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Разработан методический подход для прямого определения ртути в крови на анализаторе 
РА-915 с пиролитическим разложением пробы. Предел обнаружения предложенной мето-
дики равен 0,5 мкг/л, при этом относительное стандартное отклонение не превысило 10%. 

При определении свинца использовалась ранее созданная нами методика прямого определения 
свинца в крови [1].

На втором этапе исследования был осуществлен биомониторинг беременных женщин с целью вы-
явления связи потерь беременности на ранних сроках с содержанием ртути и свинца в их крови. В ис-
следовании приняло участие 25 женщин с диагнозом неразвивающаяся беременность, 47 женщин из 
контрольной группы.

В результате проведенных исследований было установлено, что у женщин, потерявших беремен-
ность, содержание ртути и свинца было выше практически на 25%. 
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Введение. Актуальной социальной и медицин-
ской проблемой является невынашивание бере-
менности. Несмотря на многочисленные и эф-
фективные методы диагностики и лечения эта 
проблема не имеет тенденции к снижению. По 
данным Всемирной организации здравоохране-
ния около 20% от всех желанных беременностей 
составляют самопроизвольные выкидыши (15%) 
и преждевременные роды (5%) [2]. Существен-
ная доля перинатальных потерь связана с соци-
ально-биологическими факторами и влиянием 
окружающей среды – курение, употребление ал-
коголя, наркотиков, вредные производственные 
и экологические факторы [3]. Среди нескольких 

сотен химических соединений, способных ока-
зывать сильное воздействие на организм плода, 
выявлены вещества, облaдaющие явно выражен-
ной эмбриотоксичностью. К ним относятся сви-
нец, ртуть, фосфор, бензол, оксиды углеродa [4].

На сегодняшний день рядом международных 
организаций здравоохранения свинец занесен в 
перечень приоритетных загрязняющих веществ 
[5-7]. Нормальные показатели свинца в крови здо-
ровых людей обычно не превышают 50 мкг/л [8, 
9]. Однако среди различных групп населения эти 
показатели могут колебаться в зависимости от 
степени загрязнения свинцом окружающей сре-
ды [8].  
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Свинец, накопленный в костных тканях еще в 
детском возрасте, выделяется обратно в кровь во 
время беременности, угрожая здоровью матери и 
ребенка. В исследовании, проведенном в Австра-
лии [10], обнаружено, что относительный риск 
преждевременных родов возрастает в 2,8 раз при 
увеличении концентрации свинца в материнской 
крови на каждые 100 мкг/л. В Нигерии у беремен-
ных женщин с уровнем свинца в крови >250 мкг/л 
на 41,6% увеличилось число выкидышей [4]. Так-
же отмечается, что при концентрации свинца в 
крови беременных 50–90 мкг/л вероятность вы-
кидыша повышается в 2,3 раза; при повышении 
содержания свинца до 100–140 мкг/л вероятность 
выкидыша увеличивается в 5,4 раза, а больше 
150 мкг/л – в 12,2 раза [4]. 

Воздействие ртути также вызывает повышен-
ный риск репродуктивных потерь [11]. По сте-
пени воздействия на живые организмы ртуть 
относится к классу чрезвычайно токсичных эле-
ментов [11-14]. Фоновое, характерное для здоро-
вых людей, содержание ртути в крови составляет 
0,2–1 мкг/л, при этом, снижение иммунного ста-
туса организма может проявляться уже при кон-
центрациях выше 1 мкг/л, а токсическое влияние 
возникает при содержании ртути порядка 10 мк-
г/л [15, 16]. 

Взаимосвязь между воздействием ртути и вы-
кидышами была исследована в Нигерии и на 
Ямайке [4]. У женщин, которые подверглись воз-
действию ртути, ученые выявили увеличение 
числа выкидышей на 9,5% по сравнению с неэкс-
понированной группой [17]. Была выявлена связь 
риска самопроизвольного выкидыша с повышен-
ными содержаниями ртути в организме отца. От-
мечается, что при концентрации ртути в моче у 
отцов, превышающей 50 мкг/л, риск самопроиз-
вольных абортов у их жен увеличивался вдвое 
[10]. 

