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摘　 要：目的　 观察含不同浓度锶矿泉水对正常大鼠的血清 ＡＬＴ、ＡＳＴ、ＬＤＨ、ＢＵＮ、Ｃｒ、甘油三酯、ＨＤＬ 和胆固醇含

量的影响。 方法　 健康 Ｗｉｓｔａｒ 大鼠，体重 １５０ ～ １７０ ｇ，雄雌各半，随机分为试验组 Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ（矿泉水锶含量分别为

２、４、６、８ ｍｇ ／ Ｌ）和对照组 Ｅ（自来水），每组 ４２ 只（ｎ ＝ ４２）。 除对照组饮用自来水外，其他各试验组分别饮用对应含

锶量的长江雪岭天然矿泉水。 各组分别于第 ０、１、２、３、４、５、６ 个月随机处死 ６ 只大鼠，采血检测 ＡＬＴ、ＡＳＴ、ＬＤＨ、
ＢＵＮ、Ｃｒ、甘油三酯、ＨＤＬ 和胆固醇含量，并取各组大鼠的心、肝、肾脏组织，做 ＨＥ 染色，观察形态变化。 结果　 各试

验组血清 ＡＬＴ、ＡＳＴ、ＬＤＨ、Ｃｒ、甘油三酯、ＨＤＬ 和胆固醇含量与对照组比较差异均无统计学意义（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５），仅 Ａ 组

血清 ＢＵＮ 含量较对照组下降，差异有统计学意义（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）。 各时间点试验组心、肝、肾脏形态与对照组比较差异

无统计学意义（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５）。 结论　 含锶矿泉水对大鼠血清生化指标无不良影响。
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　 　 锶是人体必需的微量元素之一，而且已被《中
国饮用矿泉水标准》定为必需成分之一。 成年人每

天摄入锶 ２ ｍｇ 即能满足生理的需要，饮用含锶

５ ｍｇ ／ Ｌ 以下的矿泉水，有益于人体健康，不会产生

不良作用。 秦俊法［１］ 曾建议将我国饮用天然矿泉

水锶限量指标从 ５ ｍｇ ／ Ｌ 提高到 １０ ｍｇ ／ Ｌ。 故本研

究拟观察高锶矿泉水对大鼠多项血清学指标的影

响，以探明 ８ ｍｇ ／ Ｌ 及以下浓度锶矿泉水饮用 ６ 个

月对正常大鼠肝肾功能及脂代谢有无影响。

１　 材料与方法

１􀆰 １　 材料

１􀆰 １􀆰 １　 实验动物

健康 Ｗｉｓｔａｒ 大鼠 ２１０ 只，雌雄各半，１５０ ～ １７０ ｇ，
一级动物，由重庆滕鑫有限公司提供［许可证号：
ＳＣＸＫ（渝）２００７⁃０００５］。 于沪州医学院实验动物中心

饲养［许可证号：ＳＹＸＫ（川）２００８⁃０６５］，标准化饲养笼
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喂养，饲以标准颗粒饲料，自由饮水，自然光线，环境

温度（２０ ±２） ℃，室内温度 ６０％ ～７０％。
１􀆰 １􀆰 ２　 主要仪器与试剂

Ｏｌｙｍｐｕｓ ＡＵ⁃４００ 全自动生化分析仪、电热恒温

水浴箱、医用离心机、超低温冰箱。
锶矿泉水（四川富华集团提供长江雪岭天然矿泉

水），含锶量分别为 ２、４、６、８ ｍｇ ／ Ｌ。 ＡＬＴ、ＡＳＴ、ＬＤＨ、
ＢＵＮ、Ｃｒ、甘油三酯和总胆固醇试剂盒均购自中生北控

生物科技股份有限公司，高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬ⁃
Ｃ）测定试剂盒（四川迈克生物科技股份有限公司）。
１􀆰 ２　 方法

１􀆰 ２􀆰 １　 试验设计和分组

２１０ 只健康Ｗｉｓｔａｒ 大鼠，体重 １５０ ～１７０ ｇ，随机分

为试验组 Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ（矿泉水锶含量分别为 ２、４、６、
８ ｍｇ ／ Ｌ）和对照组（自来水），每组 ４２ 只（ｎ ＝４２）。 普

