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Здоровье

Биогеохимическая среда, отражающая интегральное воздействие
природноGтехногенных факторов, оказывает определяющее влияние на
уровень макроG и микроэлементов в организме человека. Современные
данные свидетельствуют, что отклонения элементного гомеостаза споG
собны привести к нарушениям минерального обмена и вызвать струкG
турноGфункциональные дезадаптации на уровне организма, что являетG
ся основой для развития различных форм микроэлементозов [1, 4].

Особенно остро проблема микроэлементозов проявляется в северных
регионах, где акклиматизационный дефицит эссенциальных элементов
усиливается неблагоприятными геохимическими факторами. Бедные подG
золистые почвы северных регионов, определяющие микроэлементный
фон Севера, способствуют формированию в организме человека дефиG
цита многих макроG и микроэлементов [3, 11, 14, 15, 24, 25], что может
стать риском развития скрытых и выраженных микроэлементозов.

Кроме природных геохимических факторов значительная роль в форG
мировании биогеохимической среды принадлежит техногенному воздейG
ствию. Антропогенное загрязнение экологической среды северных региG
онов токсичными элементами приводит к образованию биогеохимичесG
ких аномалий, оказывающих существенные нагрузки на живые
организмы.

Магаданская область, расположенная на СевероGВостоке России,
относится к экстремальной природноGклиматической зоне проживания
человека [17] и в биогеохимическом отношении является одним из наиG
менее изученных северных регионов [6, 15]. Географически и по степеG
ни комфортности условий проживания область разделяют на приморсG
кую территорию, к которой относится г. Магадан, и континентальную,
объединяющую центральные районы области. Континентальная терриG
тория вследствие интенсивного развития на ней горноGдобывающей
промышленности и техногенного изменения химического состава биоG
сферы [9] представляет собой промышленную зону.

Учитывая биогеохимическую неизученность территории Магаданской
области, представилось актуальным исследовать элементный статус
жителей в различных природноGэкологических условиях проживания.
Установление элементного статуса жителей региона даст основания для
прогноза эндемических микроэлементозов и выработки лечебноGпрофиG
лактической тактики их коррекции.

Материалы и методы исследования

Исследование элементного статуса магаданцев проведено на основаG
нии химического анализа их волос, состав которых коррелирует с элеG
ментным профилем внутренней среды человека [21, 32].
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Элементный состав волос был исследован у 61
жителя приморской территории и у 79 жителей конG
тинентальной в возрасте 20—50 лет. Лабораторные
исследования проведены в Центре биотической медиG
цины (Москва). Методом атомной эмиссионной спекG
трометрии с индуктивно связанной аргоновой плазмой
определены концентрации следующих макроG и микG
роэлементов: Al, As, Be, Ca, Cd, Co, Cr, Cu, Fe, K, Li,
Mg, Mn, Na, Ni, P, Pb, Se, Si, Sn, Ti, V, Zn.

При оценке регионального уровня элементов ориG
ентировались на среднероссийские показатели [30].
Для расчета частоты распространения дефицита и
избытка определенных элементов использовали инG
тервалы их нормальных значений для волос [23].
Значимой считали частоту, равную 20 % популяционG
ному уровню или превышающую его. Статистическая
обработка данных проведена с использованием пакета
прикладных программ Excel 97. Для сравнения вариG
ационных рядов использовали критерии Стьюдента.

Результаты и их обсуждение
Сравнительный анализ концентраций элемен�

тов у жителей приморской и континентальной
территорий. У жителей приморской территории
установлены достоверно более низкие, по сравнению
со среднероссийскими показателями, концентрации
кобальта, меди, лития, а также дисбаланс кальция,
концентрация которого понижена у мужчин и повыG
шена у женщин. Для жителей же континентальной
территории характерно повышенное содержание в
волосах K, Na, Fe, Mn и пониженное — Zn (табл. 1).