Таким образом, проведение своевременного 
мониторинга химического статуса беременных 
женщин - задача необходимая и актуальная, по-
скольку повышение концентрации свинца и рту-
ти в крови женщин может являться одной из при-
чин потери плода при беременности [18].

Одной из основных проблем при проведении 
биомониторинга микроэлементов является вы-
бор метода количественного химического анали-
за, который обеспечил бы высокую чувствитель-
ность и достоверность результатов [19-21]. Для 
решения таких задач с метрологических позиций 
целесообразно применять атомно-абсорбцион-
ную спектрометрию [15, 22-24] и масс-спектро-
метрию с индуктивно-связанной плазмой (ИСП-
МС) [25-29]. 

Метод ИСП-МС обеспечивает низкие преде-
лы обнаружения по всем металлам, обладает хо-
рошей воспроизводимостью. Однако он требу-

ет предварительной минерализации проб крови 
с использованием кислот, которая увеличивает 
время анализа и может приводить к загрязнению 
исследуемых образцов [19, 28]. Тем не менее, ме-
тод ИСП-МС оптимален для элементного анали-
за биологических жидкостей, поскольку, являясь 
многоэлементным, позволяет прослеживать вза-
имное влияние микроэлементов и учитывать си-
нергизм или антагонизм их действия [21].

Однако, для одноэлементного анализа более 
эффективен прямой атомно-абсорбционный вы-
сокоселективный метод основанный на исполь-
зовании Зеемановской модуляционной поляри-
зационной спектрометрии (ЗМПС). Приборы 
принципы действия которых основаны на исполь-
зовании ЗМПС,  позволяют проводить анализ 
биологических жидкостей напрямую, без пред-
варительного разложения проб, что уменьшает 
время анализа и позволяет избежать возможных 
систематических погрешностей, связанных как с 
потерей ртути и свинца, так и загрязнением про-
бы [16, 23, 30, 31].

В настоящей работе разработана методика пря-
мого атомно-абсорбционного определения ртути 
в крови с использованием Зеемановского атом-
но-абсорбционного спектрометра РА-915. При 
обследовании групп беременных женщин, про-
живающих в районе с высоким антропогенным 
загрязнением свинцом и ртутью, использовалась 
как разработанная методика определения ртути 
в крови, так и ранее созданная методика прямого 
определения свинца в крови [1].

Материалы и методы исследования.
Средства измерений
Определение свинца в пробах крови проводи-

лось на атомно-абсорбционном спектрометре 
МГА-915 с Зеемановской модуляционной поляри-
зационной коррекцией фона производства ООО 
«Люмэкс» Санкт-Петербург, Россия.

Концентрация ртути в крови определялась на 
аналитическом комплексе, состоящим из атом-
но-абсорбционного спектрометра РА-915+, при-
ставки ПИРО-915+ и персонального компьютера 
с установленным ПО «РАПИД». Весь комплекс 
производен ООО «Люмэкс» Санкт-Петербург, 
Россия. 

Стандартные образцы и реактивы
Для приготовления градуировочных растворов 

ионов свинца использовали стандартный раствор 
ионов металлов 10 мг/л (High-Purity StandartsTM, 
ICP-MS Calibration Standard). Градуировочные 
растворы готовили последовательным разбавле-
нием стандартного раствора раствором азотной 
кислоты марки Suprapur® (65%, Merck, Германия) 
с объемной долей 5%. 

Для приготовления градировочных растворов 
ионов ртути использовали стандартный обра-
зец состава водного раствора ионов ртути 1 г/л 
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(ГСО 8004-93, ООО «ЦСОВВ»), Растворы гото-
вили последовательным разбавлением ГСО под-
кисленным раствором калия двухромовокислого 
концентрацией 0,25 мг/л (чда, ТУ 6-09-02-399-86 
«РЕАХИМ»).

Для проверки правильности применяли 
стандартные образцы состава цельной крови 
Seronorm™ Trace Elements Whole Blood L-3 (LOT 
1509408, Sero, Норвегия).

Анализируемые образцы
Образцы крови были получены от пациентов 

консультативно-диагностической поликлиники 
ФГБУН ИТ ФМБА России на основе информа-
ционного согласия и в соответствии со стандар-
тами Минздрава РФ.

