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М агний является важным катионом, участвующим во мно-
гих функциях центральной нервной системы, включая

передачу и внутриклеточную трансдукцию сигнала. Множе-
ство исследований демонстрируют его пользу при неврологи-
ческих и психиатрических заболеваниях. Кроме того, кажется,
что уровень магния снижается при ряде психических рас-
стройств, особенно депрессии. 
Магний необходим для обеспечения правильного функциони-
рования всех клеток организма, включая нейроны; он участву-
ет, среди прочего, в сотнях ферментативных реакций, внутри-
клеточной передаче, процессе миелинизации, образовании и
поддержании синапсов, а также в регуляции серотонинергиче-
ской, дофаминергической и холинергической передач. Таким
образом, магний является элементом, необходимым для под-
держания здоровья и жизнеспособности нейронов. [1-3]
По оценкам, психические расстройства затрагивают более од-
ного миллиарда человек во всем мире [4]. В последние годы
наблюдается всплеск числа исследований, выполненных в
области так называемой пищевой психиатрии [5], где исследо-
ватели сосредоточились не только на влиянии общих диетиче-
ских модификаций на некоторые психические заболевания, в
частности, расстройства настроения, но и на потенциальной
роли добавок отдельных микроэлементов у пациентов с пси-
хическими расстройствами. [6]
Среди микроэлементов магний Mg2+ играет решающую роль в
функции мозга и настроении, поскольку он необходим для оп-

тимальной передачи нервных импульсов и участвует в образо-
вании мембранных фосфолипидов. По этой причине он играет
фундаментальную роль в правильном функционировании
центральной нервной системы [7].
Факторы риска депрессии включают в том числе различные
диетические модели. В некоторых эпидемиологических или
обсервационных исследованиях сообщалось, что более высо-
кое потребление магния с пищей связано с общим снижением
риска депрессивных расстройств или меньшим количеством
депрессивных симптомов [8]. Тем не менее, некоторые иссле-
дования также показали, что при депрессивных расстройствах
уровни магния в плазме могут проявлять различные или си-
нергетические эффекты [9]. 
Группа исследований изучала несколько микроэлементов,
включая сывороточный магний, у пациентов с депрессией по
сравнению со здоровыми контрольными группами. В боль-
шинстве исследований сообщалось о значительном снижении
концентрации магния у пациентов с депрессией [10-12], тогда
как в исследовании [13], проведенном среди женского населе-
ния, не сообщалось о значительном снижении уровня магния.
Одно исследование [14] показало лишь небольшую корреля-
цию между психомоторной заторможенностью и уровнями
магния в плазме. Интересно, что пациенты с исходно более вы-
сокими уровнями магния в плазме лучше отвечали на терапию
по сравнению с пациентами с более низким исходным уровнем
магния.
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Два исследования, проведенных на здоровых популяциях,
ставили целью оценку корреляции между уровнями магния и
депрессивными симптомами. В частности, Tarleton et al. (2019)
[15] рассмотрели оценки опросника здоровья пациентов
(PHQ) в большой когорте из 3604 здоровых взрослых и пока-
зали значительную связь между сывороточным магнием и
симптомами депрессии. Аналогичным образом, Salehi-
Pourmehr et al. (2019) [16], которые провели исследование
среди беременных женщин с избыточным весом, также со-
общили о положительной значимой корреляции.
В пяти исследованиях магний вводили в виде монотерапии
или в качестве дополнительного лечения пациентам с де-
прессией, также сообщая о контрастных результатах. В трех
исследованиях получены положительных результаты, пока-

зывающие эффективность добавок магния в лечении депрес-
сии [17-19]. 
Напротив, Fard et al. (2017) [20] показали, что магний не умень-
шает депрессивные симптомы у женщин в послеродовом пе-
риоде. В том же направлении Mehdi et al. (2017) [21] не обнару-
жили значительного влияния сульфата магния на симптомы де-
прессии.
Наконец, одно исследование [22], посвященное эффективно-
сти и безопасности магния в качестве дополнения к лечению
антидепрессантами, не обнаружило существенных различий.
Текущие данные о влиянии магния на депрессию должны быть
подтверждены с использованием продольных исследований с
расширенным периодом наблюдения, большими размерами
выборки и повторными психопатологическими оценками.
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