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РЕЗЮМЕ. Одним из основных факторов по степени неблагоприятного воздействия на человека является 
недостаток в поступлении макро- и микроэлементов, нарушение их соотношений в рационе питания, что непо-
средственно сказывается на деятельности организма и может проявляться снижением сопротивляемости и спо-
собности к адаптации. В ходе выполнения работы по изучению элементного статуса детского населения было 
проведено исследование отобранных образцов волос детей бурятской национальности дошкольного возраста, 
проживающих в г. Улан-Удэ. Обследовано 50 детей дошкольного возраста (4–6 лет). Анализ имеющихся дан-
ных о количественном содержании химических элементов в волосах детей дошкольного возраста показал, что в 
целом характерно значительное распространение недостаточности эссенциальных макро- и микроэлементов, в 
первую очередь йода (у 70,5% обследованных), кремния (43,2%), магния (27,3), цинка (47,7%), меди (84,1%), 
кобальта (79,5%). Также наблюдается достаточно высокая встречаемость избыточного содержания фосфора 
(25%) и бора (45,5%), натрия и калия (60%), кальция (18,2%). Сопоставление результатов многоэлементного 
анализа волос с ростом, весом и индексом массы тела дошкольников показывает, что указанные антропометри-
ческие параметры коррелируют отрицательно, главным образом с содержанием в волосах металлов-
экотоксикантов, и положительно – с уровнем эссенциальных элементов магния и цинка. 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: микроэлементы, дети, анализ волос, питание. 

ВВЕДЕНИЕ 
Одним из основных звеньев в общем ком-

плексе мероприятий по укреплению здоровья и 
профилактике заболеваний у различных катего-
рий населения является рациональное питание. 
При этом особое значение уделяется организа-
ции оптимального питания детей, поскольку 
именно состояние здоровья детского населения 
определяет перспективы формирования жизнен-
ного, репродуктивного и трудового потенциалов 
нации в целом (Мартинчик и др., 2005; Тутельян 
и др., 2007; Баранов и др., 2012; Онищенко и др., 
2013; Полунина, 2013, Кучма и др., 2014). Госу-
дарственная политика в области здорового пита-
ния − это, прежде всего, удовлетворение различ-
ных категорий населения в рациональном пита-
нии с учетом экономического положения, нацио-
нальных традиций, привычек. Изучение особен-
ностей питания бурят, проживающих в Сибири, 

позволило установить, что оно носит белково-
липидный характер, что обусловлено, в том чис-
ле, длительным влиянием суровых факторов 
внешней среды (Ядрышникова, Клочкова, 1995; 
Кулакова, 1999; Тармаева, 2009). В ряде иссле-
дований указывается, что ведущим фактором по 
степени неблагоприятного воздействия на чело-
века является недостаток в поступлении макро- и 
микроэлементов, нарушение их соотношений в 
рационе питания, что непосредственно сказыва-
ется на деятельности организма и может прояв-
ляться снижением сопротивляемости и способ-
ности к адаптации. При этом дефицит микронут-
риентов может развиваться на фоне достаточной 
обеспеченности организма углеводами, белками 
и жирами и приводить к развитию алиментарно-
зависимых заболеваний (Доценко, 2007; Тутель-
ян и др., 2007; Скальный и др., 2004; Киреева, 
2015; Скальная, 2009) Вместе с тем необходимо 
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отметить, что проблема распространенности 
дисбалансов макро- и микроэлементов в различ-
ных регионах Российской Федерации, в том чис-
ле в Республике Бурятия, до настоящего времени 
остается недостаточно изученной. Кроме того, 
практически отсутствуют работы по изучению 
элементного статуса у детей в организованных 
коллективах этнических групп бурятской нацио-
нальности. Тогда как элементный статус детско-
го населения в основном формируется за счет 
оптимального питания и в большей степени за-
висит от обеспеченности рационов питания мик-
ронутриентами, а также от сбалансированности 
роста и развития с состоянием питания и выде-
лительных систем организма (Туркенбаева, 2004; 
Эверстова, 2006; Лобанова, 2007; Тармаева, По-
горелова, 2014; Скальный, 2018). 

