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РЕЗЮМЕ. В последние 40–50 лет в развитых странах мира на национальном и наднациональном уровнях 
проводятся массовые обследования населения в различных регионах с целью установления референтных значе-
ний содержания химических элементов в биосубстратах человека, в основном в сыворотке крови, моче, реже в 
цельной крови, волосах, ногтях. На основании полученных результатов, аккумулируемых в специальных базах 
данных, делаются выводы об элементном статусе популяций и различных групп населения и его влиянии на 
медицинские и демографические показатели, формируется политика государств, их союзов (ЕС) и междуна-
родных организаций (ВОЗ, ЮНИСЕФ, ЮНЕСКО и др.) в отношении питания населения, качества жизни, про-
довольственной и экологической безопасности. Широко известны масштабные проекты по изучению обеспе-
ченности населения различных регионов йодом, железом, цинком, селеном и нагрузки тяжелыми металлами и 
мышьяком. 

Группой специалистов под руководством проф. А.В. Скального (сотрудники АНО «Центр биотической 
медицины» (Москва), Института биоэлементологии Оренбургского государственного университета, Института 
токсикологии ФМБА России) в рамках Федеральной целевой программы «Национальная система химической и 
биологической безопасности Российской Федерации (2009–2014 гг.)» проведено комплексное неинвазивное ис-
следование элементного статуса населения России (обследовано 65000 детей и взрослых в 80 регионах на со-
держание 25 химических элементов). В качестве диагностического биосубстрата были использованы волосы, 
преимущества которых при проведении массовых медико-экологических исследований хорошо известны. По-
лучены сведения о фоновых уровнях химических элементов у населения различных регионов, сформирована 
база данных, позволяющая получить референтные значения содержания химических элементов в волосах для 
большинства изученных регионов, опубликованы руководство в 5-ти частях и Атлас «Элементный статус насе-
ления России». 

Установлена связь между распространенностью в регионах дефицитов макро- и микроэлементов, накоп-
лением токсикантов и многочисленными медицинскими и демографическими показателями. На основании по-
лученных данных предлагается разрабатывать и внедрять региональные программы по улучшению демографи-
ческих показателей, повышению качества жизни населения и уровня общественного здоровья. 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: микроэлементы, население, регионы, заболеваемость, демография. 

ВВЕДЕНИЕ 
Следует отметить, что в последние годы ин-

терес к изучению влияния качества среды обита-
ния и питания на рост так называемых болезней 
цивилизации или неинфекционной патологии 
значительно возрос во всем мире (WHO, 1996), 
прежде всего в экономически развитых странах и 
в государствах с бурно развивающейся экономи-