通饲料，室温饲养，除对照组饮用自来水外，其他各组

分别饮用相对应含锶量的长江雪岭天然矿泉水。 各

组分别于第 ０、１、２、３、４、５、６ 个月随机称重并处死

６ 只大鼠（ｎ ＝ ６），采血检测血清谷丙转氨酶（ＡＬＴ）、
谷草转氨酶（ＡＳＴ）、乳酸脱氢酶（ＬＤＨ）、血尿素氮

（ＢＵＮ）、Ｃｒ、甘油三酯（ＴＧ）、高密度脂蛋白胆固醇

（ＨＤＬ⁃Ｃ）和胆固醇（ＣＨＯＬ）含量。
１􀆰 ２􀆰 ２　 指标测定

所有指标用 Ｏｌｙｍｐｕｓ 全自动生化分析仪检测。
并在各时间点取各组大鼠的心、肝、肾组织，做 ＨＥ
染色，观察组织形态。
１􀆰 ３　 统计学分析

试验结果数据均为计量数据，采用 ＳＰＳＳ １７􀆰 ０
进行统计分析。 各组大鼠体重比较，用单因素方差

分析；其他指标比较，用析因设计的方差分析。

２　 结果

２􀆰 １　 各组大鼠在不同时间点的体重变化

各组大鼠在第 ０、１、２、３、４、５、６ 个月末被随机处死

时所测体重变化显示，在同一时间点 Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ 组大鼠

体重较对照组差异无统计学意义（Ｐ ＞０􀆰 ０５），见表 １。

表 １　 各组大鼠在不同时间点的体重变化（􀭰ｘ ±ｓ，ｎ ＝ ６，ｇ）
Ｔａｂｌｅ １　 Ｃｈａｎｇｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｗｅｉｇｈｔ ｏｆ ｒａｔｓ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｔｉｍｅ ｐｏｉｎｔ

组别 第 ０ 月末 第 １ 月末 第 ２ 月末 第 ３ 月末 第 ４ 月末 第 ５ 月末 第 ６ 月末

对照组 １５４􀆰 ８ ± １０􀆰 ７ １９９􀆰 ７ ± １９􀆰 ０ ２６４􀆰 ７ ± ２２􀆰 ２ ２９２􀆰 ０ ± ７６􀆰 ４ ３１４􀆰 ２ ± ６４􀆰 ４ ２９６􀆰 ２ ± ２９􀆰 ７ ３１３􀆰 ８ ± １５􀆰 ４

Ａ 组 １５５􀆰 ５ ± ６􀆰 ３ １８９􀆰 １ ± ２１􀆰 ４ ２８４􀆰 ３ ± ３２􀆰 １ ２８０􀆰 ３ ± １９􀆰 ６ ３０１􀆰 ６ ± １３􀆰 ３ ２９７􀆰 ３ ± １７􀆰 ９ ３００􀆰 ０ ± ２２􀆰 １

Ｂ 组 １５４􀆰 ７ ± ７􀆰 ５ １７３􀆰 ７ ± １３􀆰 ５ ２８８􀆰 ８ ± ５８􀆰 ３ ２９０􀆰 ０ ± １４􀆰 ３ ２９１􀆰 ７ ± ４９􀆰 ５ ３１１􀆰 ２ ± ４３􀆰 ５ ３２４􀆰 ８ ± ５６􀆰 ７

Ｃ 组 １５４􀆰 ８ ± １０􀆰 ７ １７８􀆰 ２ ± ２６􀆰 ３ ２７２􀆰 ０ ± ２６􀆰 ７ ３２０􀆰 ２ ± ３４􀆰 ５ ３００􀆰 ０ ± ４７􀆰 ７ ３２４􀆰 ８ ± ５６􀆰 ７ ３３８􀆰 ２ ± ６４􀆰 ２

Ｄ 组 １５７􀆰 ８ ± ８􀆰 ４ １９１􀆰 １ ± ２３􀆰 ０ ２７５􀆰 ８ ± ３４􀆰 ９ ３３７． ｏ ± ２７􀆰 ０ ２９１􀆰 ２ ± ２９􀆰 ３ ３３８􀆰 ６ ± ６４􀆰 ６ ３４７􀆰 ０ ± ５７􀆰 ３

注：在同一时间点，单因素方差分析显示，Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ 组大鼠体重较对照组差异无统计学意义，Ｐ ＞ ０􀆰 ０５

２􀆰 ２　 各组血清 ＬＤＨ、ＡＬＴ、ＡＳＴ 活性的变化

由表 ２ 可知，各浓度锶水饮用组血清 ＬＤＨ、
ＡＬＴ、ＡＳＴ 活性较对照组差异无统计学意义（Ｐ ＞
０􀆰 ０５）。 随时间延长，第 ２ 月血清 ＬＤＨ 较第 ０ 月升