Ц е л ь  и с с л е д о в а н и я  − изучение 
элементного статуса детей этнической груп- 
пы организованных коллективов Республики Бу-
рятия. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
Многоэлементный анализ волос является 

адекватным методом неинвазивной экологогиги-
енической и токсикологической диагностики со-
стояния минерального обмена, как на индивиду-
альном, так и на популяционном уровнях, кото-
рый хорошо корреспондируется с большинством 
накопленных к настоящему времени сведений о 
связи избыточного накопления или недостаточ-
ного содержания в организме значимых макро- и 
микроэлементов с формированием как донозоло-
гических, так и клинически манифестировавших 
состояний и болезней (Скальная, Нотова, 2004; 
Grabeklis et al., 2011). 

В ходе выполнения работы по изучению 
элементного статуса детского населения прове-
дено исследование отобранных образцов волос 
детей бурятской национальности, проживающих 
в г. Улан-Удэ и посещающих дошкольные обра-
зовательные учреждения (ДОУ). Обследовано 50 
детей дошкольного возраста (4–6 лет).  

При формировании статистической сово-
купности использовали выборочный способ с 
типологическим отбором с единовременным 
непосредственным наблюдением. Отбор образ-
цов волос проводили с согласия родителей и в их 
присутствии. Анализ выполняли методом масс-
спектрометрии с индуктивно-связанной плазмой 

(ИСП-МС) на базе аккредитованной лаборатории 
АНО «Центр биотической медицины» 
(г. Москва; ISO 9001:2008 сертификат 54Q10077 
от 21.05.2010 г.) (Иванов и др., 2003; Скальный, 
2003; Rao, et al., 2002; Rodushkin, Axelsson, 2003). 

Содержание химических элементов опреде-
ляли с использованием ИСП-МС-спектрометра 
ELAN 9000 (Perkin Elmer – SCIEX, Канада). Для 
градуировки использовали моноэлементные 
стандартные растворы фирмы PerkinElmer 
(США) (Nardi et al., 2009; Griboff et al., 2017). 

Качество определения контролировали по-
средством референтного образца GBW09101 
(Шанхайский институт ядерных исследований, 
КНР). 

В биосубстратах определяли содержание 25 
химических элементов: Ca, Co, Cr, Cu, Fe, K, I, 
Mg, Mn, Na, P, Se, Si, Zn – эссенциальных и 
условно эссенциальных, а также Al, As, Be, Cd, 
Hg, Li, Ni, Pb, Sn, Ti, V – токсичных и условно 
токсичных (мг/кг и мкг/мл). Для определения со-
держания химических элементов использовали 
приборы атомно-эмиссионного (Optima 2000DV, 
Perkin Elmer Corp. – определение Ca, Mg, P, Zn, 
K, Na) и масс-спектрального (ELAN 9000, Perkin 
Elmer Corp. – определение Аl, As, Cd, Co, Cr, Cu, 
Fe, Mn, Ni, Pb, Se, Si, Sn, Ti, V) анализа с индук-
тивно-связанной плазмой, а также систему мик-
роволнового разложения (Multiwave 3000, Perkin 
Elmer – A. Paar).  

Определение массы тела является базовым 
показателем при оценке состояния питания. 
Наиболее информативный и доступный способ 
выявления измененной массы тела − вычисле-
ние индекса массы тела (ИМТ). У обследован-
ных детей бурятской национальности определя-
ли массу тела (МТ) и рост (Р) по общепринятой 
методике (Рзянкина, Андрюшкина, 2005), рас-
считывали индекс массы тела Кетле (ИМТ). 

Статистическую обработку данных прово-
дили с помощью пакета программ Microsoft 
Excel 2007 и Statistica 6.0. Достоверность разли-
чий данных оценивали с использованием крите-
рия Стьюдента. Взаимосвязи между содержани-
ем химических элементов в фактических рацио-
нах питания и уровнем содержания этих элемен-
тов в волосах, а также основными антропомет-
рическими характеристиками детей устанавли-
вали с помощью метода непараметрического 
корреляционного анализа по Спирмену. 
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РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ 

Согласно полученным данным, у воспитан-
ников ДОУ г. Улан-Удэ практически не выявля-
ются отклонения в содержании токсичных хими-
ческих элементов (табл. 1).  