кой (Индия, Бразилия, Китай). В целом ряде 
стран осуществляются многолетние масштабные 
программы по определению референтных интер-
валов (нормативов) и созданию банков биопроб 
и баз данных по содержанию химических эле-
ментов в биопробах. Одно из первых исследова-
ний и банк данных появились в Великобритании 
в 1965 г. на базе SEL (Stable Element Laboratory, 
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Sutton, Surrey), созданной по решению нацио-
нального совета по радиационной защите. Затем 
исследования и банки данных появились в стра-
нах Евросоюза – Италии (1990), Великобритании, 
Дании, Бельгии (1994) и др., Чехии и Словакии 
(1995) для цельной крови, плазмы крови и мочи 
(Minoia et al., 1990; Cornelis et al., 1994; Hamilton 
et al., 1994; Poulsen et al., 1994; Kucera et al., 1995; 
White, Sabbioni, 1998). С 1980 по 1989 гг. рабочая 
группа ученых-экспертов из США, Бельгии, Ав-
стрии под патронажем Гарвардского университе-
та (США) и МАГАТЭ подготовила отчет об ис-
следованиях, которые необходимы для получе-
ния данных о минеральном составе тканей орга-
низма человека, ставший методической основой 
для создания банков данных по контролю за 
элементным статусом популяций (Iyengar, 1989). 
Особую активность в плане исследований по 
накоплению данных об элементном составе био-
проб человека проводит с 1980-х гг. МАГАТЭ с 
целью выработки методов контроля за локаль-
ными и глобальными изменениями распределе-
ния химических элементов в среде обитания 
населения регионов, особенно прилегающих к 
объектам атомной энергетики (IAEA, 1980, 
1997). ВОЗ в 1973 и 1996 гг. опубликовала до-
клады своих экспертов о роли микроэлементов в 
питании и здоровье человека (WHO, 1973, 1996).  
В последние годы исследования накопления хи-
мических элементов в биосубстратах человека с 
установлением фоновых уровней содержания 
химических элементов ведутся в Китае, Японии, 
Иране, Германии и ряде других стран. Междуна-
родная рабочая группа, составленная из патоло-
гов, химиков-аналитиков, токсикологов, клини-
цистов, педиатров, биохимиков, представителей 
FDA США и МАГАТЭ в течение 9 лет разраба-
тывала методологическую основу для создания 
TEDB (Tissue Element Data Bank), который дол-
жен обеспечивать правительства и международ-
ные органы данными мониторинга изменений в 
элементном статусе референтных популяцион-
ных групп. 

ИСПОЛЬЗОВАНИЕ ОЦЕНКИ  
ЭЛЕМЕНТНОГО СТАТУСА  

В ПОПУЛЯЦИОННЫХ  
ИССЛЕДОВАНИЯХ 

В 2009−2013 гг. в рамках Федеральной це-
левой программы «Национальная система хими-
ческой и биологической безопасности Россий-
ской Федерации (2009–2014 гг.)» проведено 

комплексное аналитическое исследование эле-
ментного статуса населения страны «Элемент-
ный статус населения России» (Элементный ста-
тус…, 2010–2014). У 65000 человек было прове-
дено количественное определение химических 
элементов в волосах у различных половозраст-
ных групп жителей большинства регионов – с 
помощью оригинальной неинвазивной токсико-
лого-гигиенической донозологической медицин-
ской технологии «Выявление и коррекция нару-
шений минерального обмена организма челове-
ка», утвержденной Федеральной службой по 
надзору в сфере здравоохранения и социального 
развития (Рег. № ФС-2007/128). Указанная Ме-
дицинская технология в течение 30 лет много-
кратно апробирована в АНО «Центр биотиче-
ской медицины» (Москва), Институте биоэле-
ментологии Оренбургского государственного 
университета, Институте токсикологии и Науч-
но-исследовательском институте гигиены, 
профпатологии и экологии человека ФМБА и 
других научных и практических учреждениях 
при проведении массовых медико-
экологических, токсикологических и эколого-
физиологических исследований (Скальный и др., 
2001; Лимин и др., 2003; Скальная и др., 2004; 
Элементный статус…, 2010–2014). Методологи-
ческая основа медицинской технологии и от-
дельные методические аспекты впервые были 
изложены в научных публикациях на рубеже 80–
90-х гг. XX столетия и затем развиты в ряде мо-
нографий и руководств, методических рекомен-
даций и указаний (Скальный и др., 2003; Токси-
кологическая химия, 2010). 

