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Аннотация. Данная работа посвящена изучению взаимосвязи между воздействием ртути в ре-

зультате потребления рыбы и сердечно-сосудистых заболеваний у жителей Вологодской области. Цель 
исследования – выявить связь между содержанием ртути в волосах и повышением риска сердечно-
сосудистых заболеваний в зависимости от потребления рыбы и связанного с этим уровнями холестерина, 
триглицеридов, глюкозы в крови. Материалы и методы исследования. Обследование проводилось с 
2016 по 2018 гг. на территории Вологодской области. Число участников исследования составляло 1246 
человек, из которых 802 с сердечно-сосудистыми заболеваниями и 444 были практически здоровыми 
(группа контроля). Определение содержания ртути в волосах проведено на базе лаборатории атомно-
абсорбционной спектрометрии кафедры биологии ФГБОУ ВО «Череповецкий государственный универ-
ситет». Аналитические исследования на определение биохимических показателей крови проводились в 
клинико-диагностической лаборатории МЦ «Родник» города Череповца. Данные были проанализирова-
ны с использованием программного обеспечения SPSS 17.0, Statistica 12.0. Результаты, их обсуждение 
и выводы. Медианные значения ртути в волосах жителей Вологодской области составили 0,384 мг/кг у 
мужчин (342 человека) и 0,346 мг/кг у женщин (904 человека).  Тенденция к увеличению уровня ртути в 
волосах наблюдалась при повышении частоты употребления рыбы, как у мужчин, так и у женщин 
(Ptrend<0,001). Значения холестерина, триглицеридов статистически достоверно увеличивались с повы-
шением показателей квартилей ртути в волосах у женщин после поправки на возраст (P<0,001; P=0,01). 
У мужчин достоверных увеличений биохимических показателей крови не наблюдалось. Модели логи-
стического регрессионного анализа были использованы для оценки отношения шансов наличия артери-
альной гипертонии с поправкой на частоту употребления рыбы в пищу, возраст, гиперглюкоземию и са-
харный диабет 2-го типа, курение, которое было статистически значимо выше в максимальных кварти-
лях ртути у мужчин и женщин. Эти данные свидетельствуют о том, что содержание ртути в волосах мо-
жет быть связано с повышенным риском развития сердечно-сосудистых заболеваний у жителей Воло-
годской области (Северо-Запад России).  
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Abstract. The work is dedicated to studying correlation between damaging action of mercury resulting 
from fish consumption and cardiovascular diseases (CVDs) among the inhabitants of Vologda Oblast. The re-
search purpose is to reveal the relation between mercury content in hair and elevated risk of CVDs depending 
on fish consumption and corresponding blood levels of cholesterol, triglycerides, glucose. Materials and meth-
ods. The study was carried out from 2016 to 2018 on the territory of Vologda Oblast. 1246 people participated in 
the study, 802 of them had CVDs and 444 were practically healthy (control group). Mercury content in hair was 
measured in the Laboratory of Atomic Absorption Spectrometry, Chair of Biology, Cherepovets State Universi-
ty. Analytical studies of blood biochemical parameters were carried out in clinical diagnostic laboratory of 
Rodnik medical centre, Cherepovets. Data were analyzed in SPSS 17.0 and Statistica 12.0 program packages. 
Results and its discussion, conclusion. Median values of hair mercury content among the inhabitants of Volog-
da Oblast comprised 0.384 mg/kg in men (342 persons) and 0.346 mg/kg in women (904 persons). A tendency 
of increased mercury content was observed with elevated fish consumption frequency in both men and women 
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(Ptrend<0.001). The values of cholesterol and triglyceride levels significantly and reliably increased with in-
crease of hair mercury quartiles in age-adjusted groups of women (P<0.001; P=0.01). As for men, no significant 
increase of biochemical parameters of blood was observed. Models of logistic regression analysis were used to 
estimate odds ratio of progression of arterial hypertension (AH) with adjustments made for fish consumption 
frequency, age, hyperglycemia and type 2 diabetes mellitus (T2D), smoking (which was significantly higher in 
the highest quartiles of mercury content in men and women). These data provide evidence that mercury content 
in hair might be related to increased risks of progression of CVDs among the citizen of Vologda Oblast (North-
Western Russia). 

