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Үндэслэл: Ясны сийрэгжилт нь ясны эрдсийн нягтрал 
багасч, ясны бүтэц муудаж, ясны бат бөх чанар буурч, 
улмаар хугарал үүсэх мэдрэмтгий байдал нэмэгддэг 
ясны тогтолцооны өвчин юм.1 Ясны сийрэгжилтийн 
эмнэлзүйн илрэл нь хугарал бөгөөд нийт хугарлын 

80 орчим хувь нь ясны сийрэгжилттэй холбоотой 
байдаг.2  Ясны хугарал нь амьдралын чанарыг 
бууруулах, нас барах, тахир дутуу болох, санхүүгийн 
дарамт ихсэх шалтгаан болдог тул хугарлын өндөр 
болон маш өндөр эрсдэлтэй хүмүүсийг эрт илрүүлж, 
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Товч утга:
Үндэслэл: Кальцийн гидроксиапатит нь яс болон шүдний эдэд 
агуулагдах гол эрдэс бодис юм. Орчин үед кальцийн гидроксиапатитыг 
био-анагаах ухаанд эмийн бодисын ялгаралтыг хянах матриц болгох, 
ясны эд эсэд материал нөхөх зэргээр өргөнөөр хэрэглэдэг. Кальцийн 
гидроксиапатитыг ууж хэрэглэх нь ясны хугарлын эдгэрэлтийг хурдасгаж, 
нөхөн төлжилтийг сэргээхээс гадна ясны сийрэгжилтээс урьдчилан 
сэргийлдэг. Зорилго: Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийн архагдуу 
хорон чанарыг судлах. Арга, аргачлал: Кальцийн гидроксиапатитын 
бэлдмэлийн архагдуу хорон чанарын судалгааг Эдийн Засгийн Хамтын 
Ажиллагааг Хөгжүүлэх Байгууллагын 423 дугаар удирдамжийн (OECD 
423) дагуу хийж гүйцэтгэсэн. Хяналтын буюу эрүүл, туршилтын (1,2) 
бүлэгт тус бүр Вистар үүлдрийн 10 хархыг авч, эрүүл бүлэгт нэрмэл 
ус, туршилтын бүлэгт кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 1000 мг/кг, 
2000 мг/кг тунгаар 45 хоногийн турш өдөр бүр уулгаж, хархны ерөнхий 
байдал, хордлогын шинж тэмдэг, үхлийг ажиглаж бүртгэсэн. Туршилт 
судалгааны 46 дах хоногт хархны цусны ерөнхий шинжилгээ болон 
биохимийн шинжилгээг хийсэн. Эрүүл болон кальцийн гидроксиапатит 
хэрэглэсэн хархны элэг, бөөр, зүрх, дэлүү ба ходоод зэрэг эрхтнийг авч, 
10% буфер формалины уусмалд, бэхжүүлж, гистологийн шинжилгээний 
тодорхой дамжлагуудаар бэлтгэж, 5µм-ээр зүсэж, гематоксин эозиноор 
будаж, Olympus BX41 гэрлийн микроскопийг ашиглан, гистопаталогийн 
шинжилгээг хийсэн. Үр дүн: Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 45 
хоногийн турш хэрэглэхэд харханд хордлого, зан төрхийн өөрчлөлтийн 
шинж тэмдэг ажиглагдаагүй бөгөөд туршилтын хугацаанд хархнууд 
бүгд амьд байсан. Кальцийн гидроксиапатитыг 45 хоногийн турш 1000 
мг/кг ба 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн хархны ийлдсийн Асат, Алат 
болон шүлтлэг фосфатаза, креатинин, мочевины хэмжээг эрүүл болон 
туршилтын бүлэг хооронд харьцуулахад статистик ач холбогдол бүхий 
(p>0.05) ялгаа ажиглагдаагүй. Эрүүл болон кальцийн гидроксиапатит 
бэлдмэлийг хэрэглэсэн бүлэгт элэг, дэлүү, зүрх, бөөр ба ходоодны 
гистопатологийн шинжилгээнд эдгээр эрхтний эдийн хэвийн бүтэц 
хадгалагдсан байсан. Дүгнэлт: Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 
уулгаж хэрэглэхэд элэг болон бөөрийг хордуулах нөлөөгүй байна. 
Кальцийн гидроксиапатитыг 1000 мг/кг, 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн 
хархны гистологийн шинжилгээнд бөөрний эдэд бага зэрэг завсрын 
эдийн шохойжилт, 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн харханд ходоодны 
өнгөц шархлаа илэрсэн байна.