До появления данного исследования, есте-
ственно, существовали серьезные разработки за-
рубежных (Haaranalyze, 1987 и др.) и отече-
ственных (Ревич и др., 2004 и др.) ученых, по-
священные эпидемиологическим аспектам меди-
цинской элементологии или учения о микроэле-
ментозах (Авцын и др., 1991). Однако они носи-
ли ограниченный характер и касались в основ-
ном изучения роли биогеохимических и антро-
потехногенных факторов в формировании пато-
логии у человека. При этом подавляющее число 
работ было посвящено оценке роли одного или 
реже нескольких химических элементов и их со-
единений (Голубкина и др., 2002; Ревич и др., 
2004; Ермаков, Тютиков, 2008) в возникновении 
элементозависимой патологии. Широкое приме-
нение в научных исследованиях и практическом 
здравоохранении в СССР и затем в РФ методов 
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многоэлементного анализа диагностических био-
субстратов (кровь, моча, волосы, слюна и т.д.) 
открыло новый этап системного медико-экологи-
ческого анализа влияния природных и техноген-
ных факторов, питания на формирование эле-
ментного статуса жителей населенных пунктов и 
отдельных территориальных образований на по-
пуляционном уровне, а в дальнейшем создало 
предпосылки для реализации национального 
проекта, представленного в многотомном изда-
нии и атласе «Элементный статус населения Рос-
сии» (2010–2014). 

Как показали итоги проведенного нами ана-
лиза накопленной литературы и скринингового 
обследования десятков тысяч жителей большин-
ства регионов России, несмотря на некоторые 
ограничения и оговорки, многоэлементный ана-
лиз волос является адекватным методом неинва-
зивной эколого-гигиенической и токсикологиче-
ской диагностики состояния минерального об-
мена как на индивидуальном, так и на популяци-
онном уровнях, который хорошо корреспондиру-
ется с большинством накопленных к настоящему 
времени сведений о связи избыточного накопле-
ния или недостаточного содержания в организме 
значимых для общественного здравоохранения 
макро- и микроэлементов с формированием как 
донозологических, так и клинически манифести-
ровавших состояний и болезней (Авцын и др., 
1991; Скальная, Нотова, 2004; Биоэлементный 
статус…, 2011; Grabeklis et al., 2011). 

Исходя из полученных данных и результа-
тов ранее проведенных исследований (Мартин-
чик и др., 2002; Агаджанян, Скальный, 2001; 
Скальный и др., 2004), элементный портрет че-
ловека или популяции, полученный с помощью 
многоэлементного анализа волос, в определен-
ной степени отражает адаптацию организма или 
популяции к комплексу природно-климатичес-
ких, биогеохимических, экологических и соци-
ально-экономических факторов, присущих от-
дельно взятой территории (субъекта РФ). То есть 
элементный статус населения может рассматри-
ваться как показатель благополучия территории 
проживания, ее комфортности для человека и, 
следовательно, пригодности для той или иной 
степени дальнейшего освоения и развития про-
изводительных сил. 

Следовательно, с помощью данных об осо-
бенностях обмена макро- и микроэлементов 
можно оценить риск распространенности эле-
ментозов и формировать программы целенаправ-

ленного оздоровления населения конкретных ре-
гионов с помощью медико-фармацевтических 
средств, обогащения пищевых продуктов и пить-
евой воды, внесения изменений в рационы пита-
ния организованных коллективов, развития 
местной пищевой и аграрной индустрии с учетом 
присущих недостатков в обеспечении населения 
конкретными питательными веществами. 

Таким образом, впервые обобщены накоп-
ленные сведения о состоянии обеспеченности 
жизненно важными макро- и микроэлементами и 
нагрузке токсикантами населения регионов Рос-
сии, определены риски развития и масштабы рас-
пространенности элементозависимой патологии, 
которая может быть в значительной степени пре-
дупреждена с помощью комплекса управленче-
ских, медико-профилактических и природоохран-
ных мероприятий. Учитывая, что стоимость про-
филактики неинфекционных, обменных, алимен-
тарно- и экологозависимых заболеваний много-
кратно ниже, чем оказание медицинской и соци-
альной помощи хроническим больным (Prasad, 
1995; WHO, 1996; Abdulla et al., 1998), системати-
зированные и оформленные в виде базы данных и 
базы знаний сведения об элементом статусе насе-
ления региона следует рассматривать как эффек-
тивный инструмент управления здоровьем и каче-
ством жизни граждан РФ. 