Keywords: mercury, hair, arterial hypertension, frequency use of fish. 
 
Введение. Основными путями воздействия ртути (Hg) на человека является потребление пище-

вых продуктов, содержащих Hg, включая рыбу и другие морепродукты, которые дают большой вклад не 
связанный с вредными производствами. В российских и зарубежных исследованиях была отмечена связь 
между потреблением рыбы и повышением уровня Hg в волосах людей [7, 13]. Hg негативно влияет на 
сердечно-сосудистую систему, увеличивая риск гипертонии, атеросклероза, инфаркта миокарда, ишеми-
ческой болезни сердца [4, 9]. Однако, омега-3 жирные кислоты, содержащиеся в рыбе, положительно 
влияют на профилактику сердечно-сосудистых заболеваний (ССЗ). Поэтому такие организации, как Все-
мирная организация здравоохранения (WHO) и Управление США по контролю за качеством продуктов и 
лекарственных средств (FDA) рекомендуют ограничивать употребление рыбы, содержащей более высо-
кие уровни ртути, а не полностью исключать ее из рациона. 

На территории Вологодской области имеются водоемы, населенные рыбами, в мышцах которых 
содержание ртути превышает нормативные уровни, действующие в России (0,3 мг/кг – нехищная и 
0,6 мг/кг – хищная рыба). Рыба традиционно присутствует в рационе населения области (потребление 
рыбопродуктов на душу населения составляет 23,3 кг/год) [2]. 

Цель исследования – выявить связь между содержанием ртути в волосах и повышением риска 
ССЗ в зависимости от потребления рыбы и связанного с этим уровнями холестерина, триглицеридов, 
глюкозы в крови. 

Материалы и методы исследования. Обследование проводилось с 2016 по 2018 гг. на террито-
рии Вологодской области. Число участников исследования составляло 1246 человек, из которых 802 с 
ССЗ и 444 были практически здоровыми (группа контроля). Группа с ССЗ состояла из 256 мужчин и 
546 женщин, а контрольная (без ССЗ) группа состояла из 86 мужчин и 358 женщин. У обследуемых лиц, 
были взяты образцы волос и крови для анализов, проводился опрос путем самозаполнения структуриро-
ванной анкеты, куда входили вопросы о возрасте, поле, статусе курения, частоте употребления рыбы в 
пищу, о наличии/отсутствии ССЗ. Использовались данные медицинской документации, касающиеся на-
личия ССЗ. Все участники были проинформированы о том, что результаты их анализов будут считаться 
конфиденциальной информацией. 

Обследование населения проводилось с их информированного согласия в соответствии с принци-
пами этики Всемирной медицинской Ассоциации (Хельсинкская декларация) для экспериментов с уча-
стием человека [15]. Программа исследования была обсуждена и одобрена Комиссией по биоэтике Че-
реповецкого государственного университета и Территориальным управлением здравоохранения Воло-
годской области (№ 2–1 / 55, 18.01.2019). 

Определение содержания ртути в волосах проведено на базе лаборатории атомно-абсорбционной 
спектрометрии кафедры биологии ФГБОУ ВО «Череповецкий государственный университет». Аналити-
ческие исследования на определение биохимических показателей крови проводились в клинико-
диагностической лаборатории МЦ «Родник» города Череповца.  

У участников исследования отбирали волосы с затылочной части головы по всей длине на расстоя-
нии не более 1-2 мм от кожи. Для анализа оставляли часть волос длиной 3-5 см от корневой части [3]. 

Определение ртути в биологическом материале (волосы) проводили с помощью ртутного анализа-
тора РА-915М с пиролитической приставкой ПИРО-915+ (Люмэкс, Россия) атомно-абсорбционным ме-
тодом посредством пиролиза (диапазон измерений: 0,2-200 мг/кг; объем (масса) пробы: 5-300 мг). Навес-
ку пробы (от 10 до 50 мг) помещали в кварцевый дозатор. Включали интегрирование аналитического 
сигнала, и дозатор вводили в приставку «ПИРО-915+». После возвращения аналитического сигнала на 
базовую линию (в течение 1-2 минут) интегрирование завершали. Внутренний контроль качества анали-
тических методов измерения контролировали с использованием сертифицированного биологического 
материала DORM-4 (Институт химии окружающей среды, Оттава, Канада). Воспроизводимость метода 
(коэффициент вариации повторных измерений) составляла от 0,05 до 2,5%. 