Түлхүүр үг: 
Харх
Биохими
Яс сийрэгжилт
Гистопатологийн 
шинжилгээ



Эрүүл Мэндийн Шинжлэх Ухаан Сэтгүүл

Vol.19, №4, (75) 2023 - 46 -

урьдчилан сэргийлэх болон ясны сийрэгжилтийн 
эмчилгээг оновчтой хийх шаардлагатай байна.3

	 Ясны сийрэгжилтийг анхдагч болон 
хоёрдогч гэж ангилдаг.  Анхдагч ясны сийрэгжилт 
нь эмэгтэйчүүдэд цэвэршилтийн дараа болон 70-
аас дээш насны эрэгтэй, эмэгтэй хүмүүст ихэвчлэн 
илэрдэг.  Системийн өвчин, дотоод шүүрлийн өвчин, 
хорт хавдар нь хоёрдогч ясны сийрэгжилтийг үүсгэдэг 
байна. Үүнээс гадна удаан хугацааны глюкокортикоид 
эмчилгээ нь гэдэсний ханаар кальцийн шимэгдэлтийг 
бууруулж, шээсээр ялгарах кальцийг нэмэгдүүлж, 
сийвэн дэх бамбай булчирхайн дааврыг ихэсгэж, ясны 
алдагдалд хүргэдэг болохыг судлаачид тогтоосон 
байдаг.4,5 Протоны шахуургыг хориглогч, эпилепсийн 
эсрэг, шээс хөөх, антикоагулянт ба циклоспорин А 

зэрэг эмийг удаан хугацаагаар хэрэглэх нь хүнд зэргийн 
ясны алдагдалд хүргэдэг бөгөөд мөн архи, тамхины 
хэрэглээ, хөдөлгөөний хомсдол, амьдралын буруу 
хэв маяг нь хоёрдогч ясны сийрэгжилтийг үүсгэдэг 
болохыг цөөнгүй судлаачид тэмдэглэсэн болно.6–11

	 Ясны сийрэгжилт өвчнөөс урьдчилан 
сэргийлэх зорилгоор витамин Д болон эрдэс бодис 
агуулсан бүтээгдэхүүнийг хэрэглэхийг зөвлөсөн 
байдаг ч нийлэг аргаар гаргаж авсан кальцийн бэлдмэл 
нь өндөр өртөгтэй, гаж нөлөө ихтэй байдаг.12 Иймээс 
байгалийн гаралтай, эмчилгээний үр дүнтэй, гаж нөлөө 
багатай, ясны сийрэгжилтийн эсрэг үйлдэлтэй бэлдмэл 
гаргаж авах шаардлагатай байгаа нь энэхүү судалгааг 
хийх үндэслэл боллоо.

Зорилго: Бугын эврээс гаргаж авсан кальцийн 
гидроксиапатит бэлдмэлийн архагдуу хорон чанарыг 
судлах

Арга, аргачлал: Бид туршилт судалгаандаа “Монос-
Фарм” ХХК-ны Эм судлалын хүрээлэнд үржүүлж 
байгаа Wistar үүлдрийн хархыг ашигласан. АШУҮИС-
ийн Судалгааны ёс зүйн хяналтын хорооны №2022/3-
08 шийдвэрээр судалгаа хийх ёс зүйн зөвшөөрөл авсан.
Бугын эврээс гаргаж авсан кальцийн гидроксиапатит 
бэлдмэлийн архагдуу хорон чанарын судалгааг 200-
250 гр жинтэй, Wistar үүлдрийн харханд OECD-407 
удирдамжийн дагуу явуулсан.13 Хяналтын буюу 
эрүүл, туршилтын (1,2) бүлэгт тус бүр 10 харх авч, 
эрүүл бүлэгт нэрмэл ус, туршилтын бүлэгт кальцийн 
гидроксиапатит бэлдмэлийг 1000 мг/кг, 2000 мг/кг 
тунгаар 45 хоногийн турш өдөр бүр уулгасан.
	 Туршилт судалгааны 46 дах хоногт хархыг 
кетамин гидрохлоридоор мэдээгүйжүүлж, зүрхнээс 
хатгалт хийж цусыг авч, цусны ерөнхий шинжилгээ 
болон ийлдсийн Алат, Асат, шүлтлэг фосфатаза, 
креатинин ба мочевины хэмжээг тодорхойлсон.
	 Хархны биеийн жинг эхний өдөр ба 7, 14 дах 
хоногт хэмжсэн бөгөөд эрхтнүүдийн туйлын жинг 
хэмжиж, харьцангуй жинг (элэг, дэлүү, зүрх, уушги, 
бөөр) бодож, хяналтын болон туршилтын бүлэг 
хооронд харьцуулан судалсан.
	 Эрүүл болон кальцийн гидроксиапатит 
хэрэглэсэн хархны элэг, бөөр, зүрх, дэлүү ба ходоод 
зэргийг авч, гистологийн шинжилгээний тодорхой 
дамжлагуудаар бэлтгэж, 5µм-ээр зүсэж, гематоксин 

