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РЕЗЮМЕ. Первая часть обзора посвящена ессентукской группе минеральных вод Ставропольского края. 
Во второй части обзора продолжается рассмотрение применения в лечении и профилактике болезней кремний-
содержащих минеральных вод Ставропольского края, добываемых в регионе Кавказские Минеральные Воды 
(КМВ) у таких городов-курортов, как Железноводск, Кисловодск, Ессентуки, Пятигорск, и на курорте Теберда 
в Карачаево-Черкесской Республике (КЧР). Уделяется внимание и целебному действию минеральных вод 
Краснодарского края, в том числе термальных, в состав которых входит микроэлемент кремний. Приводятся 
результаты практического применения минеральных вод «Смирновская», «Славяновская», «Нагутская-4», 
«Нагутская-26», «Новотерская целебная», «Нарзан», «Сульфатный нарзан» КМВ, «Теберда» КЧР и источников 
«Хадыженский» и станицы Ярославской Краснодарского края в клинических и санаторно-курортных условиях. 
Из опубликованных в научной печати данных следует, что перечисленные минеральные воды при питьевом 
употреблении и в сочетании с различными бальнеологическими процедурами обладают широким спектром по-
ложительного терапевтического действия на организм человека. Они могут с успехом применяться для лечения 
и профилактики многих хронических заболеваний желудочно-кишечного тракта (гастритов, гастродуоденитов, 
эрозивно-язвенных поражений пищевода, желудка и двенадцатиперстной кишки, энтероколитов, синдрома раз-
драженного кишечника), хронических патологий печени, желчного пузыря и желчевыводящих путей, поджелу-
дочной железы, сердечно-сосудистой, нервной и эндокринной систем, нарушений обмена веществ, болезней 
почек и мочевыводящих путей, гинекологических заболеваний и болезней дыхательной системы нетуберкулез-
ного характера у взрослых и в детском возрасте. Многие детали благоприятного влияния кремнийсодержащих 
минеральных вод на организм человека связаны с приведением в состояние нормы показателей гормонального 
статуса – кортизола, инсулина, трийодтиронина, холецистокинина. В ряде работ подчеркивается непосред-
ственная роль кремния в оздоравливающем эффекте минеральных вод, в состав которых входит метакремние-
вая кислота. Предполагается продолжить анализ результатов применения кремнийсодержащих минеральных 
вод в медицинской практике в третьей части обзора.  

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: кремнийсодержащие минеральные воды, применение при лечении и профилактике 
заболеваний человека. 

ВВЕДЕНИЕ 
Первая часть обзора была посвящена ессен-

тукской группе минеральных вод Ставрополь-
ского края. Во второй части обзора рассматри-
ваются кремнийсодержащие минеральные воды 
Ставропольского края, встречающиеся на лечеб-

но-оздоровительной территории России региона 
Кавказские Минеральные Воды (КВМ), а также 
минеральные воды Карачаево-Черкесской Рес-
публики (КЧР). В регион КМВ входят такие из-
вестные города-курорты, как Железноводск, 
Кисловодск, Ессентуки, Пятигорск, в КЧР 
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наиболее известен минеральными водами курорт 
Теберда. Уникальность региона КМВ «обуслов-
лена исключительным разнообразием минераль-
ных вод, равных которому нет не только в Рос-
сии, но и в мире» (Оборин, 2015). То же можно 
сказать и о минеральных водах КЧР.  

В качестве основных медицинских средств в 
санаториях КМВ и КЧР в лечебно-профилакти-
ческих и оздоровительных целях для питья и 
бальнеологических процедур с положительным 
эффектом используются минеральные воды, в 
том числе содержащие микроэлемент кремний. 
Кавказские Минеральные Воды имеют давнюю 
историю и были известны еще правителям Золо-
той Орды, а с XVIII века становятся популярны-
ми в России. В 1803 г. император Александр I 
издает рескрипт «О признании государственного 
значения Кавказских Минеральных Вод и необ-
ходимости их устройства», ставший отправной 
точкой дальнейшего исторического развития ре-
гиона, продолжающегося до наших дней. Хоро-
шо известно и успешно используется на практи-
ке целебное действие минеральных вод Красно-
дарского края, особенно термальных, имеющих 
кремний в своем составе (Мозокина, 2014; Обо-
рин, 2015; Кудрявцев, 2018; Зольникова, 2021; 
Ткаченко и др., 2021).  

