормоны Т3, Т4 

Моча Кальций, магний, фосфор, каль-
ций/креатинин, реабсорбция фос-
фата, 

Витамины В1 (тиамин), В2 (рибо-
флавин), В6 (4-пиридоксиловая 
кислота) 

Креатинин, глюкоза, мочевая 
кислота, мочевина, 

 
 
Концентрацию витаминов А (ретинол и 

пальмитат ретинола) и Е (токоферолы) в плазме 
крови, лиофильно высушенных печени и целом 
мозге крыс, а также в подсолнечном масле опре-
деляли методом ВЭЖХ (Якушина и др., 1993), 
витамины В1 и В2 в печени, мозге, моче, казеине 
– флуориметрически, рибофлавин в плазме крови 
и 4-пиридоксиловую кислоту (конечный метабо-
лит витамина В6) в моче – флуоримерически 
(Коденцова и др., 1994; Спиричев и др., 2001). 
Содержание минеральных веществ (кальций, 
магний, железо, цинк, медь, марганец) в печени и 
мозге определяли атомно-абсорбционным мето-
дом на атомно-абсорбционном спектрофотомет-
ре Z 5300 «Hitachi High-Technologies Corporation 
(HHC)» (Япония). Биохимические показатели 
плазмы крови (кальций, магний, железо, фосфор, 
глюкоза, билирубин общий, билирубин прямой, 
мочевина, белок общий, креатинин, мочевая кис-
лота, триглицериды, активность аланинамино-
трасферазы (АлАТ), аспартатаминотрасферазы 
(АсАТ), щелочной фосфатазы, тиреоидных гор-
монов Т3, Т4) определяли на биохимическом 
анализаторе («Konelab», Финляндия) по стан-
дартным методикам. 

Экспериментальные данные обрабатывали с 
помощью SPSS Statistics 23.0 (IBM, США). Для 

выявления статистической значимости различий 
непрерывных величин использовали непарамет-
рический U-критерий Манна−Уитни. Различия 
между анализируемыми показателями считали 
статистически значимыми при р≤0,05. 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ 

Общее состояние всех животных по внеш-
нему виду, качеству шерстного покрова и пове-
дению при осмотре было удовлетворительным в 
течение всего эксперимента. Статистически зна-
чимых различий между массой (относительной и 
абсолютной) тела, печени и мозга после оконча-
ния эксперимента у животных контрольной и 
опытной групп выявлено не было.  

Соотношение Са и Mg в рационе контроль-
ной группы составило 7,7:1, а в рационе с 
уменьшенным количеством минеральной смеси в 
корме – 10,4:1. В более ранних исследованиях 
соотношение Са и Mg было 2,8:1 при использо-
вании отмытого казеина или примерно 4,7:1 в 
рационе при использовании не отмытого казеина 
за счет содержащегося в нем кальция (Коденцо-
ва, Вржесинская, 2018).  

Фактическое поступление некоторых изуча-
емых витаминов и минеральных веществ пред-
ставлено в табл. 2.  
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Таблица 2. Суточное поступление (на 1 крысу) витаминов и минеральных веществ  
с учетом их содержания в компонентах рациона  

Группа животных 
Витамин 

Кальций, мг 
А, МЕ Е, МЕ В1, мкг В2, мкг 

Контроль 58,0 1,3 97,2 90,0 95,0 

Дефицит  11,6 0,65 45,0 31,9 58,6 

Таблица 3. Концентрация витаминов и минеральных веществ в органах крыс (M±m) 

Показатель 

Печень, в 1 г Мозг, в 1 г 

Группа 1  
(контроль) 

Группа 2 
(дефицит) 

Группа 1  
(контроль) 

Группа 2 
(дефицит) 

Витамин А (ретинола пальмитат), мкг РЭ 120,2±6,8 23,8±1,9<0,001 – – 

Витамин Е (α-токоферол), мг ТЭ 303±20 145±11<0,001 25,2±0,7 22,3±0,80,017 

Витамин В1, мкг 84,8±4,4 26,4±2,3<0,001 7,60±0,27 5,23±0,16<0,001 

Витамин В2, мкг 203,1±7,1 165,1±7,20,002 4,58±0,16 4,88±0,18 

Кальций, мкг 2308±121 2436±78 806±76 935±200,012 

Магний, мкг 784±22 803±16  349±29 261±110,003 

Железо, мкг 636±42 760±370,017 44,7±4,6 40,8±1,9 

Цинк, мкг 208±8 233±80,039 36,9±5,3 36,4±5,6 

Медь, мкг 26,9±1,1 27,9±1,0 3,52±0,62 0,44±0,23<0,001 

Марганец, мкг 11,1±0,9 13,7±0,70,033 2,29±0,51 1,42±0,26 

П р и м е ч а н и е : верхний индекс в табл. 2−4 отражает значимость различий. 