Таблица 1
Концентрация (мкг/г) макроD и микроэлементов

в волосах жителей Магаданского региона (M ± m)

Территория 
Приморская Континентальная Приморская Континентальная МЭ 

Мужчины Женщины 
МЭ 

Al 20,94 ± 4,18 65,07 ± 14,52* 15,32 ± 1,66* 18,66 ± 2,30 Al 
As 0,39 ± 0,10 0,25 ± 0,03* 0,40 ± 0,09* 0,24 ± 0,02 As 
Ca 328,21 ± 36,31* 552,39 ± 48,83* 808,36 ± 99,04* 952,81 ± 112,99 Ca 
Cd 0,11 ± 0,02* 0,69 ± 0,12* 0,06 ± 0,01* 0,15 ± 0,02* Cd 
Со 0,08 ± 0,02* 0,20 ± 0,02 0,08 ± 0,02* 0,17 ± 0,01* Со 
Cr 0,90 ± 0,14 1,06 ± 0,13 0,70 ± 0,1* 0,69 ± 0,05* Cr 
Cu 10,66 ± 0,74* 14,87 ± 0,92 9,19 ± 0,27* 10,14 ± 0,28* Cu 
Fe 39,89 ± 3,59* 134,60 ± 29,54* 23,03 ± 2,10 65,81 ± 15,93* Fe 
K 226,89 ± 49,51 516,65 ± 95,48* 68,55 ± 16,40* 260,26 ± 44,86* K 
Li 0,03 ± 0,01* 0,15 ± 0,04 0,02 ± 0,01* 0,04 ± 0,01* Li 
Mg 40,60 ± 10,84* 48,36 ± 6,81* 79,44 ± 12,96 121,09 ± 33,40 Mg 
Mn 0,91 ± 0,13 4,27 ± 0,47* 2,45 ± 0,47* 4,33 ± 0,55* Mn 
Na 482,88 ± 79,89 911,25 ± 119,80* 252,85 ± 51,51 743,57 ± 125,86* Na 
Ni 1,42 ± 0,93 0,88 ± 0,12* 0,20 ± 0,08* 0,68 ± 0,09 Ni 
P 212,51 ± 39,75 185,81 ± 6,58 153,48 ± 3,55* 161,68 ± 4,35* P 
Pb 2,81 ± 0,95 6,58 ± 1,36* 1,13 ± 0,32 1,07 ± 0,16 Pb 
Se 1,00 ± 0,19 1,06 ± 0,20 1,31 ± 0,19 1,35 ± 0,12 Se 
Si 29,53 ± 5,92 12,53 ± 0,79* 47,51 ± 8,48* 23,65 ± 5,05 Si 
Ti 1,07 ± 0,27* 2,43 ± 0,53* 0,62 ± 0,10 0,74 ± 0,12 Ti 
Zn 166,11 ± 9,84 167,51 ± 6,36* 176,80 ± 6,06* 158,86 ± 8,18* Zn 

Примечание. Статистически значимые различия:
* — относительно среднероссийских показателей;

— межтерриториальные внутриполовые;
— внутритерриториальные межполовые.

Кроме территориальных особенностей элементного
статуса у жителей приморской и континентальной терG

риторий отчетливо проявляется и межтерриториальная
дифференцировка. Территориальная специфика элеменG
тного статуса заключается в повышенных концентрациG
ях многих макроG и микроэлементов у жителей контиG
нентальной территории по сравнению с жителями приG
морской, установлены статистически значимые различия
в отношении Cd, Со, Fe, Li, Mn, Na, K, Ti.

У жителей приморской территории отмечены поG
ниженные концентрации основных эссенциальных
элементов. Исключение составляют кремний и мышьG
як, содержание которых повышено.

Высокие концентрации кремния в организме челоG
века объяснимы повышенным уровнем его соединений
в поверхностных водах приморской территории, котоG
рые составляют основу питьевой воды. По данным
Института биологических проблем Севера ДВО РАН
[13], концентрация кремниевой кислоты в водах рек
Приморского бассейна в летнеGосенний период колеG
балась в интервале 0,30—2,50 мг/дм3, что существенG
но выше соответствующих показателей (Lim: 0,20—
0,55 мг/дм3) в водах бассейна р. Колымы (континенG
тальная территория).