ПРИМЕНЕНИЕ МИНЕРАЛЬНЫХ ВОД  
РЕГИОНА КМВ  
СТАВРОПОЛЬСКОГО КРАЯ  
В ЛЕЧЕБНЫХ УЧРЕЖДЕНИЯХ  
И КУРОРТНЫХ УСЛОВИЯХ 
«Смирновская» – лечебно-столовая сульфат-

но-гидрокарбонатная кальциево-натриевая при-
родная минеральная вода малой минерализации. 
Добывается из скважин 69-бис-1 и 1-Южная, ис-
точников Семашко и Владимирский Железновод-
ского месторождения, в районе города Железно-
водска (Ставропольский край, КМВ). Температу-
ра воды в источниках 38–40 °С (ГастроСкан. 
Смирновская; ГОСТ Р 54316-2020). Содержит  
25–65 мг/л метакремниевой кислоты H2SiO3. 

«Смирновская» оказалась полезной при 
бальнеологической терапии хронических гастри-
тов и гастродуоденитов у детей для снижения 
кислотности за 1,5–2 ч до еды и за 20–30 мин до 
еды в целях повышения секреторной активности 
желудка, а также при лечении гастроэзофагаль-
ных рефлюксных болезней (ГЭРБ) в теплом виде 
за 30–40 мин до приема пищи (Приворотский, 
Луппова, 2005). Рекомендована в схемах реаби-

литации у детей дошкольного и школьного воз-
раста в период ремиссии при гастритах с нор-
мальной кислотностью за 1,5–2 ч перед едой в 
течение 1,5–2 мес. (Зрячкин и др., 2015) и для ре-
абилитации детей с язвой желудка по 30–40 дней 
2 раза в год (Хавкин и др., 2006). В терапии ги-
потонической формы дискинезии желчных путей 
у детей минеральная вода «Смирновская» пока-
зана в виде тюбажей утром в количестве 3 мл/кг 
массы тела (Неудахин, Талицкая, 1999). 

В «Руководстве по гастроэнтерологии» кур-
совые приемы «Смирновской» включены в сек-
ретолитические методы медицинской реабили-
тации при хроническом гастрите, в холекинети-
ческие методы реабилитации больных хрониче-
ским бескаменным холециститом, в инсулино-
стимулирующие методы при хроническом пан-
креатите, в колонорелаксирующие методы для 
больных с синдромом раздраженного кишечника 
(Лядов, Преображенский 2010). Руководство 
«Диетология» рекомендует принимать «Смир-
новскую» при хроническом гастрите в фазе не-
полной ремиссии с сопутствующими заболева-
ниями – хроническим холециститом, панкреати-
том, энтероколитом с диареей, при хроническом 
гастрите с нормальной и повышенной секретор-
ной функцией желудка, при язвенной болезни 
желудка и двенадцатиперстной кишки, при забо-
леваниях почек и мочевыводящих путей (Бара-
новский и др., 2017).  

«Славяновская» – лечебно-столовая суль-
фатно-гидрокарбонатная кальциево-натриевая при-
родная минеральная вода малой минерализации из 
скважин 69, 69-бис, 64, 59 и источника Славянов-
ский Железноводского месторождения, находяще-
гося в районе города Железноводска (Ставрополь-
ский край, КМВ) (ГастроСкан. Славяновская). Со-
держит H2SiO3 в количестве 25–65 мг/л (ГОСТ Р 
54316-2020). Минеральная вода «Славяновская» с 
хорошим эффектом применяется при лечении и 
профилактике целого ряда заболеваний.  