Так, из числа основных токсикантов только 
свинец обнаруживается в повышенном количе-
стве у 6,8% детей, содержание прочих токсичных 
металлов и мышьяка не выходит за пределы 
нормального диапазона в 100% случаев. При 
этом указанные отклонения в содержании свинца 

наблюдаются у детей из двух обследованных 
дошкольных учреждений – ДОУ № 67 и ДОУ 
№ 31, где они зарегистрированы соответственно 
у одного и двух детей. В двух других ДОУ – № 3 
и № 89 – повышенного содержания свинца в во-
лосах детей также не обнаружено. Указанные ре-
зультаты, по-видимому, можно рассматривать 
как свидетельство отсутствия значимой антропо-
генной (техногенной) нагрузки в зонах прожива-
ния обследованных детей и районах расположе-
ния детских садов.  

Таблица 1. Частота встречаемости отклонений в элементном составе волос  
у воспитанников ДОУ г. Улан-Удэ 

Элемент 
Содержание, % 

Ниже нормы Нижняя граница Норма Верхняя граница Выше нормы 

Al 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

As 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

B 0,0% 0,0% 52,3% 2,3% 45,5% 

Be 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

Ca 0,0% 4,5% 65,9% 11,4% 18,2% 

Cd 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

Co 79,5% 20,5% 0,0% 0,0% 0,0% 

Cr 18,2% 9,1% 54,5% 0,0% 18,2% 

Cu 84,1% 2,3% 11,4% 0,0% 2,3% 

Fe 15,9% 2,3% 63,6% 2,3% 15,9% 

Hg 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

I 70,5% 4,5% 25,0% 0,0% 0,0% 

K 2,3% 2,3% 27,3% 0,0% 68,2% 

Li 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

Mg 6,8% 9,1% 70,5% 2,3% 11,4% 

Mn 27,3% 13,6% 50,0% 2,3% 6,8% 

Na 4,5% 2,3% 27,3% 2,3% 63,6% 

Ni 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

P 11,4% 0,0% 34,1% 29,5% 25,0% 

Pb 0,0% 0,0% 93,2% 2,3% 4,5% 

Se 6,8% 2,3% 90,9% 0,0% 0,0% 

Si 43,2% 9,1% 38,6% 0,0% 9,1% 

Sn 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

V 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 0,0% 

Zn 47,7% 4,5% 45,5% 2,3% 0,0% 
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В то же время проведенный анализ выявил 

большое количество отклонений в содержании 
эссенциальных (жизненно необходимых) и 
условно эссенциальных химических элементов. 
Прежде всего, следует обратить внимание на по-
ниженный уровень кобальта в волосах обследо-

ванных, который, согласно полученным данным, 
носит тотальный характер и выражен в равной 
степени во всех обследованных детских садах.  

Весьма выражен также недостаток меди и 
йода, в несколько меньшей степени – кремния, 
марганца и цинка (табл. 1, рис. 1).  

 
Рис. 1. Распространенность отклонений в элементном составе волос  

у воспитанников ДОУ г. Улан-Удэ 
 
 
Пониженное содержание меди в волосах 

отмечено у всех обследованных детей из ДОУ 
№ 89 и № 67 и более чем у 75% детей из ДОУ 
№ 3 и № 31. Содержание йода находится в гра-
ницах нормы лишь у 25% обследованных до-
школьников. По содержанию кремния в волосах 
детей среди обследованных дошкольных учре-
ждений также отмечается неоднородность, при-
чем в этом случае она достигает уровня стати-
стически достоверной (p < 0,05). Так, у детей из 
ДОУ № 31 отмечается крайне низкое содержание 
кремния в волосах в сравнении с дошкольниками 
из других детских садов (табл. 2). Пониженный 
уровень кремния отмечен у 88 % детей из этого 
ДОУ, тогда как в ДОУ № 3 он зарегистрирован 
лишь у половины обследованных, в ДОУ № 89 
не отмечен вообще, а в ДОУ № 67 у 27% детей 
отмечено повышенное содержание кремния в во-
лосах.  

Более чем у 60% обследованных дошколь-
ников обнаружено повышенное содержание 

натрия и калия, свидетельствующее о риске 
нарушений водно-солевого обмена. Наиболее 
благополучны в этом отношении дети, посеща-
ющие ДОУ № 3, где указанные отклонения вы-
явлены у 38,5% обследованных воспитанников. 