Таблица 4. Экскреция с мочой витаминов, минеральных веществ и некоторых метаболитов у крыс (M±m) 

Показатель Группа 1  
(контроль) 

Группа 2 
(дефицит) 

Тиамин, мкг/мг креатинина 2,44±0,26 1,18±0,19<0,001 

Рибофлавин, мкг/мг креатинина 8,44±0,55 0,35±0,13<0,001 

4-Пиридоксиловая кислота, мкг/мг креатинина 8,41±0,51 3,76±0,30<0,001 

Кальций, мкмоль 5,96±1,05 3,98±0,790,033 

Магний, мкмоль 35,4±2,5 28,0±3,00,078 

Фосфор, мкмоль 223±22 384±21<0,001 

Креатинин, мкмоль 29,2±1,7 31,3±1,0 

Кальций/креатинин, мг/г 74,6±14,0 46,3±9,90,017 

Реабсорбция фосфата, % 89,8±1,0 82,8±1,2<0,001 

Глюкоза, мкмоль 3,75±0,65 4,07±0,63 

Мочевая кислота, мкмоль 10,6±0,9 9,8±0,4 

Мочевина, ммоль 2,75±0,19 2,82±0,18 
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Вследствие наличия витаминов и минераль-
ных веществ в натуральных компонентах (казе-
ин, подсолнечное масло) фактически содержание 
витаминов Е, В1 и В2 в рационе опытной группы 
было снижено в 2−2,8 раз, кальция – в 1,6 раза. 

Содержание крыс на рационе, дефицитном 
по содержанию всех витаминов и трех минераль-
ных веществ, сопровождалось развитием у них 
выраженной недостаточности этих микронутри-
ентов. Статистически значимо уменьшилось со-
держание в печени витамина А в 5,1 раза, витами-
на Е – в 2,1 раза, витамина В1 – в 3,2 раза и вита-
мина В2 – на 18,7%, в мозге витамина Е − на 
11,5% и витамина В1 – на 31,2% (табл. 3). Снизи-
лась экскреция с мочой витаминов группы В, со-
отнесенная с креатинином: тиамина − в 2,1 раза, 
рибофлавина – в 24,1 раз, – 4-пиридоксиловой 
кислоты (метаболит витамина В6) – в 2,2 раза 
(табл. 4), а также активность в плазме крови пи-
ридоксальзависимых ферментов АлАТ на 22,5% и 
АсАТ на 8,7%. Коэффициент де Ритиса 
(АсАТ/АлАТ) увеличился на 22%. В плазме крови 
снизилась концентрация α-токоферола в 1,4 раза 
(как в абсолютных значениях, так и соотнесенных 
с триглицеридами), рибофлавина в 2,3 раза и цир-
кулирующей формы витамина D (25-гидроксиви-
тамина D) почти в 2 раза (табл. 5). Соотношение 
γ- и α-токоферолов сдвинулось в неоптимальную 
сторону, увеличившись в 2,7 раза. 

У крыс опытной группы в мозге снизилось 
содержание магния на 25,2% (табл. 2), уменьши-
лась экскреция с мочой магния на 20,9% и каль-
ция как в абсолютных величинах в 1,5 раза, так и 
в расчете на выделившийся креатинин в 1,6 раза 
(табл. 4), что отражало развитие у животных не-
достаточности этих минеральных веществ. При 
этом концентрация кальция в плазме крови не-
значительно повысилась на 3,6% (табл. 4), а в 
мозге – на 16,0% (табл. 3). У крыс опытной груп-
пы существенно в 1,7 раза повысилась экскреция 
фосфора, одновременно примерно на 8% умень-
шилась его реабсорбция.  