Так, пациенты-военнослужащие, проходив-
шие лечение в военных госпиталях Северо-Кав-
казского федерального округа (154 человека, 
мужчины 28–45 лет), получали комплексное ле-
чение по поводу хронических эрозивно-язвенных 
поражений пищевода, желудка и двенадцати-
перстной кишки в период обострения или при 
затухании обострения. Для 42 больных схема ле-
чения включала в составе метода эндоэкологиче-
ской реабилитации в течение 21 дня трехразовое 
питье минеральной воды «Славяновская». Имен-
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но дополнительное использование минеральной 
воды позволило добиться максимально хороших 
результатов лечения в отношении снижения вы-
раженности диспептического синдрома, оптими-
зации гормонального обеспечения организма по 
уровню инсулина и кортизола, повышения адап-
тационных резервов, улучшения психоэмоцио-
нального состояния с увеличением активности 
вегетативной регуляции и в итоге достигнуть 
наиболее высокой степени эпителизации эрозий 
и рубцевания язв (84,2–92,0% случаев). У воен-
нослужащих возросла длительность ремиссий 
эрозивно-язвенных поражений желудка и двена-
дцатиперстной кишки и улучшились оценки ка-
чества жизни (Кайсинова, Ефименко и др., 2019).  

Исследование с участием 95 больных били-
арнозависимым хроническим панкреатитом II-III 
стадий, средней тяжести, в период обострения и 
при стихании патологического процесса проведе-
но в терапевтическом отделении МБУЗ ГКБ № 1 
г. Краснодара в продолжение 12–14 дней. Наряду 
с основным лечением, 49 больным назначалась 
бутилированная минеральная вода «Славянов-
ская» для питья и при электрофорезе. В группе 
пациентов, получавших минеральную воду 
«Славяновская», было отмечено статистически 
значимое более выраженное улучшение показа-
телей качества жизни по гастроинтестинальному 
индексу (по шкалам функциональное и эмоцио-
нальное состояние, социальная активность, ито-
говый результат после стационарного лечения), 
чем в группе 46 больных, получавших только 
основное медикаментозное лечение (Кайсинова, 
Махинько и др., 2022). 

Благоприятное действие оказывала мине-
ральная вода «Славяновская» при реабилитации 
детей с синдромом экологической дезадаптации 
из регионов с территориями радиационного за-
грязнения. В условиях детских санаториев КМВ 
60 детей 3 раза в день получали для питья мине-
ральную воду «Славяновская». При этом у детей 
в 61% случаев полностью исчезли некоторые 
клинические симптомы. Кроме того, уменьши-
лись признаки астении и проявления вегетатив-
ных нарушений (жалобы на повышенную возбу-
димость и утомляемость, нарушения сна, голов-
ную боль и головокружение), появились поло-
жительные сдвиги показателей сердечно-сосу-
дистой системы при функциональной нагрузке. 
Значительно снизился уровень гиперкортизоле-
мии в крови параллельно с ростом инсулинемии, 
что авторы расценили как проявления активиза-

ции анаболических реакций при переходе от 
стресса к состоянию резистентности. Наблюдали 
также необычное снижение активности трийод-
тиронина, что имеет значение в перспективе для 
профилактики патологии щитовидной железы на 
территориях с радиоактивным загрязнением 
(Шведунова, 2014; Шведунова, Глухов, 2014).  

