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РЕЗЮМЕ

В статье представлен метаанализ токсического влияния свинца на организм человека. Загрязнение почв тяжёлыми металлами является одной из 
важнейших проблем современной экологии. Увеличение числа автотранспортных средств, оснащённых бензиновыми и дизельными силовыми агрега-
тами, привело к тому, что основная доля вредных выбросов, в том числе тяжёлых металлов, в окружающую среду крупных городов приходится на 
автомобили. Тяжёлые металлы, попав в почву, включаются в природный круговорот веществ и удаляются из неё очень медленно при выщелачива-
нии, эрозии и дефляции, а также в результате потреблении растениями. Одним из основных загрязняющих веществ, поступающих в окружающую 
среду от автомобильного транспорта, является свинец, который относится к стабильным загрязнителям, и клинические проявления его токсично-
сти опасны для жизни. Исследования показали, что в органах и тканях свинец накапливается в разной степени. Хроническое свинцовое отравление 
представляет угрозу физическому и психическому здоровью подрастающего поколения и, следовательно, будущему всего человечества. Свинец соз-
даёт условия для запуска каскада патобиохимических реакций, приводящих к увеличению концентрации продуктов перекисного окисления липидов. 
Всасывание свинца происходит в основном в бронхиолах и альвеолах, откуда он проникает непосредственно в кровь. Таким образом, при свинцовом 
отравлении больше всего страдают сердечно-сосудистая, дыхательная системы и репродуктивная системы организма. Высокая токсичность и 
опасность тяжёлых металлов для здоровья человека, возможность их рассеяния в окружающей среде диктуют необходимость контроля их содер-
жания в почвах, расположенных вдоль транспортных магистралей и имеющих потенциально высокую техногенную нагрузку.
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ABSTRACT

The article presents a meta-analysis of the toxic effects of lead on the human body. At present, soil pollution with heavy metals is one of the most important problems 
of modern ecology. The constant gain of motor transport in the country has led to the fact that the main share of harmful emissions, including heavy metals, into the 
environment of large cities comes from cars. Heavy metals, having entered the soil, are included in the natural cycle of substances and removed from it very slowly 
during leaching, erosion, and deflation, as well as consumption by plants. One of the main pollutants entering the environment from motor transport is lead. Lead 
is a stable pollutant and clinical manifestations of its toxicity are life-threatening. The analysis revealed lead to accumulate in organs and tissues unevenly. Chronic 
lead poisoning poses a threat, first of all, to the health and mental development of the younger generation and thus the future of the all mankind. Lead creates 
conditions for the launch of a cascade of pathobiochemical reactions leading to an increase in the concentration of lipid peroxidation products. Lead absorption 
occurs mainly in the bronchioles and alveoli, from where it penetrates directly into the blood. Thus, with lead poisoning, the cardiovascular and respiratory systems 
suffer the most. Exposure to lead adversely affects the reproductive system. The high toxicity and danger of heavy metals to human health, the possibility of their 
dispersion in the environment dictates the need to control their content in soils located along transport highways with a potentially high technogenic load.
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связыванием цинка (Zn2+), а не Fe2+ в протопорфириновое 
кольцо, в результате чего образуется протопорфирин цинка 
(ZPP). Присутствие δ-ALA или ZPP в крови или моче счи-
тается мощным маркёром раннего биогенного воздействия 
свинца на человека. Во многих литературных источниках 
описаны случаи отравления свинцом, при которых может 
развиться малокровие в результате ингибирования фер-
рохелатазы и дегидратазы δ-аминолевулиновой кислоты 
(ALAD) из большинства ферментов, участвующих в био-
синтезе гема [18–20].

В экспериментах на крысах δ-ALA было обнаружено по-
вышение уровня 8-оксо-7,8-дигидро-2’-дезоксигуанозина и 
5-гидрокси-2’-дезоксицитидина, приводящее к поврежде-
нию ДНК за счёт присоединения гидроксильной группы OH 
[10, 17, 18]. Также в результате связи с SH-группами наруша-
ется баланс GSH и GSSG, клетки становятся более воспри-
имчивыми к окислительному повреждению [16]. Антиокси-
данты, содержащиеся в клетках, восстанавливают активные 
формы кислорода (АФК), однако под воздействием свинца 
уровень АФК повышается, в то время как уровень антиок-
сидантов снижается. Части антиоксидантных ферментов, та-
ких как глутатионпероксидаза, каталаза и супероксиддисму-
таза, которые зависят от микроэлементов и простетических 
групп для ферментативной детоксикации АФК, являются 
для свинца приоритетными мишенями [16]. Наряду с ак-
тивизацией антиоксидантных ферментов истощение анти-
оксидантов и связанных с белком сульфгидрильных групп 
определяется окислительным повреждением, вызванным 
свинцом.