高，第 ３、４、５、６ 月血清 ＬＤＨ 较第 ０ 月降低，且差异

均有统计学意义（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）；第 １ 月血清 ＬＤＨ 较第

０ 月差异无统计学意义（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５）。 第 ３、６ 月血清

ＡＬＴ 较第 ０ 月降低，差异有统计学意义（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５），
第 １、２、４、５ 月与第 ０ 月比较，差异无统计学意义

（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５）。 第 １ 月血清 ＡＳＴ 较第 ０ 月升高，第 ３、
６ 月血清 ＡＳＴ 较第 ０ 月降低，且差异均有统计学意

义（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５），第 ２、４、５ 月与第 ０ 月比较，差异无统

计学意义（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５）。
２􀆰 ３　 各组血清 ＴＧ、ＨＤＬ⁃Ｃ、ＣＨＯＬ 水平的变化

由表 ３ 可知，各浓度试验组大鼠血清 ＴＧ、ＨＤＬ⁃
Ｃ、ＣＨＯＬ 水平较对照组比较，差异无统计学意义

（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５）。 第 １、２、３、４、５、６ 个月血清 ＴＧ 较第 ０
月降低，且差异均有统计学意义（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）。 第 １、
２、３ 个月血清 ＨＤＬ⁃Ｃ 较第 ０ 月升高，且差异均有统

计学意义（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）；第 ４、５ 个月血清 ＨＤＬ⁃Ｃ 较第

０ 月降低，且差异均有统计学意义（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）；第
６ 个月血清 ＨＤＬ⁃Ｃ 与第 ０ 月比较，差异无统计学意

义（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５），且浓度与时间有交互作用。 第 １、２、
６ 个月血清 ＣＨＯＬ 水平较第 ０ 月升高，差异均有统

计学意义（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５），且月份和浓度间有交互作用。
２􀆰 ４　 各组血清 ＢＵＮ、Ｃｒ 水平的变化

由表 ４ 可知，Ａ 组大鼠血清 ＢＵＮ 较对照组降

低，Ｂ、Ｃ、Ｄ 组大鼠血清 ＢＵＮ 与对照组比较，差异无

统计学意义（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５）；第 ２、３、４、５、６ 个月血清

ＢＵＮ 较第 ０ 个月升高，且差异均有统计学意义（Ｐ ＜
０􀆰 ０５）。 各浓度试验组大鼠血清 Ｃｒ 水平与对照组比

较，差异无统计学意义（Ｐ ＞ ０􀆰 ０５）。 第 ２、４、５、６ 个

月血清 Ｃｒ 较第 ０ 个月升高，且差异均有统计学意义

（Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）。
２􀆰 ５　 各组大鼠心、肝、肾脏形态比较

光镜下，ＨＥ 染色显示各浓度试验组大鼠心肌

细胞排列，心肌细胞形态正常，与对照组比较无差

异。 各浓度试验组大鼠肝脏组织结构完整，肝小叶
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　 　 　表 ２　 大鼠饮用自来水或含锶矿泉水后血清 ＡＬＴ、ＡＳＴ 和

ＬＤＨ 的变化（􀭰ｘ ±ｓ，ｎ ＝ ６，Ｕ ／ Ｌ）
Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｈａｎｇｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ａｃｔｉｖｉｔｙ ｏｆ ｓｅｒｕｍ ＡＬＴ，ＡＳＴ ａｎｄ

ＬＤＨ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｆｔｅｒ ｄｒｉｎｋｉｎｇ ｔａｐ ｗａｔｅｒ ｏｒ ｍｉｎｅｒａｌ ｗａｔｅｒ

