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Изучена динамика распределения микро- и макроэлементов в волосах у детей, проживающих в 
Западносибирском регионе, проведен сравнительный анализ обмена макро- и микроэлементов до 
и после проведения санаторно-курортной реабилитации на фоне коррекции водно-питьевого ре-
жима. Выявлено, что для большинства детей характерно избыточное содержание в волосах Fe, Mn 
и Cu. В ряде случаев установлен повышенный уровень содержания в волосах Pb, Ag и Sn. На фоне 
постоянного приема экологически чистой воды у 100% пациентов отмечено достоверное сниже-
ние вплоть до нормы содержания Fe, B и Sn. Уровень содержания Ag, Cu, Mn, Pb достоверно 
нормализовался у 87%, 60%, 50% и 85% детей соответственно.  
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Взаимосвязь состояния среды обитания 

человека, в частности ее химического состава, 
с показателями здоровья и качества жизни се-
годня не вызывает сомнения. Химический со-
став биологических объектов, в том числе че-
ловека, во многом зависит от биогеохимиче-
ских особенностей региона. Химические эле-
менты поступают в организм человека с пить-
евой водой, пищей и ингаляционным путем в 
виде пыли, влияя тем самым на элементный 
статус организма. Нарушения обмена элемен-
тов, связанные с природными загрязнениями, 
определяются особенностями местной биогео-
химической среды, например, для Западноси-
бирского региона является характерным йод-
дефицит [1] и высокое содержание в почве и 
грунтовых водах Fe, B и Mn [2]. Наиболее ра-
нимым контингентом населения, для которого 
характерны нарушения в обмене химических  
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элементов, являются дети, отличающиеся по-
вышенной чувствительностью к недостаточ-
ному или избыточному поступлению извне 
химических элементов. В сочетании с рядом 
специфических особенностей, накладывающих 
отпечаток на состояние здоровья детей, про-
живающих в Западносибирском регионе (экс-
тремальный температурный и световой режим, 
несбалансированное по основным нутриентам 
питание и.т.д. [2]), микроэлементозы могут 
привести к развитию множества заболеваний, 
снижению иммунитета, задержке умственного 
и физического развития, восприимчивости к 
инфекциям и т.д. Более того, установлено, что 
максимальные отклонения в минеральном об-
мене отмечаются именно у часто болеющих 
детей [3]. Поскольку важным фактором здоро-
вья населения является качество воды, как од-
ной из основных форм миграции химических 
элементов, экологически чистая вода может 
являться одним из корригирующих минераль-
ный обмен фактором.  

Анализ литературных данных позволяет 
сделать вывод, что содержание микроэлемен-
тов в волосах отражает микроэлементный ста-
тус организма в целом [3-10], а высокая сте-
пень роста, сочетающаяся с отсутствием мета-
болической активности у выросшего волоса, 
позволяет считать пробы волос интегральным 
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 показателем минерального обмена, т.к. хими-
ческий состав волос отражает структурные 
элементы адаптационных процессов, имеющих 
место в организме в течение длительного пе-
риода времени.  

Целью данного исследования было 
сравнительное изучение с помощью много-
элементного анализа волос состояния обмена 
макро- и микроэлементов в организме детей, 
проживающих в Западносибирском регионе, и 
оценка возможности коррекции элементного ба-
ланса путем изменения водно-питьевого режима.  

Материалы и методы. Исследование 
проводилось на базе детского санатория Мин-
здрава России «Белокуриха». Было обследова-
но 95 детей (49 мальчиков и 46 девочек) в воз-
расте от 12 до 15 лет, страдающих преимуще-
ственно аллергопатологией: атопическим дер-
матитом и атопической формой бронхиальной 
астмы. Было сформировано 2 группы детей 
сопоставимых по возрасту, полу, длительности 
болезни и наличию сопутствующей патологии: 
1-ая группа – 50 человек – основная; 2-ая – 45 
человек – контрольная. В основной группе на 
фоне проведения базисной санаторно-
курортной терапии в схемы реабилитации ис-
следуемых детей был включен прием экологи-
чески безопасной чистой воды (питье в сво-
бодном режиме по потребности). Состав эко-
логически чистой воды по ТУ: общая минера-
лизация – от 100 до 200 мг/л; хлориды – более 
90 мг/л; кальций – от 25 до 50 мг/л; натрий – 
не более 20 мг/л; калий – от 2 до 20 мг/л; маг-
ний – от 5 до 10 мг/л; общая жесткость – не 
более 2 мг-экв/л. 