Также на основе добровольного информационного 
согласия были исследованы образцы крови беремен-
ных женщин, проживающих в районе с высоким ан-
тропогенным загрязнением свинцом и ртутью. 

На всех этапах работы (отбор проб, их транс-
портировка, хранение, подготовка проб и анализ) 
избегали возможного загрязнения проб. Пробы 
крови отбирались в утреннее время, натощак, в 
положении сидя из локтевой вены. Для отбора 
проб применялись вакуумные системы для взя-
тия крови (Vacutest®, Vacutest KIMA, Италия). В 
качестве антикоагулянта использовали гепари-
нат лития. Отобранный биоматериал заморажи-
вали при -20 С и доставляли в лабораторию Ин-
ститута токсикологии.

Результаты и  обсуждение.
Определение свинца в крови
В настоящей работе для определения свинца в 

крови беременных женщин были использованы 
разработанные нами методические указания по 
методам контроля [1]. 

В атомизатор вводили 5 мкл пробы, предвари-
тельно разбавленной в 20 раз, и 20 мкл модифика-

тора матрицы – нитрата палладия концентрации 
1 г/л. Температурно-временная программа нагре-
ва атомизатора с платформой Львова представ-
лена в таблице 1.

Подтверждение правильности определения 
свинца в крови провели с использованием стан-
дартного образца состава крови Seronorm™ Trace 
Element Whole Blood L-3. Содержание свинца в 
стандартном образце определяли с помощью за-
ранее построенной градуировочной зависимо-
сти. Результаты анализа стандартного образца 
состава крови представлены в таблице 2.

Полученные значения концентрации свинца 
соответствует аттестованному значению в СО 
состава крови, что является подтверждением 
правильности проведенных измерений. Относи-
тельное стандартное отклонение не превысило 
10%.

Выбор условий прямого определения ртути 
в крови

Зеемановский спектрометр РА-915+ с пиро-
приставкой «ПИРО-915+» позволяет проводить 
определение ртути при достаточно высоких тем-
пературах (до 830ºC) без каких-либо потерь ле-
тучих форм этого элемента. Это достигается за 
счет прямого ввода пробы непосредственно в 
атомизатор, а также за счет особой конструкции 
пиролитической камеры, из которой облако ато-
марной ртути потоком газа носителя направля-
ется непосредственно в аналитическую кювету 
[30].

Приставка ПИРО-915 позволяет производить 
пиролиз образцов в нескольких температурных 
режимах. Каждый режим характеризуется свои-
ми значениями температуры испарителя и скоро-
сти прокачки воздуха (табл. 3). 

Для выбора оптимального режима пироли-
за образцов крови на аналитическом комплек-

Таблица 1
Температурно-временные условия определения свинца методом ААС-ЭТА

Сушка Пиролиз 1 Атомизация Очистка

t, с T, ºC t, с T, ºC t, с T, ºC t, с T, ºC

50 90 16 600 2 2200 2 2400

Таблица 2 
Анализ стандартного образца состава крови (n = 5, Р = 0,95)

Стандартный образец Измеренная
концентрация, мкг/л

Аттестованное значение, 
мкг/л

Seronorm™ Trace Element
Whole Blood L-3 354 ± 24 362 ± 73
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се производили измерения содержания ртути в 
СО крови Seronorm Trace Elements Whole Blood 
L-3 с использованием всех температурных режи-
мов. Оказалось, что температуры атомизации 
для режимов Mode 3-6 недостаточно высоки для 
полного пиролиза образцов крови. В то же вре-
мя при использовании режима Mode 1 наблюда-
лось значительное неселективное поглощение 
излучения, вызванное, вероятно, образованием 
больших количеств продуктов сгорания органи-
ческой матрицы пробы. Оптимальным режимом 
для пиролиза образцов крови оказался режим 
Mode 2.

Градуировочную зависимость строили с ис-
пользованием водных стандартных растворов 
ионов Hg2+. В кварцевую ложечку дозатором 
вводили 100 мкл раствора с концентрацией рту-
ти 1; 5; 10; 20; 50; 100 и 150 мкг/л соответственно 
и измеряли аналитический сигнал ртути в вы-
бранном режиме. Оказалось, что в области от 0 
до 150 мкг/л наблюдалась линейная зависимость 
аналитического сигнала от содержания ртути. 
Таким образом, данная область может быть ис-
пользована для аналитических определений.