В ходе выполнения настоящей работы по-
лучен ряд фактов о связи элементного статуса 
детского и взрослого населения с заболеваемо-
стью в субъектах РФ (Агаджанян и др., 2016; 
Скальный и др., 2011, 2012, 2016). 

Во-первых, наши данные указывают на бо-
лее выраженную зависимость детей от дисбалан-
са макро- и микроэлементов по сравнению со 
взрослыми. В регионах с низким содержанием в 
волосах у детей важнейших для жизнедеятельно-
сти макроэлементов кальция и фосфора (риск их 
дефицитов) и повышенным уровнем такого из-
вестного экотоксиканта, как ртуть (риск носи-
тельства или интоксикации), с тенденцией к де-
фициту селена и бора более высокая общая забо-
леваемость детского населения, тогда как у 
взрослых общая заболеваемость коррелирует 
только с дисбалансом такого известного имму-
нотропного микроэлемента, как цинк, То есть 
получено еще одно подтверждение представле-
нию о большей зависимости детей от экологиче-
ских условий проживания и обеспеченности 
микронутриентами (Мартинчик и др., 2002) по 
сравнению со взрослыми. 
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Во-вторых, из полученных результатов сле-
дует, что различные классы болезней (по МКБ-
10) можно разделить на несколько групп в зави-
симости от степени их связи с дисбалансом хи-
мических элементов у населения. 

Первую группу составили классы болезней 
и отдельные заболевания с наибольшим (более 
четырех) числом статистически значимых откло-
нений в элементном статусе. К ней относятся 
инфекционные и паразитарные болезни, анемии, 
ожирение, бронхиальная астма, контактный дер-
матит, мочекаменная болезнь у взрослых, болез-
ни органов дыхания, болезни кожи, атопический 
дерматит у детей. 

Во вторую группу (число значимых откло-
нений в элементном статусе 2–3) нами отнесены 
болезни крови, сахарный диабет I типа, психиче-
ские расстройства, пневмонии, атопический дер-
матит у взрослых, болезни костно-мышечной си-
стемы, пороки развития, остеопороз у взрослых, 
расстройства менструаций у женщин и девочек, 
новообразования, сахарный диабет II типа, бо-
лезни периферической нервной системы, гипер-
тензия, мочекаменная болезнь у детей. 

Третья (одно отклонение) и четвертая (от-
сутствие достоверных отклонений) группы инте-
реса не представляют; роль популяционного 
дисбаланса элементов в них незначительна или 
отсутствует. 

Важно отметить, что по отдельным классам 
болезней и нозологиям дисбалансы химических 
элементов несколько чаще отмечены у взрослого 
населения. Также видно, что существуют выра-
женные возрастные различия в характере изме-
нений в элементном статусе: 

У детей чаще встречаются низкие показате-
ли содержания жизненно важных макро- и мик-
роэлементов, а у взрослых несколько чаще отме-
чены повышенные медианы содержания химиче-
ских элементов. 

Для детского населения большую угрозу 
представляют дефициты кальция, фосфора, селе-
на, бора, избыток ртути, в единичных случаях – 
свинца, олова, никеля, меди, хрома, кадмия, мар-
ганца, а для взрослых – избытки железа, марган-
ца, ртути, алюминия, дисбаланс цинка, дефицит 
бора. 

Дисбаланс химических элементов у детей 
более значим для формирования болезней орга-
нов дыхания, атопического дерматита, болезней 
кожи, а у взрослого населения – инфекционных и 
паразитарных болезней, анемии, контактного 

дерматита, мочекаменной болезни, у тех и дру-
гих – бронхиальной астмы и ожирения. 

