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еред усіх мікроелементів
особливе значення мають
есенційні, які належать до
біометалів [1, 2]. Незва-
жаючи на те, що біометали
потрібні організму у невели-
ких кількостях, вони слу-
гують кофакторами та ак-
тиваторами металопротеї-
нів, які беруть участь у різ-
номанітних ключових мета-
болічних і фізіологічних про-
цесах, а відтак необхідні для
нормального росту, роз-
витку, виживання та відтво-
рення організму [1, 3, 4]. 

Важливою складовою су-
часних досліджень у галузі
мікроелементології є вив-
чення балансу мікроеле-
ментів в організмі людини,
його залежності від впливу
чинників довкілля та особ-
ливостей змін у різних фі-
зіологічних та патологічних
процесах [2, 4]. Біомоніто-
ринг людини у широкому
сенсі визначається як вимі-
рювання біомаркерів у біо-
логічних рідинах або тка-
нинах людини, у тому числі
хімічних речовин у резуль-
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Мета: визначити особливості вмісту есен-
ційних мікроелементів (Co, Cr, Cu, Zn) у
сироватці крові мешканців промислового
регіону за енвайронментального впливу
та їхніх змін за урологічної патології.
Матеріали та методи. Для оцінки мікро-
елементного статусу досліджено вміст
кобальту, хрому, міді та цинку у сироватці
крові  клінічно здорового дорослого на-
селення та урологічних хворих – мешкан-
ців промислового регіону методом
атомно-емісійної спектрометрії на
атомно-емісійному спектрометрі з індук-
тивнозв’язаною плазмою іСАР 7200 Duo,
№ІС72DC164705, США, Фірма «Thermo
Fisher Scientific».
Результати дослідження. Виявлено
особливості вмісту низки есенційних мік-
роелементів у сироватці крові клінічно
здорових мешканців промислового ре-
гіону порівняно з результатами дослід-
жень, проведених у зоні
еколого-гігієнічного оптимуму, з досто-
вірно вищою в 1,2-1,3 рази за середніми
значеннями концентрацією хрому, відпо-
відністю вмісту кобальту і цинку та ниж-
чою концентрацією міді. Розвиток

урологічної патології супроводжується
формуванням мікроелементного дисба-
лансу, що проявляється достовірним
зростанням в 1,4 рази концентрації міді
за незначного підвищення вмісту ко-
бальту та хрому, зниження рівня цинку.
Виявлено кореляцію у 42% кореляційних
матриць з наявністю як прямої кореляції
між вмістом Co і Zn, Co і Cr, Cr і Zn, що
підвищувалася за урологічної патології,
так і від’ємної – у бінарній системі Co-Cu
у контрольній групі за відсутності досто-
вірної залежності у пацієнтів з пієлонеф-
ритом. Коефіцієнти співвідношення
Co/Cu та Cr/Cu зменшились на 20% у
групі урологічних хворих порівняно з гру-
пою контролю, Co/Zn – збільшився на
33%, Cr/Zn – на 22%,  Cu/ Zn – на 51%,
що свідчить про розвиток дисбалансу
мікроелементів у сироватці крові за уро-
логічної патології.
Висновки. Виявлені особливості мікро-
елементного статусу є важливою інфор-
мативною базою для удосконалення
біомоніторингу, своєчасного прогнозу-
вання ймовірного погіршення стану здо-
ров’я за енвайронментального впливу та
з розвитком урологічної патології, роз-
робки комплексу заходів громадської
охорони здоров’я, оптимізації ліку-
вально-діагностичних підходів для по-
кращання здоров’я населення. 
Ключові слова: есенційні мікроеле-
менти, важкі метали, біомоніторинг,
дисбаланс, сироватка крові, доросле
населення, промисловий регіон.
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таті їх комплексного над-
ходження [5, 6]. Для моні-
торингу використовують
різні біосубстрати, при
цьому кращим підходом є
вибір безінвазивних або
малоінвазивних методів, у
зв’язку з чим у більшості
досліджень провадять ана-
ліз і оцінку рівня мікроеле-
ментів у крові та сироватці
крові як біосередовищах
нещодавнього впливу [2, 4,
7]. 

Окрім вивчення особли-
востей енвайронменталь-
ного походження мікроеле-
ментів в організмі, особ-
ливо на промислово за-
бруднених територіях, важ-
ливим є виявлення змін
їхніх концентрацій у різних
біосубстратах під час пато-
логічних процесів для своє-
часного прогнозування ймо-
вірного погіршення стану
здоров’я та оптимізації лі-
кувальних підходів [2]. Роз-
ширення можливостей діаг-
ностики мікроелементно-
го статусу людини на сьо-
годнішній день можливе
завдяки впровадженню су-
часних технологій та вико-
ристанню обладнання, яке
дає можливість одночас-
ного виявлення кількох
важких металів, що стало
можливим за допомогою
мас-спектрометрії з індук-
тивно зв’язаною плазмою
(ICP-MS) [7-9]. Аналітична
техніка ICP-MS все частіше
використовується як метод
вибору у багатьох лабора-
торіях для аналізу широ-
кого спектра мікроелемен-
тів у різних матрицях біоло-
гічних зразків з високою ана-
літичною чутливістю [5, 10]. 