Для определения биохимических показателей метаболизма и гематологических исследований от-
бирали кровь из локтевой вены после 12-часового голодания. Образцы венозной крови центрифугирова-
ли. В свежих образцах сыворотки крови с использованием стандартных тест-наборов фирмы «Диакон» 
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определяли показатели: общего холестерина (Cholesterol DiaS); глюкозы (Glucose GOD DiaS); триглице-
ридов (Triglycerides DiaS). 

Внутренний контроль качества результатов анализов проводили измерением калибровочных и 
контрольных материалов: контрольные сыворотки «Норма» (TruLab N) и «Патология» (TruLab P) 
(DiaSys, Германия); мультикалибратор TruCal U (DiaSys, Германия). 

Проверку на нормальность распределения данных проводили с использованием тестов Колмогорова-
Смирнова и Шапиро-Уилка. Поскольку изучаемые выборки не всегда подчинялись нормальному закону 
распределения, для сравнения групп использовались непараметрические методы. Изучаемые концентрации 
ртути и биохимические показатели крови впоследствии были логарифмически трансформированы. Для 
установления достоверности различий между группами сопоставления использовали критерий Манна-
Уитни. Количественные данные представлены в виде медианы и интерквартильного размаха (25-й и 75-й 
процентили). Качественные данные представлены в виде частот (%).  

 Оценка показателей крови и распространенности ССЗ проводилась с учетом принадлежности к 
квартилям по содержанию ртути в волосах. В работах такого плана корреляционная связь между Hg в 
волосах и показателями крови оценивалась с помощью линейного регрессионного анализа после поправ-
ки на возраст, распространенность ССЗ с помощью теста χ². 

На риск развития ССЗ влияет несколько факторов. Для выделения статистически достоверной за-
висимости использовали множественный логистический регрессионный анализ с вычислением отноше-
ния шансов (ОШ) вероятности события и 95% доверительного интервала (ДИ). Концентрации ртути в 
волосах распределяли по квартилям и использовались как зависимые переменные в множественной ло-
гистической регрессии, а дихотомические переменные наличия/отсутствия артериальной гипертонии 
использовались как независимые переменные.  

Особое внимание обращалось на людей с частотой употребления рыбы ≥ 1 раза/неделю, так как 
употребление рыбы реже, чем 1 раз в неделю не показало статистически достоверных результатов. 

Значение ОШ с 95% доверительным интервалом, которое не включало значение 1,0 в свой диапа-
зон, считалось статистически значимым. 

Во всех случаях различия считали статистически достоверными при уровне P≤0,05. 
Результаты и их обсуждение. Средний возраст обследуемых лиц составил 53 года (мужчин – 

55 лет, женщин – 53 года), медиана составила 57 (для мужчин – 58, для женщин – 56). Медианные значе-
ния биохимических параметров крови показали статистически значимые различия между мужчинами и 
женщинами. Возраст (p=0,17) и концентрация ртути в волосах (p=0,26) в зависимости от пола не показа-
ло статистически достоверной разницы. Доля курящих пациентов, лиц с гиперглюкоземией, СД 2-го типа 
и ССЗ была выше среди мужчин. 

Повышение уровней ртути в волосах коррелировало с увеличением холестерина и триглицеридов у 
женщин. У мужчин достоверных увеличений биохимических показателей крови не отмечалось (табл.  1).  

