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Проблема экологически детерминированной
патологии у детей в последнее время широко об-
суждается. Разработана рабочая классификация
экологически зависимой патологии у детей, вклю-
чающая синдром экологической дезадаптации, син-
дром гиперчувствительности к низким дозам или
низким концентрациям химических агентов (низ-
кодозовая химическая гиперчувствительность или
низкодозовая радиационная гиперчувствитель-
ность), хроническая ксеногенная интоксикация,
хронические соматические болезни [1]. Между
крупными городами Беларуси имеются существен-
ные различия в отношении эколого-эпидемическо-
го риска заболеваемости населения. Высокий риск
общей заболеваемости детского населения Витеб-
ска и Гомеля, повышенный риск – для детского
населения Гродно, Минска, Могилева и минималь-
ный – для детского населения Бреста [6]. Значи-
тельное место в формировании патологии у детей
следует отнести солям тяжелых металлов. Так, по
результатам мониторингового обследования почв
городов в 2002 году в Беларуси основным загряз-
нителем городских почв является свинец, превы-
шение ПДК которого характерно для 33% терри-
тории Слонима, 5% – Слуцка и Липецка, 4% – Жо-
дино, 2,8% – территории Орши. Максимальное зна-
чение на уровне 2,4 ПДК отмечено в Слониме.
Превышение фона характерно для всех обследо-
ванных городов, что подтверждает факт накопле-
ния тяжелых металлов в верхнем слое городских
почв. Стоит отметить, что в Беларуси, начиная с
1995 года, отмечено резкое снижение выбросов
свинца как от стационарных, так и передвижных
источников, благодаря практически полному пре-
кращению использования этилированного бензина
(в Беларуси его не производят). Однако особенно-
сти географического положения Беларуси обусло-
вили резкое преобладание трансграничной состав-
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ляющей по тяжелым металлам. Так, годовой по-
ток свинца на территорию Беларуси составляет 132
тонны, кадмия – 6,7 тонны, ртути – 2,1 тонны. В
районе Гродно зафиксировано превышение в воде
соединений меди в пределах 3 ПДК [6].

Возросшая антигенная нагрузка на организм
продуктов, поставляемых в окружающую среду,
изменила иммунобиологическую реактивность
организма ребенка, который и так достаточно чув-
ствителен к изменениям даже незначительным,
поскольку все органы и системы находятся в со-
стоянии роста и развития. В детском организме
создаются большие возможности для накопления
токсических веществ. Более восприимчивы к воз-
действию тяжелых металлов дети с функциональ-
ными изменениями со стороны внутренних орга-
нов, отмечена возрастная и индивидуальная чув-
ствительность [1].

На территории Беларуси в настоящее время
выявлена тенденция к развитию микроэлементно-
го дисбаланса в организме детей с повышением
уровня элементов токсического действия и дефи-
цитом макро- и микроэлементов [5]. У обследо-
ванных нами 430 детей и подростков в возрасте от
4 до 16 лет, проживающих в Гродненской области,
считающейся относительно экологически чистой,
отмечается повышение содержания свинца и меди
в биологических жидкостях (плазме и моче). У
детей с повышенным содержанием свинца в моче
и плазме наблюдаются отклонения со стороны сер-
дечно-сосудистой системы в виде патологических
изменений на ЭКГ. Дисмикроэлементоз с увели-
чением содержания свинца более 0,1 мг/л в моче
у детей приводит к развитию нейроциркуляторно-
го синдрома с повышением физиологической ла-
бильности сердечно-сосудистой системы с харак-
терными ЭКГ-синдромами. Нарушения ритма на
ЭКГ носят функциональный характер и обуслов-
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лены нарушением сердечно-сосудистой регуляции
вследствие вовлечения в процесс нервной систе-
мы. Однако, прогрессируя, они могут трансформи-
роваться в вегетативную недостаточность с по-
явлением таких симптомов, как ортостатическая
гипотензия, обмороки, вегетативные кризы [4].
Отмечен рост случаев алопеции у детей, в этиоло-
гии которой большое место отводят микроэлемен-
тному дисбалансу. У всех обследованных нами
детей с алопецией выведение свинца с мочой было
выше 0,1 мг/л, 80% детей экскретировали медь
выше нормальных показателей (0,719±0,074 мг/л),
средний уровень цинка в моче составил
1,061±0,099мг/л. У детей с тотальной алопецией
достоверно выше выведение цинка с мочой по
сравнению с детьми с очаговой алопецией.