Несмотря на то, что содержание меди, желе-
за, цинка и марганца в корме контрольной и 
опытной групп было одинаковым, содержание 
меди в мозге крыс из опытной группы статисти-
чески значимо уменьшилось в 8 раз, а цинка, же-
леза и марганца в печени, наоборот, увеличилось 
соответственно на 12, 19,5 и 23,4%, что может 
отражать перераспределение этих элементов в 
организме крыс. Ранее повышение уровня мар-
ганца в почках наблюдалось у крыс при сочетан-

ном дефиците витаминов В1, В2 и В6 (Апрятин и 
др., 2018).  

Развившаяся у крыс множественная недо-
статочность микронутриентов (все витамины, 
кальций, магний, йод) привела к статистически 
значимому повышению гликемии на 13,3%, 
уровня в плазме крови мочевины – почти в 1,5 
раза, сопровождалась тенденцией к увеличению 
уровня прямого билирубина – в 2,1 раза, и незна-
чительным, но достоверным повышением уровня 
белка на 5,4%. При этом сочетанный дефицит не 
отразился на концентрации в плазме крови ти-
реоидных гормонов (Т3 и Т4), креатинина, моче-
вой кислоты, триглицеридов, активности щелоч-
ной фосфатазы, а также экскреции с мочой глю-
козы, мочевины, мочевой кислоты и креатинина. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Таким образом, множественный алиментар-
ный дефицит микронутриентов (всех витаминов, 
кальция, магния и йода) у растущих крыс привел 
к статистически значимому ухудшению обеспе-
ченности организма исследованными витамина-
ми и магнием, перераспределению эссенциаль-
ных микроэлементов (медь, железо, цинк, марга-
нец) в организме. И хотя исследуемые показате-
ли не вышли за пределы диапазона физиологиче-
ских колебаний (табл. 5), характерных для крыс 
линии Вистар (Boehm et al., 2007), у крыс опыт-
ной группы повысилась концентрация глюкозы, 
мочевины, прямого билирубина, кальция в плаз-
ме крови, т.е. изменился ряд диагностически 
значимых показателей крови. Это означает, что 
небольшое повышение гликемии, которое рас-
сматривается как предвестник развития сахарно-
го диабета, может являться следствием сочетан-
ной недостаточной обеспеченности организма 
исследованными микронутриентами. Получен-
ные данные свидетельствуют о том, что комби-
нированная недостаточность микронутриентов 
может усугублять течение многих заболеваний 
или затруднять диагностику. Следовательно, 
устранение полимикронутриентной недостаточ-
ности, по-видимому, является первым обязатель-
ным шагом в лечении любого заболевания. При 
этом важно учитывать, что выявляемые дефици-
ты микронутриентов могут носить не только 
первичный, но и вторичный или функциональ-
ный характер. Многие синергические связи мик-
ронутриентов в организме хорошо известны, что 
обусловливает целесообразность одновременно-
го назначения витаминов группы В, магния сов-
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местно с витамином В6, витамина D в сочетании 
с витаминами, участвующими в реакции пре-
вращения его в гормонально активную форму и 
необходимыми для осуществления им своих фи-
зиологических функций в организме (Коденцова 
В.М. и др., 2017, 2018).  

В условиях дефицита всех витаминов, каль-
ция, магния и йода произошло резкое уменьше-
ние содержания меди в мозге при ее адекватном 
поступлении с рационом, и накопление в печени 
цинка, железа и марганца, что требует дальней-
шего изучения.  

Таблица 5. Концентрация витаминов, минеральных веществ и некоторых метаболитов  
в плазме крови крыс (M±m) 

Показатель 
Группа 1  

(контроль) 
Группа 2 
(дефицит) 

Диапазон нормы  
по (Boehm O., 2007) 