 
Таблица 1 

 
Биохимические параметры крови по полу с учетом принадлежности к квартилям (Q)  

по содержанию ртути в волосах  
 

Показатели 
Квартили Hg 

Q 1 
≤0,184 

Q 2 
0,185-0,359 

Q 3 
0,360-0,640 

Q 4 
≥0,641 P 

Женщины (n=904) 

Холестерин (мМ/л) 4,70 
(4,20-5,23) 

4,84 
(4,24-5,65) 

4,90 
(4,44-5,86) 

5,04 
(4,70-5,79) <0,001 

Глюкоза (мМ/л) 5,21 
(4,54-5,85) 

5,15 
(4,55-5,88) 

5,37 
(4,77-5,97) 

5,40 
(4,90-5,84) 0,06 

Триглицериды (мМ/л) 1,00 
(0,71-1,33) 

0,95 
(0,73-1,33) 

1,18 
(0,82-1,58) 

1,14 
(0,81-1,44) 0,01 

Мужчины (n=342) 

Холестерин (мМ/л) 4,66 
(3,96-5,33) 

4,85 
(4,11-5,30) 

4,90 
(4,22-5,70) 

4,99 
(4,00-5,65) 0,36 

Глюкоза (мМ/л) 5,46 
(4,80-7,00) 

5,60 
(4,76-7,90) 

5,70 
(5,03-7,10) 

5,90 
(5,25-7,20) 0,47 

Триглицериды (мМ/л) 1,23 
(0,76-1,54) 

1,12 
(0,82-1,59) 

1,17 
(0,94-1,41) 

1,25 
(0,85-1,75) 0,30 
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Для оценки различий в частоте употребления рыбы в пищу и встречаемости ССЗ в зависимости от 
содержания ртути в волосах субъекты были дополнительно разделены на квартили по концентрации рту-
ти в волосах. Затем частоту употребления рыбы и встречаемость ССЗ сравнивали по каждому из кварти-
лей. Как у мужчин, так и у женщин с увеличением значений частоты употребления рыбы в пищу и 
встречаемости ССЗ статистически значимо повышались концентрации ртути в волосах. 

Отношение шансов наличия АГ у пациентов было статистически значимо выше в максимальных 
квартилях ртути: 

1)  в анализе без корректировки: 
‒ у женщин в 2,15 раза выше в Q4, чем в Q1 (95% ДИ: 1,47-3,15); 
‒ у мужчин в 2,20 раза выше в Q4, чем в Q1 (95% ДИ: 1,13-4,27); 
2) в анализе, скорректированном с поправкой на возраст: 
‒ у женщин в 2,04 раза выше в Q4, чем в Q1 (95% ДИ: 1,34-3,12); 
‒ у мужчин достоверной связи не было выявлено; 
3) в анализе, скорректированном с поправкой на частоту употребления рыбы в пищу 

(≥ 1 раза/неделю): 
‒ у женщин в 2,54 раза выше в Q4, чем в Q1 (95% ДИ: 1,69-3,79); 
‒ у мужчин в 2,53 раза выше в Q4, чем в Q1 (95% ДИ: 1,26-5,04); 
4) в анализе, скорректированном с поправкой на частоту употребления рыбы в пищу 

(≥ 1 раза/неделю) и возраст: 
‒ у женщин в 2,78 раза выше в Q4, чем в Q1 (95% ДИ: 1,77-4,36); 
‒ у мужчин в 2,14 раза выше в Q4, чем в Q1 (95% ДИ: 1,10-4,36); 
5) в анализе, скорректированном с поправкой на возраст, гиперглюкоземию/СД 2-го типа, куре-

ние:  
‒ у женщин в 1,92 раза выше в Q4, чем в Q1 (95% ДИ: 1,24-2,93); 
‒ у мужчин  достоверных связей  не наблюдалось. 
Анализ результатов ОШ наличия АГ показал различие между мужчинами и женщинами. Анализ 

регрессионных моделей 2 и 5 у мужчин не показал достоверных результатов, а результаты модели 4 бы-
ли ниже в отличие от женщин.   

Исследования подтверждают, что тяжелые металлы являются факторами развитиями риска ССЗ 
[9]. В исследованиях биомониторинга, проведенных в Германии, США отмечалась значимая связь часто-
ты потребления рыбы с повышенным уровнем ртути в крови [5,10]. Поскольку, содержание ртути в кро-
ви и волосах хорошо коррелирует [14], можно предположить, что у жителей Вологодской области кон-
центрация ртути в крови в 250 раз ниже, чем в волосах [8]. 