В меньшей степени выражен у дошкольников 
избыток кальция в волосах. Тем не менее почти у 
трети обследованных воспитанников организован-
ных коллективов отмечается повышенный уровень 
этого химического элемента в образцах, что может 
означать его потерю организмом. 

У обследованных дошкольников наблюда-
ется достаточно высокая встречаемость избы-
точного содержания фосфора и бора. Повышен-
ным уровнем этих химических элементов в воло-
сах характеризуется около половины детей. По-
ниженное содержание фосфора зарегистрирова-
но только у детей в ДОУ № 67, однако при этом 
характерно для 45,5% воспитанников, в то время 
как доля детей с повышенным уровнем фосфора 
составляет здесь 27,3%. 
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Таблица 2. Содержание химических элементов в волосах детей ДОУ г. Улан-Удэ, мг/кг 

Элемент 
Me (q25-q75)* 

ДОУ №3  ДОУ №31 ДОУ №67 ДОУ №89  

Al 6,15 (4,3−7,48) 7,32 (4,62−10,92) 8,91 (4,98−19,96) 7,37 (4,36−10,28) 6,95 (4,88−10,34) 

As <0,03(<0,03−0,045) 0,073(0,057−0,106) 0,089(0,066−0,118) 0,034(<0,03−0,057) 0,063(0,042−0,101) 

B 6,47 (2,55−10,71) 4,33 (2,55−5,94) 4,08 (2,52−5,77) 4,37 (1,62−6,97) 4,60 (2,48−6,77) 

Be <0,002(<,002−<0,002) <0,002(<0,002−<0,002) <0,002(<0,002−<0,002) <0,002(<0,002−<0,002) <0,002(<0,002−<0,002) 

Ca 329,8(235,2−410,4) 369,7(328,7−412,8) 299,8(267,0−351,2) 315,2(200,6−438,6) 341,6(291,6−402,5) 

Cd 0,021(0,012−0,028) 0,036(0,016−0,081) 0,034(0,017−0,039) 0,020(0,015−0,029) 0,026(0,015−0,039) 

Co 0,010(0,007−0,014) 0,010(0,008−0,013) 0,010(0,007−0,017) 0,008(0,007−0,012) 0,010(0,007−0,014) 

Cr 0,311(0,218−0,415) 0,629(0,484−0,939) 0,674(0,459−0,717) 0,376(0,348−0,475) 0,500(0,349−0,710) 

Cu 6,66 (6,14−7,44) 7,10 (6,35−8,02) 7,39 (6,44−8,15) 6,58 (6,18−8,27) 7,10 (6,28−7,93) 

Fe 15,4 (11,3−19,1) 20,5 (15,6−24,2) 18,5 (12,2−29,5) 12,5 (11,5−15,9) 17,2 (12,9−22,9) 

Hg 0,134(0,101−0,169) 0,078(0,050−0,152) 0,141(0,095−0,265) 0,140(0,096−0,193) 0,119(0,078−0,169) 

I <0,2 (<0,2−0,32) <0,2 (<0,2−0,26) <0,2 (<0,2−0,83) 1,34 (0,68−1,88) <0,2 (<0,2−0,55) 

K 559 (206−1084) 2183 (1024−2972) 2685 (1016−3888) 2319 (1740−5271) 1902 (534−3247) 

Li 0,018(0,006−0,025) 0,029(0,023−0,043) 0,024(0,018−0,054) 0,026(0,020−0,033) 0,025(0,017−0,039) 

Mg 33,7 (17,4−43,2) 24,5 (17,9−27,7) 25,5 (15,2−31,3) 20,2 (15,7−28,6) 24,5 (17,6−32,1) 

Mn 0,2770,212−0,485) 0,413(0,259−0,498) 0,341(0,168−1,061) 0,218(0,153−0,297) 0,336(0,223−0,513) 

Na 359,6(160,8−571,3) 1512,(847,0−2259,5) 905,2(485,4−1914,0) 520,4(375,4−1964,1) 793,1(349,6−1756,0) 