эозиноор будаж, Olympus BX41 гэрлийн микроскопийг 
ашиглан, гистопаталогийн шинжилгээг хийсэн.14,15

	 Судалгааны үр дүнгийн статистик 
боловсруулалтыг STATA-14 программыг ашиглаж, 
бүлэг хоорондын харьцуулалтыг one way ANOVA, 
Tukey-t test ашиглан хийв. p<0.05 утгыг статистикийн 
ач холбогдолтой гэж үзсэн.

Үр дүн: Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 45 
хоногийн турш хэрэглэхэд хордлого, зан төрхийн 
өөрчлөлтийн шинж тэмдэг ажиглагдаагүй бөгөөд 
туршилтын хугацаанд хархнууд бүгд амьд байсан. 
Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг хэрэглэсэн 
хархнуудын биеийн жинг хэмжиж, хяналтын бүлэг 
болон бүлэг хооронд харьцуулан судлахад биеийн 
жин буурсан үзүүлэлт ажиглагдаагүй (p>0.05). Харин 
туршилтын эхний өдрийг 45 хоногтой харьцуулахад 
биеийн жин эрүүл буюу хяналтын бүлэгт статистик ач 
холбогдол бүхий (p<0.05) ялгаатай нэмэгдсэн байна. 
Эрүүл болон кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 
хэрэглэсэн бүлгийн хархны цусны улаан, цагаан 
эс, ялтас эс, гемоглобин ба цусны өнгө илтгэгчийн 
үзүүлэлтийг бүлэг тус бүрээр дүгнэв. (Хүснэгт 1) 

Хүснэгт 1. Кальцийн гидроксиапатит 
бэлдмэлийг хэрэглэсэн хархны цусны ерөнхий 

шинжилгээний үзүүлэлт

Үзүүлэлт
Бүлэг

Эрүүл бүлэг Ca 1000 мг/кг Ca 2000 мг/кг
WBC 103/µl 8.64±0.61 7.01±1.89 7.32±1.28
RBC 106/µl 6.551±1.07 7.249±0.56 7.462±0.56
HGB g/dl 12.3±1.47 13.8±0.74 13.73±0.92
HCT% 37.73±4.71 43.31±1.62 43.31±3.54
MCV fl 59.26±7.35 59.99±3.76 58.05±2.05
MCH pg 19.13±1.52 19.09±1.15 18.42±0.67
MCHC g/dl 31.86±1.84 31.85±0.75 31.74±0.70
PLT 103/µl 991.4±20.96 967.2±116.71 966.6±125.55
RDW-SD fl 29.78±1.68 29.62±1.56 29.01±1.12
RDW-CV % 14.85±6.40 11.88±0.84 11.87±0.85
PDW fl 8.35±0.88 8.45±0.69 7.89±0.58
MPV fl 7.28±0.56 7.48±0.46 7.07±0.30
P-LCR% 7.23±3.45 7.99±2.56 5.64±1.40
PCT % 0.823±0.10 0.703±0.11 0.674±0.10

