
 
 
Микроэлементы в медицине 13 (4): 42−45 

 
 

 

________________________

© Микроэлементы в медицине, 2012

______________________ 

* Адрес для переписки:  
Кудрявцева Елена Александровна 
Е-mail: kudryavceva.elen@mail.ru 

ОРИГИНАЛЬНАЯ СТАТЬЯ 

АККУМУЛЯЦИЯ ТЯЖЕЛЫХ МЕТАЛЛОВ  
И МИКРОЭЛЕМЕНТОВ В ВОЛОСАХ НАСЕЛЕНИЯ 

ОРЕНБУРГСКОЙ ОБЛАСТИ 

ACCUMULATION OF HEAVY METALS  
AND TRACE ELEMENTS IN HAIR  

OF ORENBURG POPULATION 

А.В. Скальный, Е.В. Сальникова, Е.А. Кудрявцева*, А.С. Кустова 

A.V. Skalny, E.V. Salnikova, E.A. Kudryavtseva, A.S. Kustova 

Оренбургский государственный университет 

Orenburg State University, Orenburg, Russia 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: экология, здоровье, население, металлы, волосы, Оренбургская область. 
KEYWORDS: environment, health, population, metal, hair, Orenburg region. 

РЕЗЮМЕ. Приведены данные по содержанию 
металлов в волосах населения в некоторых рай-
онах Оренбургской области. 

ABSTRACT. The article presents data on the con-
tent of metals in the hair of the population in some 
areas of the Orenburg region. 

ВВЕДЕНИЕ 
Стабильность химического состава является 

одним из важнейших и обязательных условий 
нормального функционирования организма чело-
века. Недостаток жизненно важных элементов в 
питьевой воде, промышленное загрязнение окру-
жающей среды токсичными и радиоактивными 
элементами, неполноценное питание, болезни, не-
которые лекарственные средства могут приводить 
к возникновению заболеваний, в основе которых 
лежит дефицит, избыток или дисбаланс микро-
элементов в организме. Для оценки уровня со-
держания микроэлементов в организме человека, 
наряду с такими диагностическими биосубстра-
тами, как кровь, моча, ногти, хорошей информа-
тивностью обладают волосы. Исследование волос 
в последнее время представляет все больший ин-
терес для выявления состояния обмена элементов 
в организме и токсического воздействия отдель-

ных тяжелых металлов. Волосы являются легко-
доступным биологическим материалом, сбор их 
прост, безболезнен, они могут длительно хра-
ниться и пригодны для массовых скрининговых 
обследований (Скальный и др., 2002). 

В волосах происходит концентрирование мик-
роэлементов, в отличие от крови, которая, в ос-
новном, выполняет в организме транспортную 
функцию (Скальный и др., 2002; Методические 
рекомендации, 1989). Волосы наиболее полно от-
ражают уровень содержания как токсичных (сви-
нец, кадмий, мышьяк и т.д.), так и жизненно не-
обходимых элементов (цинк, селен, железо и т.д.). 
Микроэлементный состав крови первым реагиру-
ет на повышение уровня содержания тяжелых ме-
таллов, но может не отражать истинный уровень 
их содержания в организме. Поэтому важно ис-
следование таких биосубстратов, которые наибо-
лее полно отражают элементный статус во всем 
организме. В этом отношении наиболее информа-
тивными являются волосы. 

Исследование микроэлементов в волосах дает 
возможность выявить наличие патологических про-
цессов на предклинической стадии, что позволяет 
внести соответствующую корректировку в профи-
лактику заболевания (Шевчук и др., 2002; Дадали и 
др., 2002; Харисчаришвили, Горгошидзе, 2006). 

Поэтому целью исследований является изуче-
ние особенностей аккумуляции тяжелых металлов 
и микроэлементов в волосах населения, прожи-
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вающих длительное время на территории Орен-
бургской области. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
В качестве объектов исследования были ото-

браны образцы волос у взрослых людей (18–25 лет) 
долгое время проживающих на территории Орен-
бургской области. Определение концентраций 
макро- и микроэлементов в волосах проводилась в 
лаборатории АНО «Центр биотической медицины» 
(Москва) с использованием методов атомно-эмис-
сионной и масс-спектрометрии с индуктивно свя-
занной аргоновой плазмой (АЭС-ИСП и МС-ИСП 
на приборах ICAP-9000 «Thermo Jarrell Ash», 
США, Optima 2000 DV «Perkin-Elmer», США) со-
гласно методическим указаниям (МУК 4.1.1482-03, 
МУК 4.1.1483-03) (Сетко и др. 2005; Верещагин  
и др., 2004).  

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ 
Результаты исследования показали, что со-

держание таких элементов как свинец, мышьяк, 
бор, кадмий, ртуть, йод, литий, никель и ванадий 
находится в пределах допустимого уровня во всех 
исследуемых районах (таблица).  

У населения, проживающего в Беляевском рай-
оне, обнаружен недостаток цинка, содержание ос-
тальных элементов находится в пределах нормы. 