К эколого-зависимым заболеваниям в боль-
шей степени могут быть отнесены анемии, бо-
лезни крови, психические заболевания, бронхи-
альная астма, контактный дерматит, мочекамен-
ная болезнь, пороки развития у взрослых, сахар-
ный диабет II типа, болезни периферической 
нервной системы, болезни органов дыхания у де-
тей. Например, чем чаще среди детей в регионе 
встречаются случаи избытков тяжелых металлов 
кадмия, свинца, хрома, тем больше в регионе 
больных сахарным диабетом II типа. 

К преимущественно алиментарно-зависи-
мым болезням, судя по полученным результатам, 
у взрослого населения можно отнести ожирение, 
болезни костно-мышечной системы, остеопороз, 
что вполне логично и согласуется с представле-
ниями об этиопатогенезе этих заболеваний. У де-
тей это болезни органов дыхания, бронхиальная 
астма, болезни кожи, атопический дерматит и 
общая заболеваемость. 

Соответственно, напрашиваются два вывода: 
1. Элементный статус взрослого населения в 

большей степени отражает длительное воздей-
ствие неблагоприятных факторов среды обита-
ния и профессиональной деятельности. 

2. Элементный статус детского населения в 
основном формируется за счет оптимального пи-
тания и в большей степени зависит от обеспе-
ченности рационов питания микронутриентами, 
а также от сбалансированности роста и развития 
с состоянием питания и выделительных систем 
организма. 

Исходя из этого, стратегией управления 
здоровья популяции, предупреждения раннего 
развития неинфекционной патологии является 
оптимизация питания в детских дошкольных 
учреждениях, школах, вузах и других образова-
тельных учреждениях, введение в образователь-
ные программы для детей основ науки о пита-
нии, контроль за качеством и ассортиментом 
пищевых продуктов в организованных коллекти-
вах, пропаганда здорового питания, целенаправ-
ленная деятельность на региональном уровне по 
налаживанию производства пищевых продуктов, 
обогащенных приоритетными для детского насе-
ления региона микронутриентами. Оптимальное, 
соответствующее физиологическим потребно-
стям организма питание в детстве является су-
щественным фактором снижения заболеваемости 
в детском возрасте и по достижении зрелости. 
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На протяжении всей жизни человека его 
следует ограждать от воздействия вредных фак-
торов окружающей среды, в том числе химиче-
ских элементов-токсикантов. На фоне возникшего 
в детстве и продолжающегося дефицита микро-
нутриентов проживание в неблагоприятной окру-
жающей среде ведет к накоплению в организме 
населения токсикантов, функциональными анта-
гонистами которых являются жизненно важные 
макро- и микроэлементы (селен – ртуть, селен – 
мышьяк, кальций – тяжелые металлы и т.д.). 

В 2013 г. впервые за более чем 20 лет в Рос-
сийской Федерации отмечен естественный при-
рост населения (+10000 человек), однако про-
блема роста численности населения остается ак-
туальнейшей для будущего страны. Как следует 
из полученных в настоящем исследовании дан-
ных, оптимизация (исходя из региональной спе-
цифики) баланса микронутриентов, в первую 
очередь макро- и микроэлементов, является важ-
ным направлением социально-экономической 
политики. Например, продолжительность жизни 
жителей российских регионов, статистически до-
стоверно зависит от обеспеченности минераль-
ными веществами. Особенно это касается жен-
щин детородного возраста, у которых обнаруже-
на положительная корреляция с содержанием в 
волосах, а следовательно, с обеспеченностью ор-
ганизма макроэлементами кальцием, фосфором, 
магнием, жизненно важными микроэлементами 
селеном, хромом, условно эссенциальными бо-
ром, оловом, мышьяком, и отрицательная – с 
уровнем марганца. Повышенное в пределах фи-
зиологической нормы в волосах содержание 
свинца, мышьяка, олова характерно для житель-
ниц экономически развитых регионов с умерен-
ной загрязненностью окружающей среды поллю-
тантами техногенного (автотранспорт – боль-
шинство женщин со средним и высоким уровнем 
жизни сейчас водят личные автомобили – и про-
мышленные выбросы) происхождения. 