组别 月份 ＡＬＴ ＡＳＴ ＬＤＨ

０ ３４􀆰 １ ± ６􀆰 ２ ８５􀆰 ０ ± １８􀆰 ５ ３８１􀆰 ０ ± ６５􀆰 ７

１ ３４􀆰 ４ ± ６􀆰 ６ ９１􀆰 ５ ± ２８􀆰 ２★ ３８４􀆰 ４ ± １８４􀆰 ６

２ ２９􀆰 １ ± ２􀆰 ８ ８７􀆰 １ ± ６􀆰 ４ ４８９􀆰 ３ ± １７２􀆰 １★

对照组 ３ ２８􀆰 ２ ± ４􀆰 ４▲ ７５􀆰 ７ ± ２０􀆰 ８▲ ３０９􀆰 ８ ± １１２􀆰 ９▲

４ ２８􀆰 ６ ± ５􀆰 ８ ８０􀆰 ９ ± １５􀆰 ８ １５５􀆰 ８ ± ９４􀆰 ９▲

５ ４４􀆰 ９ ± １１􀆰 １ ９１􀆰 ４ ± １１􀆰 ８ １４４􀆰 ３ ± ９０􀆰 ９▲

６ ２７􀆰 ５ ± ５􀆰 ７▲ ７１􀆰 ０ ± １１􀆰 ４▲ １０８􀆰 ７ ± ９２􀆰 ８▲

０ ３４􀆰 ３ ± ６􀆰 ４ ８４􀆰 ０ ± １７􀆰 １ ３７８􀆰 ９ ± １１２􀆰 ９

１ ２９􀆰 ９ ± ８􀆰 ７ ８６􀆰 ８ ± １３􀆰 ５★ １６９􀆰 ９ ± ６４􀆰 ３

２ ４５􀆰 ９ ± １６􀆰 ２ ８９􀆰 ５ ± ３０􀆰 ８ ５７４􀆰 ２ ± １３８􀆰 ０★

Ａ 组 ３ ２３􀆰 ３ ± ６􀆰 ９▲ ７１􀆰 ５ ± １３􀆰 ７▲ １３０􀆰 ５ ± ４８􀆰 ３▲

４ ２８􀆰 ７ ± ７􀆰 ４ ８４􀆰 ５ ± ５􀆰 ８ １８２􀆰 ２ ± ９５􀆰 ８▲

５ ３０􀆰 ０ ± １０􀆰 ０ ７４􀆰 ６ ± ２５􀆰 １ １９４􀆰 ５ ± １４６􀆰 ４▲

６ ２５􀆰 ２ ± ４􀆰 ３▲ ６４􀆰 ８ ± １０􀆰 ０▲ ８２􀆰 ８ ± ８􀆰 ９▲

０ ３４􀆰 ４ ± ６􀆰 ３ ８４􀆰 ７ ± １７􀆰 ３ ３８０􀆰 １ ± ３６􀆰 ５

１ ４５􀆰 ８ ± ２８􀆰 ３ １１０􀆰 ２ ± ２７􀆰 ２★ ３２７􀆰 ９ ± １２１􀆰 ７

２ ３９􀆰 ９ ± ６􀆰 ４ ８４􀆰 ９ ± １６􀆰 ０ ３３９􀆰 ６ ± ８９􀆰 ４★

Ｂ 组 ３ ２１􀆰 ８ ± ３􀆰 ８▲ ６２􀆰 ６ ± ７􀆰 ３▲ １１４􀆰 ４ ± ２４􀆰 ８▲

４ ２５􀆰 ０ ± ５􀆰 １ ６６􀆰 ５ ± ５􀆰 １ １２１􀆰 ２ ± ２６􀆰 ２▲

５ ２６􀆰 ２ ± ８􀆰 ４ ６９􀆰 ６ ± ６􀆰 ５ １８１􀆰 ８ ± ８４􀆰 ６▲

６ ２６􀆰 ６ ± ８􀆰 ３▲ ６３􀆰 ９ ± ７􀆰 ０▲ ７９􀆰 ８ ± ４􀆰 ８▲