Самая неблагоприятная ситуация по дисба-
лансу микроэлементов наблюдается у жителей 
Сакмарского и Октябрьского районов. В этих 
районах избыточное содержание Ca, Mg, Co, Cr, 
Cu, Fe, Si, Sn, Sr и недостаточное содержание се-
лена и цинка. В Оренбургском районе обнаруже-
но превышение по содержанию калия, натрия, 
магния, стронция и недостаточное количество 
фосфора и цинка.  

Неправильное питание и влияние других не-
благоприятных факторов, вследствие которых 
возникает дефицит соединений фосфора в орга-
низме, приводит к частым переломам, разруше-
нию зубов, суставным и костным заболеваниям. 
Возможно также появление нервных расстройств 
и болезней кожи. Нехватка элемента в организме 
приводит к дисфункциям почек и надпочечников, 
нарушению сердечного ритма и обменных про-
цессов в миокарде, быстрой утомляемости, физи-
ческому и эмоциональному истощению, провоци-
рует возникновение эрозии в слизистых оболоч-
ках, снижает скорость заживления ран.  

Даже при достаточном поступлении фосфора с 
продуктами питания может возникнуть дефицит 
этого элемента в организме. Это может быть вы-
звано, например, потреблением большого количе-
ства газированных напитков, и как следствие, на-
рушением обмена веществ, избытком в организме 

соединений магния, алюминия, кальция. Ломкие и 
тусклые волосы, сухая кожа − также признаки де-
фицита калия. У беременных возникают патоло-
гии развития плода и осложнения при родах. 

Практически во всех районах, за исключением 
Переволоцкого района, наблюдается значительное 
увеличение содержания меди, которое может 
привести к недостатку цинка.  

Незначительное количество цинка в окру-
жающей среде приводит к недостатку этого мик-
роэлемента в организме человека, о чем свиде-
тельствуют полученные данные по проведенному 
анализу волос населения Оренбургской области 
(норма по содержанию цинка в волосах колеблет-
ся от 180 до 230 мкг/г).  

При недостатке цинка дети отстают в разви-
тии, страдают гнойничковыми заболеваниями ко-
жи и слизистых оболочек. Дефицит цинка может 
приводить к усиленному накоплению железа, ме-
ди, кадмия, свинца. Недостаток цинка также при-
водит к бесплодию. При дефиците цинка наблю-
дается задержка роста, перевозбуждение нервной 
системы и быстрое утомление. Поражение кожи 
происходит с утолщением эпидермиса, отеком 
кожи, слизистых оболочек рта и пищевода, ослаб-
лением и выпадением волос.  

В Октябрьском, Илекском и Сакмарском рай-
онах наблюдается пониженное содержание селена. 
Проблема недостатка селена заключается в том, что 
натуральные продукты не могут обеспечить нас 
полной дозировкой этого элемента. Так как в расте-
ния селен попадает из почвы, которая на территории 
России, мягко говоря, не изобилует селеном. К тому 
же почвы, удобренные различными химикатами, со-
держат селен в плохо усваиваемой форме. 

Содержание кальция в волосах населения Ок-
тябрьского, Илекского, Сакмарского и Соль-
Илецкого районов превышает допустимый уро-
вень (от 4732 ± 710 мкг/г до 6349 ± 952 мкг/г при 
норме от 600 до 3000 мкг/г). Кальций трудно ус-
ваивается организмом человека. Его усвояемость 
в значительной степени зависит от сопутствую-
щих ему веществ в составе пищи: отрицательное 
влияние оказывает избыток фосфора и магния. В 
таких случаях ограничивается образование ус-
вояемых форм кальция, а образующиеся неус-
вояемые формы выводятся из организма. Опти-
мальное усвоение кальция происходит при соот-
ношении кальция и фосфора 1:1,3 и соотношении 
кальция и магния 1:0,5. Отрицательное влияние 
на усвояемость кальция оказывает избыток или 
недостаток жира в суточном пищевом рационе. 
Избыток кальция может спровоцировать повыше-
ние кровяного давления и привести к отложению 
солей кальция в тканях.  

Если марганец находится в избытке (Перево-
лоцкий район), нарушается всасывание железа и 
появляется возможность получения анемии.  

http://100vitaminov.ru/iron.php
http://100vitaminov.ru/anemia.php
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Таблица. Содержание тяжелых металлов и микроэлементов в волосах  

Элемент 

Содержание элементов в волосах жителей различных районов  
Оренбургской области, мкг/г 

Допустимые 
уровни 

Беля- 
евский 

Орен-
бургский 

Октябрь-
ский 

Илек- 
ский 

Пере-
волоцкий 

Сакмар- 
ский 

Соль-
Илецкий 

Ниж-
ний 

Верх-
ний 

Al 8,41±1,26 4,79±0,72 24,38±3,66 9,14±1,37 46,81±7,02 22,25±3,34 12,29±1,84 0 40 