Механизм увеличения меди в организме и вы-
ведение с мочой в количествах, превышающих
предельно допустимые концентрации, объясняет-
ся ее участием в окислении токсинов. Ионы тяже-
лых металлов катализируют свободнорадикальное
окисление органических соединений, тем самым
способствуя «свободнорадикальной патологии»,
лежащей в основе многих хронических заболева-
ний и раннего старения организма. Развитие сосу-
дистых изменений при дисмикроэлементозе с по-
вышением свинца в организме приводит к склеро-
зу, атрофии [8] , в том числе и железистых струк-
тур, что, возможно, лежит в основе патогенеза ало-
пеции у детей.

Известные методы лечения дисмикроэлемен-
тозов у детей, в том числе и с клиническими про-
явлениями алопеции, в настоящее время, к сожа-
лению, не всегда эффективны. Нет общепринятой
методики. Московскими учеными для выведения
солей тяжелых металлов из организма определен-
ный успех был достигнут при использовании сук-
цимера (производство Джонсон и Джонсон, США).
Однако, наряду с улучшением ряда клинико-лабо-
раторных показателей, у некоторых больных выя-
вилось усугубление мембрано-патологического
процесса в почках [7]. Использование лекарствен-
ных препаратов из бурых морских водорослей: аль-
гината натрия и кламина показало их эффектив-
ность в плане не только усиления выведения из
организма солей тяжелых металлов, но и улучше-
ния клинико-лабораторных показателей, характе-
ризующих состояние выделительной системы.
Биологически активные добавки из бурых морс-
ких водорослей обладают антитоксическим, им-
муностимулирующим действием. Полисахариды и
альгинаты бурой морской водоросли связывают и
способствуют выведению радионуклидов и солей
тяжелых металлов из организма [3]. Аналогичным
эффектом обладает природный энтеросорбент
«Полипифан», приготовленный из торфа, а также

гастроэнтеросорбент «Ваулен». Влияние чесноч-
ных экстрактов на организм, особенно сердечно-
сосудистую систему, показано в опытах на живот-
ных, с экспериментальным атеросклерозом, гипер-
тензией и интоксикацией химическими соединени-
ями. Вещества, оставшиеся после экстракции чес-
нока водой и спиртом или после отжатия сока, ад-
сорбируют тяжелые металлы [10]. Активные ком-
поненты чеснока действуют в комплексе, вслед-
ствие чего каждое из высокоактивных веществ,
входящих в его состав, проявляет себя физиоло-
гично, имеет большое значение присутствие актив-
ной серы, селена и других микроэлементов (медь,
титан, железо). Пектинсодержащие препараты так-
же оказывают положительное влияние на выделе-
ние ионов тяжелых металлов из организма. В со-
ответствии с современными представлениями, га-
лактуроновая кислота, которая образуется при гид-
ролизе пектиновых веществ в кишечнике, являет-
ся тем активным соединением, которое растворя-
ет ресорбированные и аккумулированные в орга-
низме, например, в костях, тяжелые металлы с пос-
ледующим выделением их с мочой.

Проблема коррекции микроэлементных наруше-
ний в организме детей, проживающих в экологи-
чески неблагоприятных регионах, является акту-
альной. Очень важно при оценке токсического дей-
ствия факторов, особенно малой интенсивности,
установить специфическую реакцию организма и
вовремя провести коррекцию только начинающих
о себе заявлять признаках дезадаптации.

Целью работы явилось изучение свойств пре-
парата чеснока, направленных на коррекцию мик-
роэлементного дисбаланса и вызванных им пато-
логических изменений в организме у детей, про-
живающих в экологически неблагополучных реги-
онах и выявить эффективность использования био-
логических добавок из сине-зеленых водорослей
Spirulina platensis и из бурых морских водорослей –
Kelp по коррекции микроэлементного дисбаланса
при оздоровлении детей с клиническими проявле-
ниями алопеции и сопутствующими изменениями
со стороны роговых образований.

Материалы и методы
Выделены две группы наблюдения. Анализу

были подвергнуты результаты оздоровления 115
детей, в возрасте от 6 до 15 лет, проживающих в
экологически неблагополучных регионах Гроднен-
ской области (Беларусь) и 75 детей в возрасте от
4 до 15 лет из различных регионов Беларуси с кли-
ническими проявлениями алопеции.

Все дети первой группы наблюдения были раз-
делены на 3 подгруппы: дети первой (43 человека)
получали препарат чеснока «Kyolik» по 1 капсуле
(0,7) 3 раза в день в течение месяца, суточная доза
препарата рассчитана по дозис-фактору. Дети вто-
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рой (40 человек) получали пектинсодержащий пре-
парат «Medetopekt» по схеме: 3 таблетки 3 раза в
день с 3-дневным перерывом через каждые 7 дней
приема в течение месяца. Третья подгруппа (32
человека) – контрольная.