Ni 0,148(0,104−0,213) 0,191(0,127−0,264) 0,174(0,136−0,329) 0,113(0,105−0,131) 0,167(0,113−0,234) 

P 150,9(139,4−154,7) 161,5(149,6−174,3) 123,4(107,7−150,3) 138,8(125,8−154,2) 151,0(127,3−157,7) 

Pb 2,16 (1,01−2,44) 1,23 (0,89−4,06) 0,93 (0,74−1,79) 0,67 (0,34−1,22) 1,40 (0,79−2,58) 

Se 0,440(0,367−0,591) 0,535(0,368−0,679) 0,603(0,285−0,791) 0,338(0,295−0,427) 0,488(0,358−0,652) 

Si 10,5 (7,1−19,1) 3,4 (0,9−5,8) 20,9 (12,9−43,4) 16,5 (13,3−21,0) 10,4 (4,6−20,5) 

Sn 0,114(0,103−0,167) 0,141(0,102−0,194) 0,176(0,131−0,231) 0,216(0,112−0,610) 0,140(0,109−0,199) 

V 0,050(0,019−0,066) 0,133(0,100−0,216) 0,165(0,091−0,215) 0,082(0,070−0,095) 0,100(0,066−0,173) 

Zn 91,1 (36,7−107,4) 72,8 (47,9−119,3) 65,6 (34,2−108,6) 69,4 (41,6−120,4) 70,0 (38,1−110,6) 

П р и м е ч а н и е : * Me – медиана; q25 – нижний квартиль; q75 – верхний квартиль; выделенным шрифтом обозначено 
достоверное отличие (p < 0,05 с учетом поправки Бонферрони). 

 
 
Что касается остальных изученных эссенци-

альных элементов – магния, хрома, железа и селе-
на, то на изученной выборке существенных от-
клонений в их содержании у детей не выявлено. 

Вместе с тем для детей и подростков 
г. Улан-Удэ характерен высокий риск развития 
гипоэлементозов по ряду жизненно-необходи-

мых химических элементов: кобальту, меди, йо-
ду, марганцу, кремнию. Дошкольники также от-
личаются высоким риском развития дефицита 
цинка, а школьники – дефицита железа. 

Воспитанники детских образовательных 
учреждений г. Улан-Удэ отличаются избыточ-
ным накоплением в волосах натрия и калия,  
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а также кальция, что свидетельствует о высоком 
риске нарушений электролитного обмена. Для 
них также характерен умеренно высокий риск 
развития гиперэлементозов по фосфору и бору. 

Таким образом, анализ имеющихся данных о 
количественном содержании химических элемен-
тов в волосах детей показал, что в целом характер-
но значительное распространение недостаточности 
эссенциальных макро- и микроэлементов, в пер-
вую очередь йода, магния, цинка, меди, кобальта. 
Для каждого региона характерен свой «элемент-
ный портрет», использование которого может ока-
зать существенную помощь в понимании эпиде-
миологических данных, полученных в различных 
регионах, а также в разработке и проведении целе-
направленных профилактических мероприятий, 
направленных на снижение рисков развития забо-
леваний, связанных с недостаточной обеспеченно-
стью населения макро- и микроэлементами. 

Таблица 3. Зависимость между содержанием  
химических элементов в волосах  

и пищевом рационе дошкольников 

Элемент Rху Достоверность 

Al 0,17 р > 0,05 
As –0,41 

р < 0,05 

Cd 0,39 
Cr 0,38 
Fe 0,39 
Li 0,39 
P 0,55 

р < 0,001 Si –0,55 
V 0,52 

Al 0,17 

р > 0,05 

Ca 0,04 
Co 0,11 
Cu –0,12 
Hg –0,05 
I 0,02 
K 0,26 

Mg –0,15 
Mn 0,07 
Na 0,12 
Ni 0,22 
Pb 0,17 
Se –0,04 
Sn 0,24 
Zn 0,00 

Проведен корреляционный анализ сопостав-
ления суточного поступления химических эле-
ментов с фактическими рационами питания детей 
с уровнем содержания этих элементов в волосах 
(табл. 3).  

Как видно из данной таблицы, достоверные 
корреляционные связи регистрируются в случае 
кадмия, хрома, железа, лития, фосфора, ванадия 
(положительная корреляция), а также кремния и 
мышьяка (отрицательная корреляция).  