«Славяновская» используется при коррек-
ции процессов адаптации и энергетического об-
мена, при болезнях пищеварительной системы, 
для реабилитации пациентов после холецистэк-
томии, при комплексной санаторно-курортной 
терапии больных с хроническим панкреатитом 
(Ефименко, 2015). Находит применение как сек-
ретолитическое средство в терапии хронического 
гастрита, инсулиностимулирующее средство при 
хроническом панкреатите, для колонорелаксации 
у больных с синдромом раздраженного кишеч-
ника (Лядов, Преображенский, 2010). Рекомен-
дована в период реабилитации детей дошкольно-
го и школьного возраста при гастритах с нор-
мальной кислотностью (Зрячкин и др., 2015) и 
язвой желудка (Хавкин и др., 2006), а также для 
восстановления ритма дефекации у детей с 
функциональными запорами (Приворотский, 
Луппова 2009). Включена в диетологические ме-
тодики питьевого лечения минеральными водами 
хронического гастрита с нормальной и повы-
шенной кислотностью, язвенной болезни желуд-
ка и двенадцатиперстной кишки, хронического 
панкреатита, болезней кишечника (синдром раз-
драженного кишечника, долихоколон, хрониче-
ский энтероколит), заболеваний почек и мочевы-
водящих путей (Барановский и др., 2017). При 
лечении детей с гипотонической формой диски-
незии желчных путей показаны тюбажи с мине-
ральной водой (Неудахин, Талицкая, 1999). 

В эксперименте на белых беспородных кры-
сах-самцах изучали действие минеральной воды 
«Славяновская» на углеводный обмен при курсо-
вом (21 день) внутрижелудочном введении 1,5 мл 
на 100 г массы животного. Поение животных ми-
неральной водой «Славяновская» привело к сни-
жению содержания глюкозы в сыворотке крови, 
при этом содержание глюкагона в сыворотке зави-
село от уровня кальция в сыворотке крови и было 
ниже контрольных значений при концентрации  
Ca > 2,2 ммоль/л, но не отличалось от контрольных 
величин при уровне Ca < 2,2 ммоль/л (Ефименко, 
Абрамцова и др., 2021). 

«Нагутская-4» («Нагутская № 4») – лечеб-
но-столовая гидрокарбонатно-хлоридная натрие-
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вая природная питьевая минеральная вода средней 
минерализации (6,0–9,0 г/л) из скважины № 49 
Нагутского месторождения, в районе города Ес-
сентуки (Ставропольский край, КМВ). Концен-
трация метакремниевой кислоты 25–50 мг/л 
(ГОСТ Р 54316-2020). 

По материалам справочной системы Гастро-
Скан «Нагутская-4» рекомендована для примене-
ния «Согласно Стандартам диагностики и лечения 
кислотозависимых и ассоциированных с Helico-
bacter pylori заболеваний (пятое Московское со-
глашение), принятым 12.3.2013 г. XIII съездом 
НОГР, в качестве первой линии эрадикации 
Helicobacter pylori для пациентов, для которых 
полноценная терапия невозможна, а именно, если 
у пациента поливалентная аллергия к антибиоти-
кам, сопутствующая патология гепатобилиарной 
системы или пациент категорически отказывается 
от приема антибиотиков». В этих случаях схема 
эрадикации Helicobacter pylori, помимо ингибито-
ров протонной помпы и пробиотиков, включает 
питье 150–200 мл минеральной воды три раза в 
день за 90 мин до приёма пищи в течение 30 дней. 
Возможен приём минеральной воды «Нагутская-
4» в течение 1 мес. и в качестве дополнительной 
терапии к стандартной эрадикационной схеме 
(ГастроСкан. Нагутская-4). 

«Нагутская-26» («Нагутская № 26») – ле-
чебно-столовая гидрокарбонатно-натриевая при-
родная минеральная вода средней минерализа-
ции (4,0–9,0 мг/л) из скважин №№ 26-н, 43 На-
гутского месторождения, в районе города Ессен-
туки (Ставропольский край, КМВ). Концентра-
ция метакремниевой кислоты 25–55 мг/л (Га-
строСкан. Нагутская-26; ГОСТ Р 54316-2020). 