После построения градуировочного графика 
по 3 -критерию был оценен предел обнаружения 
(n = 8), он оказался равным 0,5 мкг/л.

Правильность данной методики оценили, про-
анализировав стандартный образец состава кро-
ви Seronorm™ Trace Element Whole Blood L-3. Ре-
зультаты анализа стандартного образца состава 
крови представлены в таблице 4. 

Как видно из таблицы 3, полученное и аттесто-
ванное значения содержания ртути близки, что 
подтверждает правильность предложенной ме-
тодики. Воспроизводимость результатов анализа 
составила 7–10%. 

Определение содержания свинца и ртути в 
крови у беременных женщин

Описанные методики были использованы для 
анализа образцов проб крови 25 женщин с диа-
гнозом неразвивающаяся беременность, 47 жен-
щин из контрольной группы, благоприятным 
исходом беременности, средний возраст обследу-
емых пациенток составил 31,5 года. Все беремен-
ные не имели в свое анамнезе каких-либо хро-
нических заболеваний или вредных привычек, 
которые могли бы привести к перинатальным 
потерям. Полученные результаты представлены 
на рисунке.

Анализ полученных данных показал, что у 
женщин, потерявших беременность, по сравне-
нию с контрольной группой, концентрация рту-
ти и свинца в крови увеличена приблизительно 
на 25%. Можно предположить, что повышенное 
содержание этих металлов в крови беременных 
женщин, могло явиться одной из причин потери 
беременности. 

Полученные результаты свидетельствуют о 
необходимости проведения клинико-диагности-
ческими лабораториями женских консультаций 
биомониторинга на содержание ртути и свинца 
для выявления и снижения рисков прерывания 
беременности. 

Таблица 3 
Режимы работы пироприставки ПИРО-915

Режим работы Скорость прокачки
воздуха, л/мин

Температура
испарителя, °С

Mode 1 0,8-1,2 680-740

Mode 2 0,8-1,2 520-580

Mode 3 0,8-1,2 370-430

Mode 4 0,8-1,2 170-230

Mode 5 2,5-3,5 560-620

Mode 6 0,8-1,2 170-230

Таблица 4 
Результаты определения ртути в стандартном образце состава крови (n = 5, Р = 0,95)

Стандартный образец Измеренная
концентрация, мкг/л

Аттестованное значение, 
мкг/л

Seronorm™ Trace Element
Whole Blood L-3 22,4 ± 2,0 23,7 ± 2,4
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Заключение. В предложенной работе разрабо-
тан способ прямого определения ртути в крови 
на анализаторе РА-915 без использования пред-
варительного концентрирования или разложе-
ния пробы с пределом обнаружения 0,2 мкг/л, со-
ответствующим фоновому содержанию ртути в 
крови. 

Отсутствие подготовки проб, низкая трудоем-
кость и высокая производительность предложен-
ного варианта, (вместе с отбором проб анализ 
занимает не больше 10 мин), позволило исполь-
зовать разработанный подход для исследования 
воздействия ртути и свинца на организм беремен-
ных женщин. 

Рис. Содержание свинца и ртути в крови беременных женщин. Левая вертикальная ось – концентрация 
ртути в мкг/л, правая – концентрация свинца в мкг/л.
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A methodological approach for the direct determination of mercury in the blood using analyzer RA-915 with 
pyrolytic decomposition of the sample has been developed. The detection limit of the proposed technique is 0,5 
µg/L with the relative standard deviation not exceeding 10%. To determine the lead content, the previously created 
method of direct lead determination in the blood has been used.

In the second stage of the study, biomonitoring of pregnant women has been carried out in order to identify 
the relationship between the termination of pregnancy in early terms with the content of mercury and lead in 
women’s blood. The study involved 25 women with a diagnosis of non-developing pregnancy, and 47 women from 
the control group.

As a result of the conducted studies, it has been found that the contents of mercury and lead in women with non-
developing pregnancy were almost 25% higher.
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