	 Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 45 
хоног 1000 мг/кг ба 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн 
хархны цусны улаан эс, цагаан эс, ялтас эс, гемоглобин 
болон гематокритийн үзүүлэлтийг эрүүл болон 
туршилтын бүлэг хооронд харьцуулахад статистик ач 
холбогдол бүхий ялгаа ажиглагдаагүй (p>0.05).
	 Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 45 
хоногийн турш хэрэглэсний дараа хархны элэгний 
үйл ажиллагааны үзүүлэлтүүд Асат, Алaт, шүлтлэг 
фосфатаза, бөөрний үйл ажиллагааны үзүүлэлтүүд 
креатинин, мочевины хэмжээг бүлэг тус бүрээр 
тодорхойлов. (Хүснэгт 2).
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Хүснэгт 2. Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг хэрэглэсэн 
хархны биохимийн шинжилгээний үзүүлэлт

Бүлэг 
                                                  Үзүүлэлт АЛАТ U/L АСАТ U/L Шүлтлэг 

фосфатаза U/L
Мочевин 
mmol/L

Креатинин 
µmol/L

Эрүүл бүлэг 192.5±34.61 175.8±23.92 235.7±44.2 7.3±0.5 49.4±3.99
Кальцийн  гидроксиапатит 1000 мг/кг 198.9±31.35 193.0±25.5 231.4±39.8 7.21±0.92 49.5±3.44
Кальцийн гидроксиапатит 2000 мг/кг 174.2±24.72 205.2±24.11 232.9±53.18 7.3±1.32 45.0±4.21

	 Кальцийн гидроксиапатитыг 45 хоногийн 
турш 1000 мг/кг ба 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн 
хархны ийлдсийн Асат, Алат болон шүлтлэг фосфатаза, 
креатинин, мочевины хэмжээг эрүүл болон туршилтын 
бүлэг хооронд харьцуулахад статистик ач холбогдол 
бүхий (p>0.05) ялгаа ажиглагдаагүй байгаа нь кальцийн 
гидроксиапатит бэлдмэлийг удаан хугацаагаар ууж 
хэрэглэхэд элэг болон бөөрийг хордуулах нөлөөгүй 

байна. 
	 Гистопаталогийн шинжилгээний үр дүнгээс 
харахад эрүүл болон кальцийн гидроксиапатитын 
хэрэглэсэн хархны элэгний эсэд өөхөн хувирал үгүй, 
портын замын үрэвсэл үгүй, элэгний эсийн мөхлөгт 
хувирал бага, синусойд цус дүүрэлттэй, шохойжилт 
байхгүй байв. (Зураг 1)

Зураг 1. Хархны элэгний бичил бүтэц. 
Будаг ГЭ. Өсгөлт 10 а. Эрүүл бүлэг б. Кальцийн гидроксиапатит 1000 мг/кг в. Кальцийн гидроксиапатит 2000 мг/кг

	 Бөөрний эдийн шинжилгээнд эрүүл бүлэгт 
бөөрний түүдгэнцэр хэвийн, сувганцрын тэжээлийн 
хувирал үгүй, завсрын эдийн үрэвсэлгүй, завсрын 
эдийн шохойжилтгүй байна (Зураг 2а). Харин 
кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 1000 мг/кг, 2000 

мг/кг тунгаар хэрэглэсэн хархны бөөрний түүдгэнцэр 
хэвийн, сувганцрын тэжээлийн хувирал бага, завсрын 
эдийн үрэвсэл үгүй, завсрын эдийн шохойжилт бага 
зэрэг илэрсэн байсан (Зураг 2б,2в).

Зураг 2. Хархны бөөрний бичил бүтэц. 
Будаг ГЭ. Өсгөлт 25 а. Эрүүл бүлэг б. Кальцийн гидроксиапатит 1000 мг/кг в. Кальцийн гидроксиапатит 2000 мг/кг 

Тайлбар: Хар сум шохойжилтыг тэмдэглэв.

	 Дэлүүний эдийн гистопатологийн 
шинжилгээнд эрүүл болон кальцийн гидроксиапатит 
бэлдмэлийг 1000 мг/кг, 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн 

бүлэгт фолликулын гиперплази үгүй. Улаан пульпийн 
цус дүүрэлт бага, бүрхүүлийн зузаарал үгүй байна 
(Зураг 3).
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Зураг 3. Хархны дэлүүний бичил бүтэц. 
Будаг ГЭ. Өсгөлт 4 а. Эрүүл бүлэг б. Кальцийн гидроксиапатит 1000 мг/кг в. Кальцийн гидроксиапатит 2000 мг/кг 

Тайлбар: Хар сум шохойжилтыг тэмдэглэв.