０ ３４􀆰 １ ± ６􀆰 ２ ８４􀆰 ２ ± １６􀆰 ９ ３８１􀆰 ４ ± ５１􀆰 ９

１ ３９􀆰 ８ ± １４􀆰 ２ １１４􀆰 ３ ± ２９􀆰 ５★ ４００􀆰 ５ ± ２６􀆰 １２

２ ３８􀆰 ７ ± ５􀆰 １ ９２􀆰 ０ ± １３􀆰 ５ ５２７􀆰 ８ ± ８３􀆰 ７★

Ｃ 组 ３ ２８􀆰 ４ ± ６􀆰 ３▲ ６０􀆰 ５ ± ６􀆰 ７▲ １２８􀆰 ２ ± ２４􀆰 ８▲

４ ３１􀆰 ９ ± ７􀆰 ２ ７５􀆰 ５ ± ５􀆰 ５ １０６􀆰 ５ ± １７􀆰 ８▲

５ ３０􀆰 ５ ± ９􀆰 ６ ８５􀆰 ５ ± ２８􀆰 ３ １６０􀆰 ９ ± ５１􀆰 ３▲

６ ２７􀆰 ８ ± ８􀆰 ５▲ ７０􀆰 １ ± １０􀆰 ２▲ ８３􀆰 ４ ± １１􀆰 ２▲

０ ３３􀆰 ８ ± ５􀆰 ８ ８３􀆰 ４ ± １６􀆰 ３ ３７７􀆰 ７ ± ５６􀆰 ２

１ ３２􀆰 ８ ± １５􀆰 ０ ８５􀆰 １ ± ９􀆰 ８★ ３５７􀆰 ２ ± １７８􀆰 ９

２ ４３􀆰 １ ± ５􀆰 １ ８９􀆰 １ ± １３􀆰 ０ ５４６􀆰 ７ ± ４２􀆰 ７★

Ｄ 组 ３ ２６􀆰 ９ ± ６􀆰 ３▲ ６０􀆰 ３ ± ７􀆰 ７▲ １７４􀆰 １ ± ２５􀆰 ９▲

４ ３１􀆰 ４ ± ２􀆰 ８ ８４􀆰 ７ ± １０􀆰 １ １２８􀆰 ４ ± ５２􀆰 ４▲

５ ３２􀆰 ０ ± １８􀆰 ８ ７４􀆰 １ ± １３􀆰 ９ １３２􀆰 ７ ± ９７􀆰 ３▲

６ ２６􀆰 ６ ± ６􀆰 ４▲ ７４􀆰 １ ± １０􀆰 ５▲ １１２􀆰 ５ ± ４９􀆰 ０▲

注：与对照组比较，Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ 组 ＡＬＴ、ＡＳＴ、ＬＤＨ 水平差异无统计学
意义；从整体上看，与第 ０ 月比较，▲ 为降低 Ｐ ＜ ０􀆰 ０５，★ 为升高
Ｐ ＜ ０􀆰 ０５

表 ３　 大鼠饮用自来水或含锶矿泉水后血清 ＴＧ、ＨＤＬ⁃Ｃ 和

ＣＨＯＬ 水平的变化（􀭰ｘ ±ｓ，ｎ ＝ ６，ｍｍｏｌ ／ Ｌ）
Ｔａｂｌｅ ３　 Ｃｈａｎｇｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ｓｅｒｕｍ ＴＧ， ＨＤＬ⁃Ｃ ａｎｄ
ＣＨＯＬ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｆｔｅｒ ｄｒｉｎｋｉｎｇ ｔａｐ ｗａｔｅｒ ｏｒ ｍｉｎｅｒａｌ ｗａｔｅｒ