Во время оздоровления все дети первой груп-
пы получали одинаковое питание и находились в
одних и тех же санитарно-бытовых условиях рес-
публиканского детского санатория «Неман».

Во второй группе выделены 2 подгруппы оздо-
ровления: 28 детей получали Spirulina platensis, 29
– Kelp, контрольную группу составили 18 детей, не
получавшие биологически активных добавок.

Спирулина («Spirulina platensis», любезно предо-
ставлена фирмой Marcus Rohrer, США) – сине-зе-
леная водоросль, выращенная в чистых акватори-
ях Тихого океана, содержащая 60-70% белка, все
незаменимые аминокислоты, комплекс витаминов,
микроэлементы, минеральные соли, полиненасы-
щенные жирные кислоты [9]. Вес одной таблетки
– 0,4 г. Схема применения водорослей Spirulina
platensis: 2 таблетки по 0,4 г 3 раза в день детям
старше 6 лет и 1 таблетку 3 раза в день детям до
6 лет во время еды.

Kelp – собирательное название больших бурых
водорослей (рода морской капусты, ламинарии),
включающих различные виды. Kelp – источник 12
натуральных витаминов (A, B1, В2, С, Е, D и др.),
а также незаменимых аминокислот, содержит не-
сколько десятков макро- и микроэлементов (йод,
железо, натрий, фосфор, кальций, магний, барий,
калий, сера и др.), причем в наиболее доступной
для усвоения форме [3]. Kelp Norvegion дети полу-
чали в амбулаторных условиях и находились на
гипоаллергенной диете. Суточная доза Kelp
Norvegion рассчитана по дозис-фактору и соста-
вила для детей до 8 лет – 1 капсула, после 8 лет –
2 капсулы в сутки.

Во время оздоровления все дети второй под-
группы получали гипоаллергенную диету и нахо-
дились в одинаковых санитарно-бытовых услови-
ях.

Поскольку экскреция микроэлементов с мочой
является одним из показателей поступления их в
организм и метод сбора этой биологической жид-
кости является неинвазивным, с помощью атом-
но-адсорбционной спектрофотометрии определен
уровень цинка, меди, свинца в моче до и после оз-
доровления, во второй группе духкратно (через 1 и
через 2 месяца). Всем детям проведена оценка
ЭКГ и вегетативного статуса с помощью крейта
предварительной обработки электрофизиологичес-
ких сигналов КАРД. Статистическая обработка
проведена с использованием пакета прикладных
программ Статистика.

Результаты и обсуждение
У обследованных нами детей после назначения

препарата «Medetopekt» достоверно снизился уро-
вень экскреции меди и свинца с мочой (р<0,05).
Отмечена тенденция к снижению выведения с
мочой цинка, однако достоверных различий не по-
лучено. Учитывая, что в обследованной группе
детей уровень цинка до оздоровления был ниже
нормальных показателей, следует отметить неко-
торые отрицательные стороны у данного препара-
та по снижению эссенциальных элементов.

После оздоровления препаратом «Kyolik» обна-
ружено достоверное снижение (р<0,05) уровня свин-
ца в моче, имеется тенденция к уменьшению вы-
ведения меди. Уровень цинка при назначении пре-
парата чеснока не снижался (табл.).

Через месяц после приема пищевой добавки
«Kyolik» достоверно улучшились показатели ЭКГ
по сравнению с контрольной группой, в которую
входили дети, не принимавшие пищевых добавок:
нормализовался ритм, исчезли такие показатели,
как экстрасистолия, блокада ножек пучка Гиса,
нарушение атривентрикулярной проводимости
(р<0,001). У детей, принимавших «Medetopekt»,
также снижался процент нарушений атривентри-
кулярной проводимости, экстрасистолий, блокад
ножек Гиса (р<0,01). У 46% детей после приема
препарата «Kyolik» и у 42,8% детей после приема
препарата «Medetopekt» регистрировалась нор-
мальная ЭКГ.

Исходный уровень свинца у детей во второй
группе наблюдения превышал 0,1 мг/л, отмечен-
ный как уровень, опасный для здоровья детей. По-
бочных эффектов при оздоровлении биодобавка-
ми выявлено не было.

Проведенные исследования показали, что че-
рез 1 месяц после приема добавок из водорослей
отмечено достоверное увеличение выведения свин-
ца с мочой в обеих группах оздоровления по срав-
нению с контрольной (Р< 0,05 ): в группе детей,
получавших Kelp – в 1,5 раза, принимавших Spirulina
platensis – в 1,7 раза. Достоверных различий в вы-
ведении цинка и меди после месячного курса оз-
доровления в трех группах не выявлено.