	 Зүрхний гистопатологийн шинжилгээнд 
эрүүл болон кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 
1000 мг/кг, 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн бүлэгт 

кардиомицитийн тэжээлийн хувирал бага. Булчин 
завсрын холбогч эдийн хаван бага байна. (Зураг 4).

Зураг 4. Хархны зүрхний бичил бүтэц. 
Будаг ГЭ. Өсгөлт 10 а.Эрүүл бүлэг б.Кальцийн гидроксиапатит 1000 мг/кг в. Кальцийн гидроксиапатит 2000 мг/кг

	 Ходоодны гистопатологийн шинжилгээнд 
эрүүл болон кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 
1000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн бүлэгт ходоодны 
салстын доод давхаргын хаван бага, салстын үрэвсэл 
үгүй, салстын хатингаршил үгүй, салстын өнгөц 

шархлаа үгүй байна (Зураг 5а,б). Харин кальцийн 
гидроксиапатит бэлдмэлийг 2000 мг/кг тунгаар 
хэрэглэсэн бүлэгт салстын доод давхаргын хаван бага, 
салстын үрэвсэл бага зэрэг, салстын хатингаршил 
үгүй, салстын өнгөц шархлаа үүссэн байсан (Зураг 5в).

Зураг 5. Хархны ходоодны бичил бүтэц. 
Будаг ГЭ. Өсгөлт 10 а. Эрүүл бүлэг б. Кальцийн гидроксиапатит 1000 мг/кг в. Кальцийн гидроксиапатит 2000 мг/кг 

Тайлбар: Хар сумаар өнгөц шархлаа үүссэн болохыг тэмдэглэв.

Хэлцэмж: Эрт дээр үеэс ургамал, амьтан болон эрдсийн 
гаралтай бэлдмэлийг янз бүрийн өвчнөөс урьдчилан 
сэргийлэх, эмчлэхэд ашиглаж ирсэн. Хүмүүс байгалийн 
гаралтай бүтээгдэхүүнийг аюулгүй, хор хөнөөлгүй гэж 
үзэж, ямар ч шинжлэх ухааны мэдлэггүй, хор судлалын 
нөлөөг нотлох баримтгүйгээр ашигладаг байна.16

	 Хор судлалын эцэг Paracelsus “Бүх бодис 
хортой. Хоргүй нэг ч бодис байхгүй. Харин хор уу 
эсвэл эм үү гэдгийг гагцхүү зөв тун л ялган зааглаж 
өгдөг” гэж тэмдэглэсэн байдаг.17

	 Хорон чанарын судалгаа нь фармакологийн 
туршилт судалгааны хамгийн чухал хэсэг бөгөөд 

энэхүү судалгааны үр дүнгээс хамаарч тухайн эмийг 
эмнэлзүйд хэрэглэх эсэхийг шийддэг.18 Олон улсын 
судлаачид хорон чанарын судалгаа хийгдээгүй эмийн 
бэлдмэлийг эмнэлзүйд хэрэглэхийг зөвшөөрдөггүй 
байна.19

	 Хорон чанарын судалгааг туршилтын 
бэлдмэлийг хэрэглэж буй хугацаа, тунгийн давтамжаас 
хамаарч цочмог, архагдуу, архаг хорон чанар гэж 
ангилдаг. Архагдуу хорон чанарын судалгаа нь 
зорилтот эрхтнүүдэд хуримтлагдсан хорон чанар 
эсвэл тухайн бэлдмэл, биологийн идэвхт бодисын 
физиологийн болон бодисын солилцоонд нөлөөлөх үр 
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дүнг бага тунгаар удаан хугацаагаар хэрэглэх замаар 
шалгах боломжийг олгодог бөгөөд мөн гаж нөлөөг 
илрүүлж, тухайн бэлдмэлийн урт хугацааны аюулгүй 
байдлыг урьдчилан таамаглах боломжтой.13