As <0,042 <0,042 0,06±0,016 <0,042 0,06±0,016 0,09±0,021 <0,042 0 1 

B 2,17±0,32 3,83±0,58 2,16±0,32 1,83±0,27 1,02±0,15 2,09±0,31 1,57±0,23 0 5 

Ca 2750±413 2871±431 6349±952 5681±852 2030±305 6033±905 4732±710 600 3000 

Mg 188±28 536±80 962±144 649±97 202±30 1173±176 684±103 60 200 

Cd 0,02±0,004 0,02±0,006 0,004±10-3 0,09±0,023 0,02±0,004 0,01±0,003 0,009±10-3 0 0,25 

Co 0,03±0,008 0,03±0,007 2,27±0,34 0,05±0,012 0,05±0,014 2,19±0,33 0,07±0,016 0,01 0,5 

Cr 0,42±0,084 0,98±0,195 3,04±0,46 0,57±0,114 0,41±0,082 3,16±0,47 0,43±0,086 0,15 1 

Cu 16,08±2,41 11,08±1,66 22,48±3,37 55,54±8,33 23,42±3,51 22,55±3,38 24,01±3,6 11 17 

Fe 29,51±8,85 19,98±5,99 208±52 49,65±14,9 73,46±22,04 185±46 41,92±12,6 10 50 

Hg 0,34±0,068 0,1±0,021 0,23±0,047 0,66±0,132 0,52±0,104 0,19±0,037 0,81±0,162 0 2 

I 4,77±0,72 5,87±0,88 4,03±0,61 1±0,15 1,48±0,22 4,17±0,63 1,08±0,16 0,3 10 

K 21,19±6,36 139±35 62,42±18,8 396±99 117±29 471±118 28,99±8,7 25 110 

Li 0,03±0,008 0,03±0,009 0,03±0,007 0,04±0,01 0,05±0,013 0,03±0,007 0,03±0,008 0 0,1 

Mn 1,03±0,16 0,58±0,117 0,81±0,163 0,67±0,134 2,48±0,37 0,66±0,131 1,02±0,15 0,25 1,8 

Na 93,49±14,02 529±79 149±22 589±88 312±47 910±137 219±33 50 250 

Ni 0,59±0,117 0,39±0,078 1,26±0,19 0,89±0,177 0,51±0,103 1,09±0,16 1,51±0,23 0 2 

P 166±42 124±31 156±39 111±28 215±54 128±32 177±44 140 170 

Pb 0,3±0,061 0,45±0,091 0,86±0,173 1,17±0,18 0,26±0,053 0,83±0,166 0,16±0,032 0 3 

Se 0,2±0,04 0,22±0,043 <0,099 <0,099 0,37±0,074 <0,099 0,29±0,059 0,2 1,8 

Si 35,4±10,62 38,4±11,52 107±27 66,54±19,9 30,67±9,2 146±37 72,85±21,9 13 50 

Sn 0,13±0,027 0,35±0,071 2,53±0,38 3±0,45 0,06±0,015 2,7±0,4 1,18±0,18 0 2,5 

Sr 17,99±2,7 39,48±5,92 62,92±9,44 63,51±9,53 13,54±2,03 71,25±10,69 47,49±7,12 0 20 

V 0,09±0,023 0,26±0,053 0,1±0,024 0,11±0,021 0,25±0,049 0,08±0,021 0,1±0,021 0 0,3 

Zn 148±22 81,75±12,26 25,01±3,75 128±19 250±37 25,47±3,82 76,16±11,4 180 230 
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Основная роль калия в организме (совместно с 
натрием) – поддержание функционирования кле-
точных стенок. Еще одна крайне важная обязан-
ность элемента – сохранение концентрации основ-
ного питательного вещества для сердца (магния) и 
его физиологических функций. При большом коли-
честве соли в пищевом рационе, при дисфункции 
коры надпочечников, склонности к гипертонии, са-
харном диабете, неврозах, при нарушении водно-
солевого обмена и выделительной функции почек 
количество натрия в организме повышается. 

Так же важное значение имеет избыток таких 
элементов как хром у жителей Октябрьского и 
Сакмарского районах. При избытке хрома также 
возникает опасность многих заболеваний, прежде 
всего, риск отравления. Избыток хрома можно 
получить при его повышенном содержании в воз-
духе или из-за бесконтрольного приема биодоба-
вок с этим элементом. Однако при нехватке таких 
элементов, как железо и цинк, избыток хрома то-
же возможен, потому что организм в их отсутст-
вие начинает всасывать хром более активно. 

Таким образом, жителям Сакмарского и  
Октябрьского районов необходимо разнообразить 
свой рацион, употребляя пищу богатую жирами, 
витаминами и необходимыми микроэлементами.    

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
Практически всем лицам, проживающим на 

территории Оренбургской области необходимы 
продукты питания богатые цинком, селеном фос-
фором и различными витаминами.  
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