Таблица – Содержание цинка, меди и свинца в моче у детей до и 
после приема «Kyolik» и «Medetopekt» 
 

Выведение микроэлементов с мочой (мг/л), М  м 
Zn Cu Pb 

Группы 
обследуемых 

До После До После До После 
Контрольная 
группа 

0.707 
0.092 

0.699 
0.061 

0.192 
0.064 

0.171 
0.041 

0.057 
0.017 

0.052 
0.02 

Kyolik 0.698 
0.067 

0.765 
0.066 

0.271 
0.047 

0.161 
0.020 

0.087 
0.024 

0.030 
0.014* 

Medetopekt 0.379 
0.034 

0.293 
0.032 

0.216 
0.030 

0.116 
0.023* 

0.012 
0.003 0* 

Примечание: * - р < 0,05. 



103

Журнал ГрГМУ 2007 № 4

Если в группе, получавшей Kelp, средняя кон-
центрация выведения свинца с мочой до оздоров-
ления составляла 0,145±0,012 мг/л, то через 2 ме-
сяца наблюдалось снижение до 0,062±0,009 мг/л.
У 53,57 % этой же группы детей спустя 2 месяца
выявлено снижение экскреции меди, у 60,7 % –
снижение выведения цинка с мочой. У 67,85% де-
тей после приема Kelp отмечалось начало роста
волос, восстановление очагов облысения, у всех
детей улучшалась структура ногтей. Положитель-
ный эффект достоверно у мальчиков, чем у дево-
чек, преобладал в возрастной группе до 8 лет.

Через 2 месяца в группе детей, получавших
Spirulina platensis, уровень свинца снизился до
0,059±0,001 мг/л, нормализовался уровень выведе-
ния цинка, отмечено достоверное снижение выве-
дения с мочой меди. После оздоровления биодо-
бавкой из сине-зеленых морских водорослей у 25
детей с очаговой алопецией наблюдалось восста-
новление роста волос на волосистой части головы,
отрастание бровей и ресниц, улучшение структу-
ры ногтевых пластинок (отсутствие цветения, лом-
кости и исчерченности). В контрольной же подгруп-
пе через 2 месяца достоверных различий в микро-
элементном составе мочи не отмечено, у 9 детей
регистрировалось прогрессирование выпадения во-
лос на волосистой части головы, у 2 – выпадение
ресниц.

Выводы
1. При наличии в организме детей микроэлемен-

тного дисбаланса с повышенным уровнем тяже-
лых металлов обосновано назначение пектинсодер-
жащего препарата «Медетопект» с контролем
уровня микроэлементов в моче.

2. Применение экстракта чеснока «Kyolik»
(США) в течение одного месяца способствует кор-
рекции микроэлементного дисбаланса у детей.

3. Прием биологических добавок «Kyolik» и
«Medetopekt» способствует коррекции электрокар-
диографических изменений у детей, проживающих
в экологически неблагоприятных регионах.

4. Применение биодобавок из морских водоро-
лей Kelp и Spirulina platensis способствует выведе-
нию с мочой свинца из организма и снижает экск-
рецию меди, нормализует уровень цинка в моче, а
также приводит к коррекции нарушений, вызван-
ных микроэлементным дисбалансом: восстановле-
нию роста волос на волосистой части головы, бро-
вей и ресниц, улучшению структур ногтевых плас-
тинок.

Содержащиеся в морских водорослях фикоциа-
нин и супероксиддисмутаза являются соединени-
ями, нейтрализующими свободно-радикальное со-
стояние веществ [9], предотвращая дистрофичес-
кие нарушения, способствуя связыванию и выве-
дению из организма токсических веществ, в част-
ности, свинца, возможно, тем самым прерывают
патогенетическую цепь формирования детской
очаговой алопеции, обусловленной свинцовой ин-
токсикацией и микроэлементным дисбалансом
цинка и меди.
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Summary
ECOLOGICALLY DETERMINED TRACE

ELEMENTS IMBALANCE IN CHILDREN AND
POSSIBLE WAYS OF ITS CORRECTION WITH

NUTRITIONAL SUPPLEMENTS
N.V. Pats

Grodno State Medical University
Nowadays the tendency of trace elements

imbalance development in children with elevation of
toxic elements has been noted in Belarus. Kyolic garlic
extract can be used for a month for correction of trace
elements imbalance and ECG changes in children
caused by such disorder. Prescription of pectin
containing preparation Medetopekt is justified only
when trace elements urinary excretion is under control.
Intake of algae nutritional supplements such as Kelp
and Spirulina platensis contributes to urinary excretion
of lead, reduces copper excretion and normalizes zinc
level in urine and also contributes to correction of
disorders, caused by trace elements imbalance.
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