По данным исследований, полиненасыщенные жирные 
кислоты имеют большое количество двойных связей и могут 
повреждаться в результате окислительного стресса. Перенос 
свинца через мембрану эритроцитов делает клетку более уяз-
вимой к окислительному повреждению по сравнению с дру-
гими [9, 19, 20]. Окисление билипидного слоя клетки в ре-
зультате взаимодействия с Pb может привести к ухудшению 
целостности и проницаемости мембран. Некоторые болезни 
системы кровообращения обусловлены факторами риска, 
связанными с повышением уровня холестерина, липопро-
теидов и триглицеридов и действием соединений свинца на 
сердечно-сосудистую систему [12, 21].

Свинец, участвуя в перекисном окислении липидов и 
работе мембранных ферментов, способствует развитию бо-
лезней системы кровообращения. Установлено, что дей-
ствие малых концентраций свинца вызывает повышение 
кровяного давления и при длительном действии может при-
вести к артериальной гипертензии [8, 11, 21]. Механизм, 
лежащий в основе артериальной гипертензии, обусловлен 
непосредственно сосудосуживающим эффектом Pb [19, 22]. 
Из данных литературы известно, что свинец стимулирует 
синтез липидов в различных органах, особенно в печени 
[20]. Свинец обладает способностью замещать незаменимые 
катионы, такие как Ca2+ и Mg2+, которые участвуют в био-
логических процессах, в том числе клеточной адгезии, вну-
три- и межклеточной передаче сигналов, апоптозе, ионном 
транспорте, свёртывании белков, регуляции ферментов и 
высвобождении нейротрансмиттеров [22, 23]. При меньших 
концентрациях замена кальция свинцом действует на актив-
ность протеинкиназы, регулирующей нервное возбуждение 
и хранение информации в памяти [10].

Люди восприимчивы к накоплению свинца в организ-
ме, что вызывает повреждение нервной системы и приво-
дит, по мнению некоторых учёных, к таким патологиям, как 
болезнь Альцгеймера, болезнь Паркинсона и расстройства 
аутистического спектра. Имеются исследования, в которых 
механизм нейротоксичности, вызванной свинцом, объяснён 
на нескольких уровнях: метилирование ДНК, модификации 
гистонов и некодирующие РНК [8].

При изучении воздействия свинца на людей в производ-
ственных условиях установлено, что пролиферация лимфо-
цитов до фитогемагглютинина (PHA) ингибируется, однако 
не было обнаружено корреляции между ингибированием 

Тяжёлые металлы (ТМ) широко распространены в окру-
жающей среде и могут поступать в неё как из природных, так 
и из антропогенных источников. Известно, что ТМ не под-
даются распаду долгое время и накапливаются. Токсическое 
действие тяжёлых металлов представляет собой серьёзную 
проблему для здоровья человека и среды обитания. Формы 
ТМ могут иметь неодинаковые уровни токсичности, и пути 
их воздействия могут быть различными – от вдыхания и 
поглощения через кожу до попадания в организм с пищей 
или водой. При попадании токсичных металлов в организм 
происходит нарушение внутриклеточного гомеостаза, что 
может привести к различным патологиям. Например, сво-
бодные радикалы, образующиеся в результате окислитель-
ного стресса, способны вызвать повреждение клеточных 
мембран, что ведёт к нарушению их функции. Повреждение 
белков и ферментов негативно влияет на метаболические 
процессы, а повреждение ДНК может привести к мутациям 
и развитию злокачественных новообразований [1–4].

Свинец (Pb) – опасный тяжёлый металл, который широ-
ко распространён в окружающей среде в результате антро-
погенной деятельности и представляет серьёзную угрозу для 
здоровья населения, особенно детей [5, 6]. В соединениях 
свинец может находиться в степенях окисления +2 и +4, об-
разуя ряды соединений соответственно Pb (II) и Pb (IV). 

Свинец может вызывать окислительный стресс, и полу-
ченные данные свидетельствуют о том, что окислительный 
стресс влияет на патофизиологию отравления свинцом, так-
же называемого плюмбизмом. Влияние свинца на организм 
можно распознать по следующим признакам: ухудшение 
аппетита, головные боли, гипертония, почечная недостаточ-
ность, бессонница, галлюцинации; при хроническом воз-
действии Pb может привести к олигофрении, врождённым 
дефектам, аллергии и мышечной слабости [7, 8]. 