Данные о положительных корреляциях позво-
ляют заключить, что на существующем уровне 
обеспеченности соответствующими химическими 
элементами изменение содержания хрома, железа, 
лития, фосфора и ванадия в рационе будет приво-
дить к однонаправленному изменению их содер-
жания в волосах. Отрицательная корреляционная 
связь для кремния может объясняться тем, что этот 
химический элемент является важным структур-
ным компонентом соединительной ткани и актив-
но используется для ее формирования в процессе 
роста ребенка. При этом дети, получающие больше 
этого элемента (а наряду с ним и других эссенци-
альных элементов) с пищей, более эффективно 
утилизируют его для ростовых процессов. Что ка-
сается токсичных элементов – кадмия и мышьяка, 
то, несмотря на наличие корреляционных связей, 
следует заметить, что в условиях, когда их содер-
жание в продуктах питания строго контролируется 
и целенаправленно поддерживается на уровне 
крайне низких концентраций, говорить о каком-
либо закономерном влиянии их на организм не 
представляется правомерным. 

В исследованиях других авторов (Скальная, 
2005) была отмечена положительная связь между 
содержанием марганца в волосах и рационах пи-
тания взрослых жителей Москвы. Однако в 
нашем случае соответствующей корреляции не 
установлено. По-видимому, указанная зависи-
мость специфична для взрослого населения и 
(или) Московского региона. 

Интересно отметить отсутствие корреляци-
онной связи между содержанием в волосах и ра-
ционах питания в случае кальция и магния. Ука-
занный феномен был неоднократно описан ранее 
и связан с тем, что для этих макроэлементов 
наряду с пищевым поступлением большую роль 
играет поступление их с питьевой водой, отра-
жаясь в корреляции между содержанием элемен-
тов в волосах и их концентрацией в воде источ-
ников водоснабжения. 
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Сопоставление обеспеченности рационов пи-

тания дошкольников макро- и микроэлементами с 
их ростом, массой тела и ИМТ показало наличие 
ряда корреляционных зависимостей (табл. 4). Как 
следует из таблицы, ИМТ отрицательно коррели-
рует с содержанием в рационе целого ряда химиче-
ских элементов, среди которых есть как, безуслов-
но, эссенциальные (кальций, магний, хром, марга-
нец), так и токсичные (алюминий, свинец). В то же 
время для роста и массы тела характерны прямые 
корреляционные связи с эссенциальными элемен-
тами фосфором, селеном и цинком, что свидетель-
ствует о положительном влиянии этих элементов 
на рост организма. 

Сопоставление результатов многоэлемент-
ного анализа волос с ростом, массой тела и ИМТ 
дошкольников показывает, что указанные антро-
пометрические параметры коррелируют отрица-
тельно, главным образом, с содержанием в воло-
сах металлов-экотоксикантов и положительно – с 
уровнем эссенциальных элементов магния и 
цинка (табл. 5). 

Сходные тенденции во взаимосвязях между 
содержанием основных макро- и микроэлемен-
тов в волосах и показателями роста, веса и ИМТ 
у детей в возрасте до 6 лет были ранее установ-
лены в отношении цинка и свинца (Грабеклис, 
Скальный, 2003; Лобанова, 2007). Цинк является 
элементом, принимающим активнейшее участие 
в процессах роста, в частности, в синтезе колла-
гена и формировании костной ткани. Свинец, 
напротив, представляет собой токсичный эле-
мент, отрицательно влияющий на многие биоло-
гические процессы и проявляющий физиологи-
ческий антагонизм по отношению к основным 
эссенциальным элементам, в том числе к цинку 
(Скальный, Рудаков, 2004). К этой же группе 
элементов относятся кадмий и олово, с которыми 
в рассматриваемом случае антропометрические 
параметры также коррелируют отрицательно. 

Отрицательная корреляция ИМТ с уровнем 
железа может быть обусловлена участием этого 
элемента в метаболизме холестерина. Известно, 
что одним из проявлений избытка железа в орга-
низме является патологическая худоба (Скаль-
ный, Рудаков, 2004).  