В справочной системе ГастроСкан приведен 
порядок использования минеральной воды 
«Нагутская-26» при таких патологиях, как: ре-
флюкс-эзофагит в фазе полной и неполной ре-
миссии, в том числе при пилороспазме; язва же-
лудка и двенадцатиперстной кишки, хронические 
гастриты с пониженной, нормальной и повы-
шенной кислотностью в фазе полной и неполной 
ремиссии; болезни оперированного желудка лег-
кой и средней тяжести; болезни печени (наибо-
лее эффективен прием минеральной воды 
«Нагутская-26» при алкогольных и токсических 
поражениях печени при отсутствии или слабой 
выраженности патологических изменений для 
усиления процессов дезинтоксикации в печени, 
стимуляции ее функциональной активности и за-
тихания патологического процесса); реабилита-

ция после вирусного гепатита; болезни желчевы-
водящих путей: гиперкинетические и гипермо-
торные дискинезии, гипокинетические и гипомо-
торные дискинезии (при желчекаменной болезни 
минеральная вода «Нагутская-26» не назначает-
ся); хронические панкреатиты с нарушениями 
внешне- и внутрисекреторной активности при 
полной и неполной ремиссии; хронические коли-
ты, энтероколиты (кроме дизентерийного) в фазе 
полной и неполной ремиссии. Для профилактики 
практически здоровые люди могут периодиче-
ски, 3-4 раза в год, пить «Нагутскую-26» в тече-
ние 25–30 дней по 3–5 мл/кг массы тела 3 раза в 
день за 30–40 мин до приема пищи (ГастроСкан 
Нагутская-26). 

«Новотерская целебная» – маломинерали-
зованная (минерализация 4,0–5,3 г/л) лечебно-
столовая гидрокарбонатно-сульфатная, кальцие-
во-натриевая, кремнистая природная минераль-
ная вода. Добывается из скважины № 72 Змей-
кинского месторождения минеральных вод с 
глубины 1482 м у подножия горы Змейка вблизи 
п. Новотерский и санатория «Минеральные воды» 
в Минераловодческом районе Ставропольского 
края. В состав воды входит метакремниевая кис-
лота H2SiO3 в количестве 30–70 мг/л. Новотерская 
минеральная вода рекомендована как дополнение 
к базовой терапии при реабилитации больных с 
заболеваниями пищеварительного тракта. Ее по-
ложительный эффект проявлялся у пациентов с 
гастроэзофагальной рефлюксной болезнью как с 
гиперацидным, так и с гипоацидным состоянием, 
и, возможно, обусловлен восстановлением возбу-
димости головного мозга и моторной функции 
желудка, устранением спазма привратника и сни-
жением секреторной активности желудка. «Ново-
терскую целебную» назначали для улучшения со-
стояния больным с синдромом раздраженного 
кишечника: пациентам с преобладанием гиперки-
незии кишечника и диареи – горячую, 40–50 °С, 
пациентам, страдающим запорами из-за гипоки-
незии кишечника, –холодную, 18–20 °С (Га-
строСкан. Новотерская целебная; Лядов, Преоб-
раженский, 2010). Высказано предположение, что 
«Новотерская целебная» за счет высокого содер-
жания метакремниевой кислоты (до 90 мг/л) спо-
собствует более быстрому (до 3 раз) выведению 
радиоактивного цезия и таким образом снижает 
лучевую нагрузку на организм человека (Хорош-
ко, Третьяков, 2011).  

«Нарзан» – лечебно-столовая сульфатно-гид-
рокарбонатная натриево-магниево-кальциевая 
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природная минеральная вода малой минерализа-
ции (2,0–3,5 г/л) из скважин №№ 7РЭ, 107Д, 5/0, 
5/0-бис, 2Б-бис Кисловодского месторождения в 
Ставропольском крае. Содержит метакремниевую 
кислоту в концентрации 10–50 мг/л.  

Аналогично минеральным водам «Ессенту-
ки № 4», «Ессентуки № 17», «Нарзан» может ис-
пользоваться в схемах лечения атрофического 
гастрита для усиления выработки соляной кисло-
ты париетальными клетками слизистой оболочки 
желудка (Костюкевич, 2010). Наряду с употреб-
лением «Славяновской» и «Смирновской», питье 
минеральной воды «Нарзан» включено в колоно-
релаксирующие методы реабилитации больных с 
синдромом раздраженного кишечника (Лядов, 
Преображенский, 2010), а также рекомендовано 
при болезнях мочевыводящих путей для раство-
рения и выведения продуктов воспаления, мел-
ких камней, уменьшения болей и изменения рН 
мочи (Барановский и др., 2017).  