	 Бид бугын эврээс гаргаж авсан кальцийн 
гидроксиапатит бэлдмэлийг 45 хоногийн турш 1000 мг/
кг, 2000 мг/кг тунгаар уулгасны дараа хархны биеийн 
ерөнхий байдлыг ажиглаж, биеийн жин, эрхтнүүдийн 
жинг хэмжиж, цусны ерөнхий шинжилгээ, элэг болон 
бөөрний үйл ажиллагаа болон гистопатологийн 
шинжилгээг хийж архагдуу хорон чанарын судалгааг 
хийж гүйцэтгэсэн. 
	 Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 1000 
мг/кг, 2000 мг/кг тунгаар 45 хоног хэрэглэсэн харханд 
хордлогын шинж тэмдэг илрээгүй бөгөөд үхэл 
бүртгэгдээгүй.
Биеийн жингийн өөрчлөлтийг эм, химийн бодисын 
сөрөг нөлөөг үнэлэх чухал үзүүлэлт болгон 
ашигладаг.20  Бидний судалгаагаар эрүүл болон 
кальцийн гидроксиапатит хэрэглэсэн бүлэгт биеийн 
дундаж жин аажмаар, хэвийн өсөлттэй нэмэгдсэн 
байсан. 
	 Амьтны эрхтнүүдийн туйлын ба харьцангуй 
жин нь эрүүл болон эмгэг байдлыг илтгэх үзүүлэлт 
юм. Элэг, дэлүү, зүрх, уушги ба бөөр нь хордлогын 
улмаас үүссэн бодисын солилцооны хариу урвалд 
хамгийн эхэнд гэмтдэг эрхтнүүд учраас хорон 
чанарын судалгаанд эдгээр эрхтнүүдийн туйлын болон 
харьцангуй жинг хэмжих нь чухал ач холбогдолтой 
талаар судлаачид онцлон тэмдэглэсэн байна.21 

Кальцийн гидроксиапатитыг хэрэглэсэн харханд эрүүл 
бүлэгтэй харьцуулахад элэг, бөөр, зүрх, уушги, дэлүүнд 
жингийн мэдэгдэхүйц өөрчлөлт гараагүй байна.
	 Цус бол бие махбодид шим тэжээл, гадны 
бодисыг түгээх үүрэгтэй бөгөөд цусны бүрдэл хэсгүүд 
болох эритроцит, лейкоцит, ялтас эс, гемоглобин зэрэг 
нь хорт бодисын өндөр тунгийн нөлөөнд өртдөг.22 
Кальцийн гидроксиапатитыг хэрэглэсэн хархын цусны 
шинжилгээнд мэдэгдэхүйц өөрчлөлт байгаагүй байгаа 
нь уг бэлдмэл цус багадалт болон бусад эмгэг үүсгэдэг 
хорт бодис агуулаагүй болохыг харуулж байна.
	 Элэгний ферментийн хэвийн бус өсөлт нь 
элэгний гэмтэл эсвэл цөсний урсгалын саатлыг, 
креатинин, мочевины ихсэлт нь бөөрний шүүх үйл 
ажиллагааны гэмтэл, алдагдлыг илтгэдэг.23 Бидний 
судалгаагаар кальцийн гидроксиапатитыг хэрэглэсэн 
хархны Асат, Алат болон шүлтлэг фосфатаза, мочевин 
ба креатинины хэмжээ хэвийн байсан нь уг бэлдмэл 
элэг болон бөөр хордуулах нөлөөгүй болохыг баталж 
байна.
	 Аливаа эм бэлдмэл, хорт бодис нь цочмог, 
архаг хортой нөлөө үзүүлж байгаа нь түүнд агуулагдаж 
буй хорт нэгдэл нь эсийн бүтэц, бүтцэд оролцож 
байгаа элементүүд, эсийн доторх нүүрс ус, өөх тос, 
уургийн солилцоо болон ферментийн үйл ажиллагаанд 
сөргөөр нөлөөлж эсийн үйл ажиллагааг алдагдуулах 
цаашлаад бүтцийг гэмтээх нөлөө үзүүлдэг. Кальцийн 
гидроксиапатитыг 1000 мг/кг, 2000 мг/кг тунгаар 
хэрэглэсэн бүлэгт элэг, дэлүү, зүрх, бөөр ба ходоодны 
гистопатологийн шинжилгээнд эдгээр эрхтний эдийн 
хэвийн бүтэц хадгалагдсан байсан ба энэ нь биохимийн 