组别 月份 ＴＧ ＨＤＬ⁃Ｃ ＣＨＯＬ

０ ０􀆰 ８１ ± ０􀆰 １４ ０􀆰 ６９ ± ０􀆰 １４ １􀆰 ３４ ± ０􀆰 ３２

１ ０􀆰 ７９ ± ０􀆰 ２４▲ ０􀆰 ７０ ± ０􀆰 １４★ １􀆰 ３５ ± ０􀆰 ３４★

２ ０􀆰 ３７ ± ０􀆰 １２▲ １􀆰 １９ ± ０􀆰 １８★ １􀆰 ８４ ± ０􀆰 ３１★

对照组 ３ ０􀆰 ６６ ± ０􀆰 ２８▲ １􀆰 １９ ± ０􀆰 １４★ １􀆰 ６０ ± ０􀆰 １７

４ ０􀆰 ５７ ± ０􀆰 １７▲ ０􀆰 ６８ ± ０􀆰 １９▲ １􀆰 ３５ ± ０􀆰 ２６

５ ０􀆰 ３２ ± ０􀆰 ２２▲ ０􀆰 ３４ ± ０􀆰 ０４▲ １􀆰 １１ ± ０􀆰 １２

６ ０􀆰 ６２ ± ０􀆰 ２７▲ ０􀆰 ６８ ± ０􀆰 １５ １􀆰 ６４ ± ０􀆰 １６★

０ ０􀆰 ７８ ± ０􀆰 ２４ ０􀆰 ６７ ± ０􀆰 １３ １􀆰 ３４ ± ０􀆰 ３２

１ ０􀆰 ４６ ± ０􀆰 １６▲ ０􀆰 ７５ ± ０􀆰 ３３★ １􀆰 ４２ ± ０􀆰 ４７★

２ ０􀆰 ４９ ± ０􀆰 １６▲ １􀆰 １１ ± ０􀆰 ２０★ １􀆰 ７１ ± ０􀆰 ３３★

Ａ 组 ３ ０􀆰 ３９ ± ０􀆰 １５▲ １􀆰 ０２ ± ０􀆰 ２３★ １􀆰 ４３ ± ０􀆰 ２５

４ ０􀆰 ４９ ± ０􀆰 １３▲ ０􀆰 ６４ ± ０􀆰 １７▲ １􀆰 ３６ ± ０􀆰 ２２

５ ０􀆰 ３６ ± ０􀆰 ０８▲ ０􀆰 ４２ ± ０􀆰 ０６▲ １􀆰 ３２ ± ０􀆰 １２

６ ０􀆰 ５５ ± ０􀆰 ２３▲ ０􀆰 ６０ ± ０􀆰 １３ １􀆰 ５８ ± ０􀆰 ３２★

０ ０􀆰 ８０ ± ０􀆰 １８ ０􀆰 ６９ ± ０􀆰 １３ １􀆰 ３１ ± ０􀆰 ２６

１ ０􀆰 ５３ ± ０􀆰 ０８▲ １􀆰 ００ ± ０􀆰 ２３★ １􀆰 ８１ ± ０􀆰 ３７★

２ ０􀆰 ４７ ± ０􀆰 １７▲ １􀆰 １３ ± ０􀆰 １９★ １􀆰 ８１ ± ０􀆰 ２４★

Ｂ 组 ３ ０􀆰 ５２ ± ０􀆰 １８▲ １􀆰 ０７ ± ０􀆰 ０８★ １􀆰 ５２ ± ０􀆰 １８

４ ０􀆰 ５１ ± ０􀆰 １３▲ ０􀆰 ５９ ± ０􀆰 １２▲ １􀆰 ２３ ± ０􀆰 ２０

５ ０􀆰 ４４ ± ０􀆰 １４▲ ０􀆰 ４２ ± ０􀆰 １１▲ １􀆰 ２２ ± ０􀆰 ２５

６ ０􀆰 ３９ ± ０􀆰 ０８▲ ０􀆰 ５３ ± ０􀆰 ０４ １􀆰 ４５ ± ０􀆰 １０★

０ ０􀆰 ８０ ± ０􀆰 １９ ０􀆰 ６９ ± ０􀆰 １２ １􀆰 ３４ ± ０􀆰 ３３

１ ０􀆰 ６０ ± ０􀆰 １８▲ １􀆰 ０５ ± ０􀆰 １２★ １􀆰 ８４ ± ０􀆰 ２０★

２ ０􀆰 ３９ ± ０􀆰 １３▲ １􀆰 １０ ± ０􀆰 １１★ １􀆰 ７８ ± ０􀆰 １５★

Ｃ 组 ３ ０􀆰 ４２ ± ０􀆰 １８▲ ０􀆰 ９３ ± ０􀆰 １５★ １􀆰 ３３ ± ０􀆰 ２０

４ ０􀆰 ５８ ± ０􀆰 １７▲ ０􀆰 ６９ ± ０􀆰 ０７▲ １􀆰 ３９ ± ０􀆰 １２

５ ０􀆰 ６５ ± ０􀆰 ２４▲ ０􀆰 ４１ ± ０􀆰 １２▲ １􀆰 ３１ ± ０􀆰 ２３

６ ０􀆰 ４８ ± ０􀆰 ２０▲ ０􀆰 ６９ ± ０􀆰 １２ １􀆰 ６４ ± ０􀆰 ２２★

０ ０􀆰 ７９ ± ０􀆰 ２１ ０􀆰 ６８ ± ０􀆰 １４ １􀆰 ３４ ± ０􀆰 ２６

１ ０􀆰 ４５ ± ０􀆰 ０７▲ ０􀆰 ８２ ± ０􀆰 ０７★ １􀆰 ５０ ± ０􀆰 ２０★