«Сульфатный нарзан» – лечебно-столовая 
сульфатно-гидрокарбонатная натриево-магние-
во-кальциевая природная минеральная вода сред-
ней минерализации (5,0–5,5 мг/л) из скважин 
№№ 8-бис, 23, 1-ОП, 2-ПЭ-бис, 114-Э, 115-Э 
Кисловодского месторождения, в районе города 
Кисловодска Ставропольского края. Средняя 
концентрация метакремниевой кислоты – 55 мг/л 
(ГастроСкан. Сульфатный нарзан). В ГОСТ Р 
54316-2020 «Сульфатный нарзан» представлен 
тремя минеральными водами: «Кисловодская це-
лебная», 25–60 мг/л H2SiO3, (скважина № 2-ПЭ-
бис), «Кисловодская курортная», 45–70 мг/л 
H2SiO3, (скважины №№ 114-Э, 115-Э) и «Кисло-
водская сульфатная», 40–65 мг/л H2SiO3, (сква-
жины №№ 8-бис, 23, 1-ОП).  

В санатории «Смена» (г. Кисловодск) прохо-
дили восстановительное лечение больные (45 па-
циентов, средний возраст 44,8±4,2 года) с хрони-
ческим бескаменным холециститом (ХБХ) в соче-
тании с абдоминальным ожирением I−III степени. 
Курортная терапия включала питье минеральной 
воды «Сульфатный нарзан», хвойно-жемчужные 
ванны и общую системную магнитотерапию. У 
больных в результате проведенного лечения 
наблюдался ряд положительных изменений со-
стояния здоровья: уменьшение массы тела и аб-
доминального ожирения, улучшение показателей 
углеводного и липидного обменов, уменьшение 
аминотрансфераземии и выраженности холеста-
тического синдрома, восстановление равновесия 
между выраженностью свободнорадикального 

окисления и эффективностью антиоксидантной 
системы, повышение качества жизни. Авторы 
подчеркивают роль непосредственного влияния 
питьевой минеральной воды на патогенез ХБХ и 
связанного с ним абдоминального ожирения, бла-
гоприятное действие минеральной воды на мета-
болические процессы, в том числе ее способность 
понижать инсулинорезистентность клеток, спо-
собствуя уменьшению объема жировой ткани 
(Кулаковская, Зурначев, 2018). 

Однократный прием 200 мл минеральной 
воды «Сульфатный нарзан» больными с ХБХ 
приводил к увеличению в 1,7–1,9 раза концен-
трации холецистокинина в сыворотке крови 
(нейропептидного гормона, медиатора многих 
процессов, протекающих в организме, включая 
пищеварительные функции) и повышению мо-
торно-эвакуационной активности желчного пу-
зыря с достоверным ростом на 28% коэффициен-
та опорожнения желчного пузыря (Ефименко, 
Кулаковская, 2015).  

Санаторно-курортное лечение больных с 
метаболическим синдромом, включавшее в себя 
внутренний прием сульфатного нарзана в коли-
честве 3,5 мг/кг массы тела, нарзанные ванны и 
питье фитококтейля, оказалось весьма эффек-
тивным в отношении снижения индекса массы 
тела, доли жировой массы, артериального давле-
ния, уровня глюкозы и инсулина в крови, регрес-
са индекса инсулинорезистентности. При этом 
эффект лечения был отчетливо заметен уже на 
14-й день бальнеотерапии, а к 21-му дню был 
выше, чем при стандартном трехнедельном сана-
торном лечении метаболического синдрома. 
Особенно хороший результат отмечен на фоне 
приема холодного (13–15 ºС) сульфатного нарза-
на (Чалая и др., 2015).  