В данном исследовании с увеличением частоты употребления рыбы повышался и уровень Hg в 
волосах. Постоянное потребление рыбы постепенно приводит к накоплению ртути в организме, которое 
оказывает токсичное влияние на организм человека и его здоровье. Однако рыба является важным ком-
понентом здорового питания человека [12] и поэтому крайне важно использовать выгоды от употребле-
ния рыбы при минимальном воздействии ртути.  

В Российской Федерации  биологически допустимым уровнем ртути в волосах считается 5,0 мг/кг 
[1]. Агентство по охране окружающей среды США (US EPA) установило референтную  дозу (RfD) для 
ртути в волосах человека 1 мг/кг [11]. 

Содержание ртути в волосах населения Вологодской области показало, что уровни Hg  были выше в 
группах с высокой частотой встречаемости ССЗ. Среди биохимических показателей общий холестерин и 
триглицериды статистически значимо повышались с увеличением Hg в волосах у женщин.  Результаты ис-
следований Корейского национального обследования здоровья и питания, о том, что липопротеины высо-
кой плотности (ЛПВП) имеют тенденцию к увеличению по мере повышения уровня ртути в крови у жен-
щин [6]. Высокие уровни ртути в группах с менее частым потреблением рыбы могут быть вызваны други-
ми факторами, такими как воздействие окружающей среды, профессиональной деятельности, курение. 

В нашем исследовании ОШ наличия АГ было статистически достоверно связано с уровнями ртути 
в волосах, как у мужчин, так и у женщин. Исходя из этого, следует, что более высокий уровень ртути в 
волосах может быть связан с риском развития АГ у жителей Вологодской области. Связь между токсич-
ностью ртути и АГ была подтверждена в зарубежных исследованиях [9]. Расчет моделей ОШ наличия АГ 
у мужчин показал менее достоверные результаты в отличие от женщин. Возможно, мужчины более ус-
тойчивы к влиянию ртути и большее воздействие у них оказывают другие факторы, такие как курение, 
гиперглюкоземия/СД 2-го типа. 

Хорошо известно, что рыба обладает кардиозащитными свойствами [12], но потребление рыбы 
является одной из основных причин воздействия ртути на организм человека. У жителей Вологодской 
области, участвовавших в исследовании, медианные значения ртути в волосах составляли 0,384 мг/кг у 
мужчин и 0,346 мг/кг у женщин, что не превышало рекомендованного безопасного значения, как для РФ 
(5,0 мг/кг), так и для США (1 мг/кг). Однако данное исследование свидетельствует, что концентрация 
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ртути в волосах увеличивалась с потреблением рыбы, а чем выше уровень ртути в волосах, тем выше 
частота встречаемости ССЗ и ОШ наличия АГ. Таким образом, высокий уровень ртути в волосах из-за 
частого употребления рыбы может увеличить риск развития ССЗ.  

Проведенное исследования позволяет сделать вывод о том, что ртуть является фактором развития 
риска ССЗ, даже при уровнях ее накопления в волосах ниже установленных нормативов. Показатели 
кардиологического профиля имели достоверную связь с содержанием ртути в волосах. Однако, при рас-
чете ОШ наличия АГ, не всегда было статистически достоверно от уровней ртути в волосах и можно ска-
зать, это правило распространятся не на все население Вологодской области, а только имеющих отрица-
тельный статус курения, гиперглюкоземии/СД 2-го типа. Так, после поправки на частоту употребления 
рыбы, возраст, гиперглюкоземию/СД 2-го типа, курение были выявлены значимые связи между уровнем 
ртути в волосах и гипертонией в большей степени у женщин.  

Выводы: 
1. Медианные значения ртути в волосах у жителей Вологодской области составляет 0,384 мг/кг у 

мужчин и 0,346 мг/кг у женщин, что не превышало рекомендованного безопасного значения, как для РФ 
(5,0 мг/кг), так и для США (1 мг/кг). 

2. Потребление рыбы является определяющим фактором накопления ртути в организме.  
3. Ртуть является фактором развития риска ССЗ, даже при уровнях ее накопления в волосах ниже 

установленных нормативов. 
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