Ретинол, мкг/дл 25,3±1,4 24,9±1,1 – 

α-Токоферол, мг/дл 1,12±0,08 0,82±0,060,008 – 

α-Токоферол/ТГ, мкмоль/ммоль 24,5±1,8 17,6±1,60,014 – 

γ-токоферол, мг/дл 0,018±0,003 0,034±0,006 – 

γ-токоферол/ТГ, мкмоль/ммоль 0,40±0,06 0,77±0,17 – 

γ-токоферол/ α-токоферол, % 1,7±0,2 4,6±0,80,024 – 

25(ОН)D, нг/мл 42,6±1,2 22,6±0,6<0,001 – 

Рибофлавин, нг/мл 38,6±5,0 16,6±2,5<0,001 – 

АлАТ, МЕ/л 61,7±2,4 47,8±2,90,001 33–120 

АсАТ, МЕ/л 169,6±6,0 154,9±8,10,028 60–236 

Коэффициент де Ритиса 2,77±0,09 3,38±0,310,068 – 

Кальций, ммоль/л 2,99±0,07 3,21±0,100,001 1,1–6,6 

Магний, ммоль/л 1,03±0,02 1,02±0,02 1,0–1,5 

Железо, мкмоль/л 41,7±5,8 35,4±2,8 17,4–61,0 

Фосфор, ммоль/л 3,19±0,06 3,34±0,08 – 

Глюкоза, ммоль/л 7,43±0,16 8,42±0,190,001 4,5–10,0 

Билирубин общий, мкмоль/л 4,89±0,46 6,66±1,04 1–9 

Билирубин прямой, мкмоль/л 3,76±0,28 7,80±1,890,052 – 

Мочевина, ммоль/л 4,19±0,37 6,03±0,820,020 4–10 

Белок общий, г/л 62,9±0,9 66,3±1,10,028 56–82 

Креатинин, мкмоль/л 41,8±1,8 46,9±3,7 13–92 

Мочевая кислота, мкмоль/л 112,1±4,0 117,5±6,4 12–118 

Триглицериды, ммоль/л 1,16±0,14 1,21±0,15 0,3–1,6 

Щелочная фосфатаза, МЕ/л 909,5±86,6 1473,6±163,6 – 

Т3, пмоль/л 7,99±0,47 8,18±0,46 – 

Т4, пмоль/л 38,80±1,16 37,30±1,16 – 
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INFLUENCE OF MULTIPLE MICRONUTRIENT INSUFFICIENCY  
ON VITAMIN AND MINERAL STATUS OF RATS 

V.M. Kodentsova, O.A. Vrhesinskaya, N.A. Beketova, O.V. Kosheleva,  
L.V. Shevyakova, S.J. Soto, A.A. Sokolnikov, S.N. Leonenko 

Federal Research Centre of Nutrition, Biotechnology and Food Safety, 109240 Moscow, Ustyinskiy proezd, d. 2/14 

ABSTRACT. Multiple alimentary deficiency of micronutrients (all vitamins, calcium, magnesium and iodine) in 
growing rats (51.4±0.5 g) was caused by a 2-fold decrease in the content of calcium, magnesium and iodine in the min-
eral mixture and 5-fold of all vitamins in the vitamin mixture in the semi-synthetic diet. It was accompanied by a de-
crease of the brain content of magnesium (25,2%, p=0.003) and copper (8-fold, p<0.001) with simultaneous accumula-
tion of liver level of zinc, iron and manganese by 12.0%, 19.5% and 23.4%, (p<0.05) accordingly. Despite the equal 
content of these trace elements in the diet of rats from both groups (12 animals in each) they were redistributed among 
organs in animals with multiple micronutrient deficiency. Blood plasma concentration of calcium increased by 3.6% 
(p=0.001) while its urinary excretion decreased by 1.5 fold (p=0.033) and brain content increased by 16.0% (p=0.012). 
Phosphorus reabsorption decreased by 7.8% (p<0.001), whereas its urinary excretion 1,7-fold increased (p<0.001). 
Against the background of deterioration of vitamin status indicators, the ratio of γ- and α-tocopherols in blood plasma 
increased 2.7 times (p=0.024). A number of diagnostically significant blood parameters had been changed. The concen-
tration of glucose increased by 13.3% (p=0.001), urea – by 43.9% (p=0.020), direct bilirubin – by 2.1 fold (p=0.052), 
and a slight increase in protein by 5.4% was observed (p=0.028). Multiple alimentary deficiency of micronutrients can 
contribute to the progression of many diseases or complicate their diagnosis. 

KEYWORDS: multiple micronutrient deficiency, vitamins, minerals, rats. 
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