На санаторно-курортное лечение посту-
пали дети из различных регионов Западной 
Сибири (г. Новосибирск и Новосибирская об-
ласть (НСО), г. Кемерово, г. Новокузнецк, г. 
Тюмень, г. Салехард). Образцы волос получа-
ли путем состригания с 3-5 мест на затылоч-
ной части головы в обычном гигиеническом 
состоянии. Масса образца от 5 мг. Забор волос 
производили дважды: в момент поступления 
детей и после прохождения санаторно-
курортной реабилитации, которая составляла 
24 дня.  

Аналитические исследования проводили 
в аккредитованной аналитической лаборато-
рии Института неорганической химии СО 
РАН. Для определения химического состава 
волос применяли атомно-эмиссионную спек-
трометрию с дуговым возбуждением спектров 
(ДПТ АЭС). Процедура анализа включала 
предварительную минерализацию пробы по 
способу сухого озоления (t=4500C, 2,5 часа) в 
присутствии графитового коллектора, содер-
жащего 4% хлористого натрия в качестве уси-
ливающей добавки. В качестве образцов срав-
нения применяли унифицированную серию на 
основе графитового порошка с введенными 
микро- и макроэлементами. Для контроля пра-
вильности результатов анализа использовали 
метод варьирования навески. В химическом 
составе волос определено 11 химических эле-
ментов в значимых количествах (Ca, Mg, Fe, 
Cu, Mn, Zn, Ag, В, Sn, Pb, Cd). Данные по оп-
ределению химического состава волос приве-
дены в табл. 1 и 2.  

 
Таблица 1. Минеральный состав волос до и после коррекции водно-питьевого режима 

 
Контрольная  
группа, мг/кг  

Пациенты основной 
группы, мг/кг 

Пациенты с 
отклонения-
ми от «нор-
мы», % 

Пациенты с вос-
становлением 
вплоть до «нор-

мы», % 

Эле-
мент 

до  после до  после до после 
Ca 600±130 930±221 680±152 319±26* 0% 100% 
Mg 53±10,0 67±15 67±10,6 32±2,5* 0% 100% 
Fe 179,8±22,5 164,4±28,7 188±21,7 145,0±26,6* 58% 100% 
Cu 18,9±2,7 17±2,4 18,8±0,8 1,2±0,4* 75% 60% 
Mn 2,1±0,4 2,6±0,5 2,2±0,8 0,53±0,1* 73% 50% 
Zn 165±37 185±32 175±30 136±27 0% 100% 
Ag 1,7±0,3 1,6±0,4 1,7±0,12 1,4±0,1* 75% 87% 
B 7,2±1,4 7,1±1,5 7,0±0,9 4,7±0,07* 23% 100% 
Sn 1,7±0,02 1,0±0,01 1,7±0,3 0,4±0,2 20% 100% 
Pb 5,5±1,3 4,2±1,3 5,5±1,3 1,75±0,35* 25% 85% 
Cd 0,19±0,03 0,15±0,07 0,25±0,02 0,10±0,06* 0% 100% 

Примечание: * - достоверные различия (t>2 p<0,05) между концентрациями до и после коррекции 
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 Таблица 2. Минеральный состав волос пациентов различных регионов Западной Сибири 

 
Элемент, 
С*, мг/кг 

Границы 
«нормы» мг/кг 

г. Кемерово 
25 детей 

Новосибирская 
область  
25 детей 

г. Ново-
кузнецк 
25 детей 

г. Тюмень, 
г. Салехард 

20 детей 
Ca 200-2000 [3, 6] 760±152 1400±280 725±144 1400±280 
Mg 19-163 [3, 10] 88±17,6 73±14,6 31±3,0 105±20,1 
Fe 10-177 [3,4,7] 185±37 200±40 79,4±14 215±49 
Cu 5-80  [3,4,7,8] 3,8±0,8 21,0±4,2 47,5±9,5 26,5 ±5,3 
Mn 0,1-2 [3,4,6] 4,9±0,98 4,2±0,8 3,8±0,7 3,6±0,7 
Zn 50-400 [3,4,6] 205±40 185±37 130±26 290±58 
Ag 0,005-2 [3,4] 2,1±0,42 3,4±0,7 5,2±1,0 3,1±0,6 
B 0,1-7,5  [3,4] 4,6±0,9 8,4±1,7 5,3±0,1 7,6±1,4 
Sn 0,005-2 [3,4] 1,7±0,3 2,0±0,4 7,8±1,5 0,90±0,18 
Pb 0,05-5,2 [3,4,6] 6,5±1,3 6,3±1,2 7,6±1,5 6,1±1,2 
Cd 0,05-2,43 [3] 1,0±0,2 0,65±0,13 2,1±0,4 0,25±0,05 
Примечание: * - достоверность (t>2 p<0,05) 
 