Половая дифференцировка в содержании эле�
ментов. Известно, что гормонально обусловленные
половые особенности обмена веществ находят свое
выражение в дифференцировке элементного статуса
мужчин и женщин. Литературные данные показываG
ют, что наиболее выраженные отличия касаются макG
роэлементов Na и K, концентрация которых у лиц
женского пола достоверно ниже. Кроме названных
элементов у женщин, как правило, понижено содерG
жание Fe и повышена концентрация Ca, Mg [30].

У жителей Магаданского региона отмечается выG
раженная половая дифференцировка в содержании
элементов (см. табл. 1). Нашими исследованиями
подтверждаются литературные данные о более низG
ких концентрациях в волосах женщин Fe и более
высоких — Сa и Mg по сравнению с мужчинами.
Половые различия элементного статуса демонстраG
тивно проявляются и на уровне макроэлементов (Na,
K), контролирующих водноGсолевой обмен. У насеG
ления всего региона отмечена половая дифференциG
ровка в содержании калия: у мужчин его концентраG
ция достоверно выше, что, судя по литературным
данным, является общеизвестным. В отношении наG
трия подобная закономерность установлена только
для приморской территории, где концентрация этого
макроэлемента у мужчин достоверно выше показатеG
лей у женщин, что также соответствует общеприняG
тым представлениям [30].

Помимо известных данных у жителей МагаданскоG
го региона отмечены специфические половые особенG
ности элементного статуса. В частности, у женского
населения достоверно ниже концентрация меди. КроG
ме того, на исследуемых территориях содержание
кремния в волосах женщин достоверно превышало
соответствующие показатели у мужчин.

Популяционный уровень дефицита и избытка
определенных элементов. Особенно отчетливо межG
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территориальные различия элементного статуса жиG
телей выявляются при анализе популяционного изG
бытка и дефицита элементов, т. е. частоты распросG
транения их высоких и низких концентраций в исслеG
дуемых группах населения.

Общей характеристикой элементного статуса житеG
лей всего Магаданского региона является популяционG
но выраженный уровень дефицита Se и Mg. Причем
более глубокий дефицит названных элементов наблюG
дается, как правило, среди мужчин. Так, частота расG
пространения дефицита селена у мужского населения
континентальной территории достигает 64 %, у женсG
кого — 40 %. Дефицит магния отмечен у 57 % мужG
ского и 35 % женского населения этой территории. На
приморской территории уровень дефицита магния соG
ставил 32 % у женского и 75 % у мужского населения.

У жителей континентальной территории по сравG
нению с приморской доминируют повышенные конG
центрации элементов. Общей характеристикой насеG
ления территории является популяционный избыток
Мn, Na и Fe, составляющий у мужчин и женщин
соответственно для марганца — 71 и 52 %, натрия —
75 и 44 %, железа — 54 и 41 %.

Явление популяционного избытка более демонстраG
тивно проявляется у мужского населения, для которого
высокая частота распространения избытка, кроме Мn,
Na и Fe, характерна для K, Cr, Al, Cd, Pb, Cu, Ti.

У женского населения наиболее выражен дефицит
следующих элементов: K (66 %), Se (45 %), Cr
(42 %), Mg (32 %), Na (26 %). Популяционный изG
быток установлен только для Si, и отмечен он у 32 %
женского населения.

У мужского населения в отношении макроэлеменG
тов (K, Na) наблюдается противоположная картина:
отмечен их популяционный избыток, составляющий
для Na 38 %, для K — 25 %. Кроме того, высокая
частота избыточных концентраций характерна для Pb
(25 %) и Si (25 %).

Популяционный дефицит элементов у мужского
населения отмечен в отношении Mg (75 %), Сa
(56 %), Se (44 %), Zn (38 %), Mn (31 %), Cr (25 %).

Таким образом, характерным для населения контиG
нентальной территории является популяционный изG

быток Мn, Na, Fe и дефицит Mg, Se. Для населения
приморской территории — популяционный дефицит
Mg, Se, Cr и избыток Si.

Комплексы элементов, избыток и дефицит которых
может быть базисом для развития региональных гиG
перG и гипоэлементозов, представлены в табл. 2.