Таким образом, анализ данных позволяет 
заключить, что экологический фактор играет за-
метную роль в комплексном воздействии среды 
обитания на организм человека и состояние здо-
ровья населения территории Российской Феде-
рации. В регионах с низким уровнем индустриа-
лизации состояние здоровья населения лучше, 
чем в регионах с развитой промышленностью. То 
же касается регионов с интенсивным развитием 
современных производств. В целом элементный 
статус детей в большей степени, чем взрослое 

население, отражает биогеохимическую и эколо-
гическую специфику региона проживания, а эле-
ментный статус взрослых – особенности пита-
ния, профессиональной деятельности и образа 
жизни. Кроме того, элементный статус населе-
ния, вероятно, оказывает существенное влияние 
на демографические показатели, такие как рож-
даемость, продолжительность жизни и смерт-
ность. Важно отметить, что важную роль в этих 
влияниях следует отводить избыточному накоп-
лению условно-эссенциальных и токсичных хи-
мических элементов. Разработка и внедрение 
научно-обоснованных региональных программ 
по коррекции элементного статуса населения 
может явиться одной из действенных мер по 
улучшению демографической ситуации, повы-
шения качества жизни населения и уровня обще-
ственного здоровья. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
Исследование элементного статуса населе-

ния самой крупной страны мира – России – де-
монстрирует как фундаментальные, так и прак-
тические технологические возможности страны, 
которые позволяют решить задачи по предупре-
ждению неконтролируемого роста так называе-
мой эколого-зависимой и алиментарно-зависи-
мой патологии, поражающей значительную часть 
населения современных государств. 
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EVALUATION AND CORRECTION  
OF ELEMENTAL STATUS OF THE POPULATION  

AS A PERSPECTIVE DIRECTION  
OF NATIONAL HEALTHCARE  

AND ENVIRONMENTAL MONITORING 
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ABSTRACT. In the last 40-50 years, in developed countries mass surveys of population in various regions are 
conducted at the national and supranational levels in order to establish reference values for the content of chemical ele-
ments in human tissues and body fluids, mainly in serum, urine, less often in whole blood, hair, nails. Based on the ob-
tained results, accumulated in special databases, conclusions are drawn about the elemental status of populations and 
different cohorts, its impact on medical and demographic indices, the policies of states, their unions (EU) and interna-
tional organizations (WHO, UNICEF, UNESCO, etc.) are developed in regard to nutrition of the people, quality of life, 
food and environmental safety. Large-scale projects studying provision of people in various regions with iodine, iron, 
zinc, selenium or load with heavy metals and arsenic are widely known. 

A group of specialists led by prof. A.V. Skalny (coworkers of the Center for Biotic Medicine, Moscow, the Insti-
tute of Bioelementology of the Orenburg State University, the Institute of Toxicology of the Federal Medical-Biological 
Agency of Russia) within the framework of the Federal Targeted Program «National System of Chemical and Biologi-
cal Safety of the Russian Federation for 2009–2014» a comprehensive non-invasive study of elemental status of the 
Russian population was conducted (65,000 children and adults in 80 regions were examined for the content of 25 chem-
ical elements). Hair samples were used as a diagnostic biological substance; their advantages in conducting mass medi-
cal and ecological studies are well known. Data on the background levels of chemical elements in the population of dif-
ferent regions has been received; a database has been created that allows to obtain reference values for the content of 
chemical elements in hair for most of the regions studied; a five-part manual and an atlas on elemental status of the 
population of Russia has been published. 

Correlations were established between prevalence of macro- and trace element deficiencies in the regions, accu-
mulation of toxicants and numerous medical and demographic indices. On the basis of the received data, it is proposed 
to develop and implement regional programs to improve demographic parameters, the quality of life and the level of 
public health. 

KEYWORDS: trace elements, population, regions, morbidity, demography 
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