МИНЕРАЛЬНАЯ ВОДА  
КАРАЧАЕВО-ЧЕРКЕССКОЙ  
РЕСПУБЛИКИ  
«Теберда» – среднеминерализованная ми-

неральная вода – 6,1 г/л, углекислая, хлоридно-
гидрокарбонатная натриево-кальциевая, борная, 
кремнистая, железистая, содержит 68,8 (до 128) 
мг/л H2SiO3, из скважины № 22-э-бис Тебердин-
ского месторождения. 

В клинических условиях (Научно-экспери-
ментальный центр Пятигорского института ку-
рортологии ФМБА России) оценивали эффек-
тивность воды Тебердинского месторождения 
при курортном лечении больных с патологией 
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сердечно-сосудистой системы и органов дыха-
ния. Минеральная вода «Теберда» назначалась 
для питья в количестве 3–3,5 мл/ кг массы тела 3 
раза в день и в виде 12–15-минутных ванн, всего 
№ 10 на лечебный курс. В сравнении с исходны-
ми данными, у 44,8% больных, получавших 
бальнеолечение, исчезли приступы стенокардии, 
у остальных пациентов наблюдалось достовер-
ное снижение частоты их появления. Отмечалось 
также достоверное снижение исходно повышен-
ных уровней холестерина, общих липидов, липо-
протеинов низкой плотности, липопротеинов 
очень низкой плотности, в сочетании с повыше-
нием уровня липопротеинов высокой плотности. 
Минеральная вода «Теберда» благоприятно воз-
действовала и на водно-электролитный обмен, что 
выражалось в достоверной нормализации концен-
траций ионов Na+, Сa+, К+ в сыворотке крови 
90,3% больных, получавших бальнеологическую 
терапию. Положительное действие минеральной 
воды «Теберда» на организм пациентов связыва-
ют в том числе и с наличием в ней достаточно вы-
соких концентраций кремния. Благоприятный хи-
мический состав минеральной воды Тебердинско-
го месторождения расширяет возможности ее 
применения при терапии болезней сердечно-
сосудистой, нервной, эндокринной систем, гине-
кологических заболеваниях, нарушениях обмена 
веществ и болезнях дыхательной системы нету-
беркулезного характера (Абайханов, 2010; Кайси-
нова и др., 2012; Васин и др., 2015). 

МИНЕРАЛЬНЫЕ ВОДЫ  
КРАСНОДАРСКОГО КРАЯ  
Хадыженское месторождение. Бальнеотера-

певтический предгорный курорт Хадыженск на-
ходится в предгорьях Северо-Западного Кавказа в 
долине горных рек Пшиша и Хадажки. Получил 
известность благодаря источникам гидрокарбонат-
но-хлоридной натриевой, слабощелочной, йодной, 
борной, средне- и маломинерализованной мине-
ральной воды, содержащей кремниевые кислоты в 
концентрации 51 мг/л, которая показана при хро-
нических заболеваниях ЖКТ, печени и желчевы-

водящих путей, поджелудочной железы, почек и 
мочевыводящих путей, болезнях костно-мышеч-
ной, нервной, эндокринной систем, нарушениях 
обмена веществ, гинекологических заболеваниях. 
Хадыженская минеральная вода в виде ультразву-
ковых ингаляций высокодисперсными омагничен-
ными аэрозолями оказалась эффективной в схемах 
коррекции реологических и свертывающих 
свойств крови у лиц 52–65 лет и старше, страдаю-
щих кровоточивостью десен (Курорты Краснодар-
ского края; Камаева, 2009; Авагимова и др., 2011).  

Термальный источник в станице Ярослав-
ской, Мостовский район Краснодарского края. Ле-
чебная минеральная вода с температурой 80 °С со-
держит метасиликаты в количестве 120,1 мг/л. Бла-
годаря биогенному действию высоких концентра-
ций кремния показана для наружного применения 
при бальнеологическом лечении многих патологи-
ческих состояний сердечно-сосудистой, пищевари-
тельной, эндокринной, нервной систем, нарушени-
ях обмена веществ (Ткаченко и др., 2021). 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
Кремнийсодержащие минеральные воды ре-