При характеристике выявленных «элементных полоG
мок» и прогнозе возможных микроэлементозов мы ограG
ничились анализом только некоторых элементов, отклоG
нения концентраций которых наиболее демонстративG
ны, а их клинические последствия максимально вероятны.

Предрасположенность к нарушению минерального
обмена существенно различается у жителей контиG
нентальной и приморской территорий и дифференциG
рована у лиц мужского и женского пола. ПринципиG
альным межтерриториальным различием в структуре
элементного дисбаланса является более широкий
спектр избытка некоторых элементов у жителей конG
тинентального района. Это положение закономерно
вытекает из вышеприведенного анализа концентраG
ций элементов и распространения их дефицита и изG
бытка и свидетельствует в пользу биогеохимической
неоднородности исследуемых территорий.

Доминирование избыточных частот Мn, Na и Fe у
жителей континентальной промышленной зоны делаG
ет вероятным развитие у них гиперэлементозов по
марганцу, натрию и железу. В то же время, с учетом
экскреторной функции волос [1, 2], высокие конценG
трации железа в волосах жителей этой территории,
достоверно превышающие среднероссийские показаG
тели, могут свидетельствовать об интенсивном вывеG
дении железа из организма и формировании железоG
дефицитных состояний.

Доказано, что химический состав волос объективно
отражает процесс накопления тяжелых металлов в
организме и является маркером экологического неблаG
гополучия территории [18, 27]. Наиболее широкое
распространение избыточных концентраций элеменG
тов характерно для мужского населения. Это прежде
всего справедливо в отношении аккумуляции металG
лов (Na, K, Мn, Fe, Cr, Al, Cd, Pb, Cu, Ti), что повыG
шает риск развития гиперэлементозов у мужской чаG
сти жителей континентальной промышленной зоны.

Таблица 2
Показатели элементного дисбаланса у жителей Магаданского региона

Исследуемая территория 
Группа населения 

Приморская Континентальная 
Общерегиональные признаки 
элементного дисбаланса 

Мужчины CrMnZnSeCaMg
SiPbKNa

,,,,,
,,,

 
MgSe

TiCuPbCdAlKCrFeMnNa
,

,,,,,,,,,
 MgSe

PbKNa
,

,,
 

Женщины NaMgCrSeK
Si

,,,,  SiCrZnSeMg
FeNaMnK

,,,,
,,

 MgCrSeK ,,,
—

 

Все население  CrMgSe
Si

,,  SeMg
FeMnNa

,
,,

 MgSe,
—

 

Примечание. Представлены элементы, популяционные отклонения концентраций которых достоверно повышены (числиG
тель) или понижены (знаменатель) относительно среднероссийских показателей.
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Установленный дисбаланс микроэлементов у житеG
лей приморской территории является основой для форG
мирования эндемических гипоэлементозов селена, магG
ния и хрома, а также гиперэлементоза по кремнию.

Избыток кремния наблюдается у 25—32 % обслеG
дованных жителей этого района, что, как показано выше,
может быть следствием высокого уровня данного микG
роэлемента во внешней среде. Причем высокие конG
центрации его в организме и популяционное распросG
транение избытка более выражены у лиц женского
пола, что позволяет отнести женское население к групG
пе риска развития гиперэлементоза по кремнию. ПоG
вышенное содержание в организме кремния может
провоцировать нарушения водноGсолевого обмена со
склонностью к мочекаменной болезни, болезням кожи,
волос, ногтей, бронхов и легких, суставов [22]. ИзвесG
тно, что у жителей кремниевых биогеохимических проG
винций развивается эндемический уролитиаз, обусловG
ленный избытком кремния в водноGпищевых рационах
[20]. Учитывая индивидуально высокие концентрации
его в организме жителей приморской территории и
популяционный уровень избытка, Магаданский приG
морский регион следует считать кремниевой биогеохиG
мической провинцией.