Свинец попадает в организм человека при вдыхании 
частиц, образующихся при сжигании материалов, напри-
мер, в ходе выплавки, переработки вторсырья, снятия сви-
нецсодержащей краски или пластиковой оплётки кабелей. 
Также Pb попадает в желудочно-кишечный тракт с загряз-
нёнными пылью пищевыми продуктами, водой. Обнаруже-
но, что возраст человека коррелирует со степенью токси-
ческого действия на организм химических веществ, и дети 
больше ему подвержены по сравнению со взрослыми [9].  
В литературе имеются сведения о том, что для детей харак-
терно повышенное всасывание свинца в кишечнике [10].  
Затем Pb поступает в кровеносную систему и далее в парен-
химатозные органы (печень, почки, лёгкие), кости и зубы. 
Из всех систем организма человека именно кровеносная 
играет важную роль в распределении свинца, делая его до-
ступным для тканей и органов [11, 12]. Аккумуляция свинца 
в костях происходит в течение длительного времени (десяти-
летия), а в крови этот период измеряется месяцами. Поэтому 
несомненным показателем токсичности считается присут-
ствие Pb в костях, что отражает долгосрочную нагрузку на 
организм. 

При оценке токсичности свинца для людей было обнару-
жено, что его содержание в костной ткани увеличивается во 
время беременности, лактации, физиологического стресса, 
при хронических болезнях, а также в пожилом возрасте [13].  
В период беременности свинец, накопленный в костной 
ткани, может проникать в кровоток и воздействовать на 
плод. У беременных женщин в результате накопления свин-
ца возможны преждевременные роды, выкидыши, мертво-
рождения [13, 14]. В крови свинец оказывает влияние на 
биосинтез гема [15]. 

Обладая значительным сходством с тиоловыми (-SH) 
группами, он действует на функционирование дегидрата-
зы δ-аминолевулиновой кислоты (δ-ALAD), ускоряющей 
превращение двух молекул δ-аминолевулиновой кислоты 
(δ-ALA) в порфобилиноген (PBG) [16–18]. Ингибирование 
активности δ-ALAD вызывает накопление δ-ALA в кро-
ви. Кроме того, Pb задерживает включение Fe2+, так как 
проникает в молекулу протопорфирина с одновременным  
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ных симптомов, таких как стеснение в груди (26%), кашель 
(17%) и выделение мокроты (16%), была значительно выше 
у работников, производящих аккумуляторы, по сравнению с 
контрольной группой [24, 25].

Изучение зависимости клинических проявлений у работ-
ников производства автомобильных аккумуляторов от кон-
центраций свинца в крови и моче показало незначительную 
корреляцию между сывороточным ALP и BLL [20]. Воздей-
ствие Pb на работников автомобильной промышленности 
выраженно повышает уровень свинца в крови и в моче по 
сравнению с контрольной группой, что может стать причи-
ной нарушения физиологических функций организма.

Заключение
Понимание путей воздействия и проявлений токсично-

сти свинца имеет принципиальное значение в связи с его 
широким распространением в окружающей среде и риска-
ми для здоровья. Наряду с разработкой стратегий сниже-
ния воздействия свинца необходимо дальнейшее изучение 
механизмов преодоления его опасного влияния на живые 
организмы и предотвращения воспалительных реакций в 
органах и тканях, в том числе вследствие нарушения баланса 
оксидантно-антиоксидантной системы.

пролиферации лимфоцитов и содержанием Pb в крови (BLL). 
Кроме того, воздействие Pb не влияло на цитотоксичность 
естественных киллеров (NK). С другой стороны, уровень 
интерферона-γ (IFN-γ) был значительно повышен у лиц, 
подвергшихся воздействию Pb. Установлено наличие досто-
верной положительной корреляция между BLL и уровнем 
IFN-γ [20, 23]. Также были изучены иммунологические эф-
фекты воздействия свинца на пролиферацию лимфоцитов, 
выработку IFN-γ и цитотоксичность естественных киллеров 
(NK-клеток) у лиц, подвергшихся профессиональному воз-
действию Pb. В изучаемые группы входили водители грузо-
вых автомобилей, работники, изготавливающие аккумуля-
торные батареи, ювелиры. В группы контроля входили лица, 
не подвергавшиеся влиянию свинца. Результаты показали, 
что пролиферация лимфоцитов до фитогемагглютинина 
(PHA) ингибируется, в то время как IFN-γ значительно по-
вышается в стимулированных мононуклеарных клетках пе-
риферической крови (PBMC) по сравнению со здоровыми [7].  
Были оценены тесты функции лёгких (PFT) и респиратор-
ные симптомы 108 работников производства аккумулято-
ров и 100 лиц контрольной группы. Концентрации свинца 
в сыворотке крови и моче рабочих были значительно выше 
по сравнению с контрольной группой, в то время как значе-
ния PFT – намного ниже. Кроме того, частота респиратор-
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