Результаты и обсуждения. В процессе 

исследования по оценке содержания макро- и 
микроэлементов в волосах детей было выявле-
но, что у всех исследуемых детей, независимо 
от группы, при поступлении на санаторно-
курортное лечение уровень содержания в во-
лосах Ca, Mg, Zn и Cd находится в пределах 
физиологической нормы. Повышенное содер-
жание обнаружено в волосах детей, прожи-
вающих во всех перечисленных районах за-
падной Сибири, для Ag – у 75%, B – у 23%, Cu 
– у 75%, Fe – у 58%, Mn – у 73% детей. По-
видимому, в значительной степени причиной 
повышенного содержания перечисленных эле-
ментов в исследуемом биосубстрате является 
геохимический ландшафт и, как следствие, 
высокое содержание этих элементов в природ-
ных водах Западносибирского региона. Так, 
известно, что для грунтовых и поверхностных 
вод обского бассейна характерно высокое со-
держание именно Fe, Mg и Cu [1], а высокое 
содержание соединений B в грунтовых водах 
является отличительной чертой природных вод 
НСО [11]. В результате проведенного исследо-
вания также обнаружено, что практически у 
всех обследованных детей содержание в воло-
сах токсических элементов (Pb, Sn) находится 
на верхней границе нормы, а у 25-20% детей 
превышает допустимый уровень. Повышенное 
содержание Ag в волосах детей может быть 
следствием, во-первых, соседских или транс-
грессивных элементозов, а во-вторых, исполь-
зованием в качестве питьевой воды, очищен-
ной фильтрами, импрегнированными Ag [11]. 
Значимых различий в содержании макро- и 
микроэлементов в волосах у мальчиков и де-
вочек не обнаружено.  

При сравнительном анализе было выяв-
лено (см. табл. 2), что крупные промышленные 

центры имеют более благоприятную экологи-
ческую ситуацию относительно тяжелых ме-
таллов, в частности для Pb и Sn. Наиболее бла-
гополучным с точки зрения элементного обме-
на в организме детей является г. Кемерово. 
Полученные результаты элементного анализа 
волос не противоречат данным, имеющимся в 
литературе [3, 5-10]. Данные элементного ана-
лиза волос у детей контрольной группы после 
курса санаторно-курортного лечения и полу-
чавших обычную питьевую воду показали, что 
элементный статус этих пациентов достоверно 
не изменился. У детей основной группы выяв-
лено, что коррекция водно-питьевого режима 
на фоне других оздоровительных процедур 
привела к изменению макро- и микроэлемент-
ного обмена. Использование экологически 
чистой воды как корригирующего фактора у 
100% пациентов выявило достоверное сниже-
ние вплоть до нормы содержания Fe, B, Sn и 
Cd. Содержания Ag вернулось к норме у 87%, 
Cu у 60%, Mn у 50%, P у 90%, Pb у 85% и Sn у 
75% детей. Заслуживает внимания тот факт, 
что на фоне общей нормализации микроэле-
ментного обмена наблюдается достоверное 
снижение уровня эссенциальных элементов, 
таких как Ca, Mg, Zn, концентрации, которых 
лежали в пределах физиологической нормы до 
начала санаторного лечения.  

Выводы: полученные результаты свиде-
тельствуют о существенном влиянии водно-
питьевого режима на макро- и микроэлемент-
ный баланс в организме детей. Учитывая фи-
зиологические особенности организма в дет-
ском и подростковом возрасте, когда более 
интенсивно проходят метаболические процес-
сы, ведущие к активному поглощению или вы-
делению химических элементов, а также в свя-
зи с обнаруженной тенденцией к снижению 
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 концентраций таких эссенциальных элементов 
как Ca, Mg и Zn при длительном приеме низ-
ко-минерализованной питьевой воды, следует 
особое внимание обращать на минеральную 
составляющую детского рациона питания. 
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Dynamics of distribution the micro- and macrocells in hair at children living in West-Siberian region is 
studied, the comparative analysis of exchange macro-and microelements before carrying out of sanato-
rium reabilitation after treatment on the background of correction the potable water regime is lead. It is 
taped, that for the majority of children the superfluous content in hair Fe, Mn and Cu is characteristic. In 
some cases the increased level of content in hair Pb, Ag and Sn is established. On a background of con-
stant reception of ecologically pure water at 100% of patients authentic depression down to normal con-
tent of Fe, B and Sn is noted. The level of contents of Ag, Cu, Mn, Pb was authentically normalized at 
87%, 60%, 50% and 85% of children accordingly.  
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