Установлено, что дефицит хрома нарушает рецепG
цию инсулина, снижает толерантность к глюкозе [10]
и является основой для проявления диабета 2 типа,
что часто приобретает свойства эпидемии во многих
группах населения. Согласно R. A. Andersen et al.
[29], диабет 2 типа следует считать прежде всего
хроническим хромовым дефицитом. Следовательно,
популяционный уровень дефицита хрома, затрагиваюG
щий 25 % мужского и 42 % женского населения приG
морской территории, может быть биогеохимической
основой для проявления эндемического нарушения
обмена глюкозы.

Общей чертой элементного статуса жителей конG
тинентальной и приморской территорий является
выраженный дефицит Se и Mg, что предполагает
наличие общих признаков нарушения минерального
обмена у жителей Магаданского региона.

В частности, популяционный дефицит селена, как
указывалось в более ранних наших публикациях [7,
8], является основой зобной эндемии в г. Магадане и
может быть фактором риска большой группы гипосеG
ленозов, включая иммунодефицитные состояния, карG
диомиопатию и канцерогенез [12, 19, 26, 28, 31].

Наиболее глубокий дефицит, составляющий от 32
до 75 % исследованной популяции, характерен для
магния. Недостаток магния у жителей Магаданского
региона является закономерным следствием употребG
ления населением чрезвычайно мягкой питьевой воды
с низким содержанием солей магния и кальция [13].
Подтверждением этому является и низкое содержание
в организме магаданцев кальция, особенно выраженG
ное у лиц мужского пола, что, кроме мягкой питьевой
воды, может быть связано с алиментарным дефициG
том кальция и витамина Д [3].

Дефицит магния считается одним из факторов риска
атеросклероза [16]. Магний участвует в секреции и
физиологическом действии инсулина, поэтому «низкий
магний» может быть провоцирующим фактором сахарG
ного диабета и является его индикатором [5]. Кроме
того, недостаток магния нарушает работу щитовидной
железы. Следовательно, дефицит магния в условиях
Магаданского региона является постоянно действуюG
щим экологическим фактором, способным привести к
комплексному нарушению минерального обмена.

Таким образом, континентальная и приморская терG
ритории Магаданского региона являются разнокачественG
ными биогеохимическими территориями. Приморская
территория по сравнению с континентальной является
относительно экологически чистой территорией и, поG
видимому, может служить биогеохимическим эталоном
экологического благополучия. В то же время приморсG
кую территорию следует рассматривать в качестве
кремниевой биогеохимической провинции, характериG
зующейся природным избытком соединений кремния
во внешней среде и организме человека.

Континентальная промышленная зона является
полиэлементной биогеохимической провинцией с поG
вышенным уровнем в организме жителей алюминия,
меди, железа, свинца, титана.

Общерегиональной характеристикой элементного
статуса жителей является популяционный дефицит
селена и магния.

Дисбаланс макроG и микроэлементов — избытка
тяжелых металлов и дефицита магния и селена — у
жителей Магаданского региона нарушает минеральG
ный обмен, что является базисом для формирования
системных эндемических микроэлементозов. В качеG
стве лечебноGпрофилактических мер, направленных
на устранение и предупреждение элементозов, необG
ходима коррекция элементного профиля с использоваG
нием биодобавок, содержащих адресные макроG и
микроэлементы.
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FEATURES OF ELEMENT’S STATUS OF INHABITANTS
OF DIFFERENT NATURALDGEOGRAPHIC
TERRITORIES OF THE MAGADAN REGION

A. L. Gorbachev, А. V. Efimova, Е. А. Lugovaya,
А. P. Bulban

International Scientific�Research Center «Аrktika» DVO
RAS, Magadan

There are analysed macroG and microelements in hair of
inhabitants of Coastal and Continental territories of Magadan
region, representing different naturalGecological areas. It
has been shown that element’s status of inhabitants
significantly differs in dependence on naturalGclimatic and
technogenetic conditions of residing.

There has been established population’s level of deficiency
and surplus of certain elements. The general characteristic
of element’s status of inhabitants of the whole region is
population’s deficiency of Se and Mg.

There has been made the prediction of development of
endemic microelementoses on the base of established
misbalance.

Key words: the North, human, biogeochemistry,
microelements, microelementoses