шинжилгээний үр дүнг батлахаас гадна байсан уг 
бэлдмэл нь хорон чанар багатай болохыг нотолж 
байна.
	 Судлаач Nguyen Thi Hanh нар альгинат 
кальцийн гидроксиапатитыг 60 мг/кг/өдөр, 180 
мг/кг/өдөр тунгаар туулайд 28 хоногийн турш 
уулгаж, архагдуу хорон чанарын судалгааг хийсэн24. 
Туршилтын хугацаанд туулайн ямар нэг хордлого, 
зан төрхийн өөрчлөлт илрээгүй, үхэл гараагүй. Цусны 
ерөнхий шинжилгээгээр улаан эс, цагаан эс, ялтас эс 
болон гемоглобинд ямар нэг өөрчлөлт илрээгүй бөгөөд 
SGOT, SPGT, креатинин, мочевин, нийт билирубин ба 
нийт уургийн хэмжээ хэвийн байсан. Гистопатологийн 
шинжилгээгээр элэгний эдийн бүтэц хадгалагдсан, 
портын бүсэд фиброз, үрэвсэл үгүй, элэгний эсийн 
дегенератив өөрчлөлт илрээгүй, бөөрний эдэд 
түүдгэнцэр хатингаршилгүй, фиброз өөрчлөлтгүй, 
сувганцарын эсүүд хэвийн байсан нь уг бэлдмэл элэг 
болон бөөрийн хордуулах нөлөөгүй байгааг баталж 
судалсан байгаа нь бидний судалгааны үр дүнтэй ижил 
байна.

Дүгнэлт: Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 
харханд 45 хоногийн турш 1000 мг/кг ба 2000 мг/кг 
тунгаар хэрэглэхэд үхэл гараагүй, хордлогын шинж 
тэмдэг ажиглагдаагүй ба цусны, биохимийн болон 
гистопатологийн шинжилгээнд өөрчлөлт илрээгүй 
байгаа нь уг бэлдмэл хорон чанар багатай болохыг 
баталж байна. Кальцийн гидроксиапатит бэлдмэлийг 
1000 мг/кг, 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн хархны 
гистопаталогийн шинжилгээнд бөөрөнд завсрын эдийн 
шохойжилт бага зэрэг, 2000 мг/кг тунгаар хэрэглэсэн 
хархны ходоодонд өнгөц шархлаа илэрсэн байна.
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Background: Calcium hydroxyapatite is the main mineral component in bones and dental tissue. Nowadays, hydroxy-
apatite is widely used in biomedical applications, including matrices to control drug release and material engineering of 
bone tissues. Oral administration of calcium hydroxyapatite can accelerate fracture healing and repair and even prevent 
osteoporosis.
Aim: To study of subchronic oral toxicity of calcium hydroxyapatite.
Materials and Methods: The evaluation of oral subchronic toxicity study was according to OECD guidelines number 
407. Wistar rats were randomly divided into three groups of 10 animals each. Group 1 served as control and received a 
daily administration of distilled water. Groups 2 and 3 administered calcium hydroxyapatite doses of 1000 mg/kg/ and 
2000 mg/kg body weight, for 45 days. The general condition, toxic signs and mortality were daily observed and recorded. 
The hematological and biochemical analysis were conducted on 46th days.
On the 46th day, the experimental rats were sacrificed, and the liver, kidneys, heart, spleen, and stomach were carefully 
dissected out and fixed in 10 % buffered formalin solution. Preparations were prepared by fully automated procedures, 
cut into 5 µm thickness and stained with hematoxylin and eosin. All fields of tissue morphology were examined under an 
Olympus BX41 light microscope.
Results: All the rats were healthy, there was no sign of toxicity or mortality observed in any of the groups. No statistically 
significant (p>0.05) difference was observed in the liver and kidney function (AST, ALT, alkaline phosphatase, creatinine 
and urea) in rats treated with calcium hydroxyapatite at doses of 1000 mg/kg and 2000 mg/kg for 45 days between the 
control and experimental groups. Histopathological examination results of the experimental and control groups showed 
that the liver, kidney, heart and spleen, stomach organs maintained their tissue structure as normal.
Conclusions: The calcium hydroxyapatite did not present liver and renal toxic effects when administered orally to rats.
Histopathological examination results of rats treated with calcium hydroxyapatite at doses of 1000 mg/kg and 2000 mg/
kg showed that slight interstitial calcification in the kidney tissue and at a dose of 2000 mg/kg showed that superficial 
gastric erosion.
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