２ ０􀆰 ４４ ± ０􀆰 ０６▲ １􀆰 ２０ ± ０􀆰 １９★ １􀆰 ８４ ± ０􀆰 ２４★

Ｄ 组 ３ ０􀆰 ６３ ± ０􀆰 ２８▲ ０􀆰 ８３ ± ０􀆰 １６★ １􀆰 ０８ ± ０􀆰 ３９

４ ０􀆰 ６２ ± ０􀆰 １９▲ ０􀆰 ６３ ± ０􀆰 １１▲ １􀆰 ２９ ± ０􀆰 ２１

５ ０􀆰 ６５ ± ０􀆰 １７▲ ０􀆰 ４２ ± ０􀆰 ０９▲ １􀆰 ３７ ± ０􀆰 ２０

６ ０􀆰 ４１ ± ０􀆰 １６▲ ０􀆰 ８０ ± ０􀆰 １０ １􀆰 ８５ ± ０􀆰 ２６★

注：与对照组比较，Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ 组 ＴＧ、ＨＤＬ⁃Ｃ、ＣＨＯＬ 水平差异无统计学
意义；从整体上看，与第 ０ 月比较，▲ 为降低 Ｐ ＜ ０􀆰 ０５，★ 为升高
Ｐ ＜０􀆰 ０５
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表 ４　 大鼠饮用自来水或含锶矿泉水后血清 ＢＵＮ 和

Ｃｒ 含量的变化（􀭰ｘ ±ｓ，ｎ ＝ ６）
Ｔａｂｌｅ ４　 Ｃｈａｎｇｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｃｏｎｔｅｎｔｓ ｏｆ ｓｅｒｕｍ ＢＵＮ ａｎｄ

Ｃｒ ｉｎ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ａｆｔｅｒ ｄｒｉｎｋｉｎｇ ｔａｐ ｗａｔｅｒ ｏｒ ｍｉｎｅｒａｌ ｗａｔｅｒ
组别 月份 ＢＵＮ ／ （ｍｍｏｌ ／ Ｌ） Ｃｒ ／ （μｍｍｏｌ ／ Ｌ）

对照组

Ａ 组

Ｂ 组

Ｃ 组

Ｄ 组

０ ４􀆰 １ ± １􀆰 ３ ２２􀆰 ０ ± ９􀆰 ６
１ ４􀆰 ３ ± １􀆰 ６ ２２􀆰 ５ ± １０􀆰 ３
２ ６􀆰 １ ± ０􀆰 ４★ ３９􀆰 ８ ± ３􀆰 ７★

３ ５􀆰 ９ ± １􀆰 ２★ ３２􀆰 ２ ± １０􀆰 ９
４ ６􀆰 ９ ± ０􀆰 ９★ ５６􀆰 ０ ± １２􀆰 ６★

５ ６􀆰 ７ ± １􀆰 ０★ ３７􀆰 ３ ± ４􀆰 ３★

６ ６􀆰 ４ ± ０􀆰 ９★ ３９􀆰 ２ ± ４􀆰 ２★

０ ４􀆰 ０ ± １􀆰 ３ ２１􀆰 ７ ± ９􀆰 ２●

１ ３􀆰 ３ ± ０􀆰 ８ ２２􀆰 ９ ± ５􀆰 ４●

２ ５􀆰 ７ ± １􀆰 ０★ ３７􀆰 ９ ± ６􀆰 ０●★

３ ５􀆰 １ ± １􀆰 １★ ３０􀆰 ６ ± ８􀆰 ０●

４ ６􀆰 ３ ± １􀆰 ３★ ５０􀆰 ８ ± ６􀆰 ６●★

５ ５􀆰 ２ ± ０􀆰 ７★ ３２􀆰 ０ ± １０􀆰 ２●★

６ ５􀆰 ５ ± ０􀆰 ８★ ２９􀆰 ８ ± ６􀆰 １●★

０ ４􀆰 ０ ± １􀆰 ３ ２１􀆰 ９ ± ９􀆰 ５
１ ４􀆰 ５ ± １􀆰 ０ ２９􀆰 ４ ± ６􀆰 １
２ ５􀆰 ５ ± １􀆰 ２★ ３５􀆰 １ ± ５􀆰 ４★

３ ６􀆰 ２ ± ０􀆰 ９★ ２８􀆰 １ ± ６􀆰 ８
４ ５􀆰 ２ ± １􀆰 ４★ ４０􀆰 １ ± ７􀆰 ０★

５ ６􀆰 ８ ± １􀆰 ３★ ４０􀆰 ５ ± １５􀆰 ７★

６ ５􀆰 ０ ± ０􀆰 ７★ ３０􀆰 ９ ± １􀆰 ２★

０ ４􀆰 １ ± １􀆰 ２ ２２􀆰 ２ ± ９􀆰 ８
１ ４􀆰 ９ ± ０􀆰 ７ ３４􀆰 １ ± ５􀆰 ３
２ ５􀆰 ８ ± ０􀆰 ８★ ３６􀆰 ４ ± ５􀆰 ０★