Интересно отметить отрицательную корре-
ляцию массы тела с уровнем йода в волосах. Как 
известно, йод является обязательным структур-
ным компонентом ТТГ и гормонов щитовидной 
железы, во многом определяющим уровень об-

щей физиологической активности организма. В 
этой связи более высокий уровень йода у челове-
ка, по-видимому, может обусловливать менее 
интенсивное увеличение массы тела в процессе 
развития организма. 

Таблица 4. Зависимость между содержанием  
химических элементов в рационе питания  

и основными антропометрическими  
характеристиками 

Параметр Элемент Spearman R Достоверность* 

Индекс  
массы тела  
(ИМТ) 

Al –0,36 p < 0,05 

Ca –0,38 p < 0,05 

Cr –0,47 p < 0,01 

Li –0,42 p < 0,05 

Mg –0,34 p < 0,05 

Mn –0,34 p < 0,05 

Pb –0,38 p < 0,05 

V –0,43 p < 0,05 

Рост 

P 0,41 p < 0,05 

Pb 0,34 p < 0,05 

Se 0,44 p < 0,01 

Zn 0,46 p < 0,01 

Масса тела 
Se 0,33 p < 0,05 

Zn 0,40 p < 0,05 

П р и м е ч а н и е : * – приведены только достоверные 
корреляции. 

Таблица 5. Зависимость между содержанием  
химических элементов в волосах 

и основными антропометрическими  
характеристиками 

Параметр Элемент Spearman R Достоверность* 

Индекс  
массы тела 
(ИМТ) 

Cd –0,28 p < 0,05 
Fe –0,31 p < 0,05 
Sn –0,33 p < 0,05 

Рост 

Cd –0,35 p < 0,05 
Co –0,30 p < 0,05 
Mg 0,30 p < 0,05 
Pb –0,31 p < 0,05 
Sn –0,41 p < 0,01 
Zn 0,47 p < 0,001 

Масса тела 

Cd –0,36 p < 0,05 
I –0,33 p < 0,05 

Sn –0,42 p < 0,01 
Zn 0,43 p < 0,01 

П р и м е ч а н и е : см. табл. 4. 
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Анализ имеющихся данных о количествен-
ном содержании химических элементов в воло-
сах детей показал, что в целом характерно значи-
тельное распространение недостаточности эс-
сенциальных макро- и микроэлементов, в первую 
очередь йода, магния, цинка, меди, кобальта. 
Подтверждено наличие корреляционной связи 
между содержанием макро- и микроэлементов и 
основными антропометрическими показателями.  

Полученные результаты могут быть основой 
в деятельности специалистов регионального и 
муниципального здравоохранения Республики 
Бурятия, направленной на оптимизацию питания 
в детских образовательных учреждениях, кон-
троль за качеством и ассортиментом пищевых 
продуктов в организованных коллективах, про-
паганду здорового питания, налаживание произ-
водства пищевых продуктов, обогащенных при-
оритетными для детского населения Байкальско-
го региона микронутриентами. 
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ABSTRACT. One of the main factors for the degree of adverse effects on humans is a lack of macro-and micro-
element intake, a violation of their ratios in the diet, which directly effects on the body's activity and may manifest a de-
crease in resistance and ability to adapt. In the course of the investigation on the elemental status of the children popula-
tion, a study was conducted on the selected hair samples of Buryat nationality children of the preschool age living in 
Ulan-Ude. Fifty children of preschool age (4–6 years). Analysis of the available data on the quantitative content of 
chemical elements in the hair of preschool children showed that, there is a significant spread of insufficiency of essen-
tial macro- and microelements in general, primarily iodine (in 70.5% of those examined), silicon (43.2%), and magnesi-
um (27.3), zinc (47.7%), copper (84.1%), cobalt (79.5%). There is also a fairly high occurrence of excess phosphorus 
(25%) and boron (45.5%), sodium and potassium (60%), calcium (18.2%). Comparison of the results of multi-element 
hair analysis with height, weight and body mass index (BMI) of preschool children shows that these anthropometric pa-
rameters correlate negatively, mainly with the content of ecotoxicants in the hair and positively with the level of magne-
sium and zinc essential elements. 

KEYWORDS: trace elements, children, hair analysis, nutrition. 
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