гиона КМВ Ставропольского края, Карачаево-
Черкесской Республики и Краснодарского края 
обладают широким спектром положительного те-
рапевтического действия на организм человека и 
могут с успехом применяться для лечения и про-
филактики многих заболеваний желудочно-
кишечного тракта, печени и желчного пузыря, па-
тологий сердечно-сосудистой, нервной и эндо-
кринной систем, нарушений обмена веществ, бо-
лезней почек и мочевыводящих путей, гинеколо-
гических заболеваний и болезней дыхательной 
системы нетуберкулезного характера. В ряде ра-
бот подчеркивается непосредственная роль крем-
ния в многоплановом положительном оздоравли-
вающем эффекте минеральных вод, в состав кото-
рых входит H2SiO3 (Хорошко и др., 2011; Васин и 
др., 2015; Ткаченко и др., 2021). Анализ результа-
тов применения кремнийсодержащих минераль-
ных вод в бальнеологической практике будет 
продолжен в третьей части обзора.  
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THERAPEUTIC AND PREVENTIVE USE  
OF MINERAL WATERS CONTAINING SILICON  
IN THE RUSSIAN FEDERATION (REVIEW) 
PART 2. CAUCASIAN MINERAL WATERS, SOURCES OF MINERAL WATER  
IN KARACHAY-CHERKESSSKAYA REPUBLIC AND KRASNODAR KRAI 

Yu.A. Rakhmanin, N.A. Egorova, R.I. Mihajlova, I.N. Ryzhova, M.G. Kochetkova 
Federal State Budgetary Institution “Centre for Strategic Planning and Management  

of Biomedical Health Risks” of the Federal Medical Biologic 
al Agency, 10/1, Pogodinskaya str., 119121, Moscow, Russian Federation 

ABSTRACT. The first part of the review is devoted to the Essentuki group of mineral waters in the Stav-
ropol Territory. The second part of the review continues the consideration of the use in the treatment and 
prevention of diseases of silicon-containing mineral waters of the Stavropol Territory, including those pro-
duced in the Caucasus Mineral Waters (KMV) region near the resort cities of Zheleznovodsk, Kislovodsk, 
Essentuki, Pyatigorsk and at the Teberda resort in Karachay-Cherkessskaya Republic (KChR). Attention is 
also paid to the healing effect of the mineral waters of the Krasnodar Territory, including thermal ones, 
which include the microelement silicon. The results of the practical application of the mineral waters 
"Smirnovskaya", "Slavyanovskaya", "Nagutskaya-4", "Nagutskaya-26", "Novoterskaya healing", "Narzan", 
"Sulfate Narzan" of the KMV, "Teberda" of the KChR and sources "Khadyzhensky" are presented. and the 
village of Yaroslavskaya of the Krasnodar Territory in clinical and sanatorium-resort conditions. From the 
data published in the scientific press, it follows that the listed mineral waters, when drunk and in combina-
tion with various balneological procedures, have a wide range of positive therapeutic effects on the human 
body. They can be successfully used for the treatment and prevention of many chronic diseases of the gastro-
intestinal tract (gastritis, gastroduodenitis, erosive and ulcerative lesions of the esophagus, stomach and duo-
denum, enterocolitis, irritable bowel syndrome), chronic pathologies of the liver, gallbladder and biliary 
tract, pancreas, cardiovascular, nervous and endocrine systems, metabolic disorders, diseases of the kidneys 
and urinary tract, gynecological diseases and diseases of the respiratory system of a non-tuberculous nature 
in adults and children. Many details of the beneficial effect of silicon-containing mineral waters on the hu-
man body are associated with the normalization of hormonal status indicators - cortisol, insulin, triiodothy-
ronine, cholecystokin. A number of works emphasize the direct role of silicon in the healing effect of mineral 
waters, which include metasilicic acid. It is planned to continue the analysis of the results of the use of sili-
con-containing mineral waters in medical practice in the third part of the review. 

KEYWORDS: silicon-containing mineral waters, application in the treatment and prevention of human 
diseases. 
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