３ ５􀆰 １ ± １􀆰 ２★ ２０􀆰 ９ ± ２􀆰 ６
４ ７􀆰 ３ ± １􀆰 ９★ ５０􀆰 ５ ± ７􀆰 ６★

５ ６􀆰 １ ± ０􀆰 ８★ ３５􀆰 ５ ± １１􀆰 ８★

６ ５􀆰 ３ ± １􀆰 １★ ３７􀆰 ７ ± ５􀆰 ７★

０ ４􀆰 １ ± １􀆰 ２ ２１􀆰 ９ ± ９􀆰 ４
１ ３􀆰 ７ ± ０􀆰 ２ ２５􀆰 ６ ± ５􀆰 ７
２ ６􀆰 １ ± ０􀆰 ９★ ３３􀆰 ０ ± ３􀆰 ２★

３ ５􀆰 ３ ± ０􀆰 ６★ １８􀆰 １ ± ５􀆰 ０
４ ７􀆰 １ ± １􀆰 ３★ ５３􀆰 ７ ± ６􀆰 ９★

５ ６􀆰 ７ ± １􀆰 ３★ ３４􀆰 ０ ± １２􀆰 ４★

６ ５􀆰 ９ ± ０􀆰 ９★ ３８􀆰 １ ± ３􀆰 ５★

注：与对照组比较，●为 Ｐ ＜ ０􀆰 ０５；从整体上看，与第 ０ 月比较，★为升
高 Ｐ ＜ ０􀆰 ０５

和肝细胞形态正常，与对照组比较无差异。 各浓度

试验组和对照组大鼠肾小球和肾小管形态正常。

３　 讨论

锶是人体必需的 １４ 种微量元素之一。 对于锶的

认识，之前多停留于其生骨、强壮骨骼的作用。 新近

研究发现，锶还能防治心血管疾病［２ － ４］，与长寿有关。

据调查，长寿老人聚居地的土壤和水中锶明显高于对

照组地区。 而对于锶对正常机体的血清学指标的影

响还少见报道。 本试验探讨了含锶量较高的长江雪

岭矿泉水饮用 ６ 个月对正常大鼠的影响。
结果显示，饮用 ２、４、６ 和 ８ ｍｇ ／ Ｌ 含锶矿泉水

６ 个月对正常大鼠血清 ＡＬＴ、ＡＳＴ、ＬＤＨ、Ｃｒ、ＴＧ、ＨＤＬ
和 ＣＨＯＬ 含量均无影响；但 ２ ｍｇ ／ Ｌ 锶水饮用组有降

低血清 ＢＵＮ 的作用，４、６ 和 ８ ｍｇ ／ Ｌ 锶水饮用组血

清 ＢＵＮ 水平与对照组比较，差异无统计学意义。 而

ＢＵＮ 和 Ｃｒ 是临床用于评定肾功能的重要指标［５］，
ＡＬＴ 和 ＡＳＴ 是反映肝功能的重要指标。 本试验结果

说明饮用含锶矿泉水包括较高浓度（６ 和 ８ ｍｇ ／ Ｌ）
６ 个月对正常大鼠肝肾功能及脂代谢无不良影响，
表明在 ６ 个月的时间内对大鼠机体无有害影响。 而

有文献报道［６］高脂血症大鼠模型，饮用含锶矿泉水

（含锶 ０􀆰 ４８ ｍｇ ／ Ｌ，偏硅酸 ３２􀆰 ８ ｍｇ ／ Ｌ）２ 个月，总胆

固醇（ＴＣ）和 ＴＧ 含量降低。 但本试验显示含锶矿

泉水 ６ 个月时间内无明显的降低 ＴＣ 和 ＴＧ 含量的

作用，可能与在生理和病理两种不同的状态下，含
锶矿泉水对机体的影响不同有关。

综上所述，２、４、６ 和 ８ ｍｇ ／ Ｌ 含锶矿泉水饮用

６ 个月对正常大鼠血清学指标无不良影响，对肝、肾
功能及形态无损伤作用，对心肌形态无损伤作用，
提示了饮用的安全性。 但对于正常人群长时间饮

用的效果尚待进一步的流行病学调查研究，特别是

较高浓度 ６ 和 ８ ｍｇ ／ Ｌ 含锶矿泉水的在生理和病理

状态下对机体的影响还需更深入的研究。
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