Зважаючи на актуальність
вивчення мікроелементно-
го статусу населення, особ-
ливо на техногенно забруд-
нених територіях, його змін
під час розвитку різних па-
тологічних процесів в орга-
нізмі, ми провели оцінку
вмісту окремих есенційних
мікроелементів в організмі
клінічно здорових мешкан-
ців промислового міста та
урологічних хворих.

Мета дослідження: ви-
значити особливості вмісту
есенційних мікроелементів
(Co, Cr, Cu, Zn) у сироватці
крові мешканців промисло-
вого регіону за енвіронмен-
тального впливу та їхніх
змін у хворих з урологічною
патологією.

Матеріали і методи.
Клініко-гігієнічні досліджен-
ня проведено з залученням
108 осіб контрольної (40
клінічно здорових осіб) та
дослідної (68 пацієнтів) груп
протягом 2022-2024 років.
До контрольної групи було
включено мешканців Дні-
пропетровської області ві-
ком 18-55 років, які прожи-
вали у промислових містах
не менше 5 років, за тотож-
них соціокультурних та еко-
номічних умов життя, не
мали гострих і хронічних за-
хворювань, професійних
шкідливостей. До групи па-
цієнтів з урологічними за-
хворюваннями відбирали
мешканців промислових міст
Дніпропетровської області
під час стаціонарного ліку-
вання їх. При цьому крите-
ріями відбору до групи
пацієнтів були вік (18-55
років), термін проживання у
промислових містах не
менше 5 років, тотожність
соціокультурних та еконо-
мічних умов життя, на-
явність урологічного захво-
рювання (гострий та хроніч-
ний пієлонефрит (N 10-11).
Усі учасники дали інформо-
вану згоду на використання
результатів досліджень з
науковою метою без зазна-
чення особистих даних. 

Кров у населення конт-
рольної групи та пацієнтів з
урологічною патологією
відбирали відповідно до іс-
нуючих правил забору та
доставки біоматеріалів для
лабораторних досліджень
до 10 години ранку, натще-
серце. Шляхом центрифу-
гування отримували зразки
фракцій сироватки крові,
які використовувалися для
подальших досліджень. Біо-
логічні зразки переносили в
аліквоти, заморожували і

зберігали за температури
-20°С до аналізу. 

Дослідження вмісту мік-
роелементів провадили
методом атомно-емісійної
спектрометрії на атомно-
емісійному спектрометрі з
індуктивнозв’язаною плаз-
мою іСАР 7200 Duo,
№ІС72DC164705, США, Фір-
ма «Thermo Fisher Scien-
tific» (заводський номер
IC72DC164705). Сертифі-
кат калібрування UA/37/
230925/001406 від 25.09.2023
року у лабораторії Випро-
бувального центру Нау-
ково-дослідного інституту
медико-біологічних про-
блем Дніпровського дер-
жавного медичного універ-
ситету. Як стандартний роз-
чин використовували багато-
елементний стандарт ICP
multi-element standard solu-
tion IV Certipur® (23 ele-
ments in diluted nitric acid)
1000 mg/l (Merck KGaA,
64271 Darmstadt, Germany). 

Для оцінки мікроелемент-
ного статусу досліджено
вміст кобальту, хрому, міді
та цинку у сироватці крові
мешканців промислового
регіону. Отримані резуль-
тати порівнювали з рефе-
рентними значеннями та
аналогічними досліджен-
нями вітчизняних та зару-
біжних вчених, визначали
відмінності між групами, ві-
кову та статевозумовлену
специфіку. Окрім того, для
вивчення особливостей
взаємодії і транслокації ме-
талів нами розраховано
коефіцієнти їх співвідно-
шення у біосубстратах та
коефіцієнти кореляції у бі-
нарних системах мікроеле-
ментів. 

Статистичну обробку от-
риманих результатів прове-
дено на персональному
комп’ютері з використан-
ням статистичного пакета
STATISTICA 6.1 (ліцензійний
номер AGAR909E415822
FA). Для первинної підго-
товки таблиць та проміжних
розрахунків використову-
вали пакет Microsoft Excel.
Результати вважалися ста-

№ 1  2025 EN VI RON MENT & HE ALTH   46



тистично значущими з
р<0,05.

Результати та їх обгово-
рення. Результати прове-
дених досліджень мікро-
елементного складу сиро-
ватки крові контрольної та
дослідної груп представ-
лено у таблиці, які свідчать

про те, що середній вміст
кобальту у сироватці крові
дорослого населення про-
мислового регіону вия-
вився на рівні 3,99 (1,84)
мкг/л, що корелює з ре-
зультатами досліджень ін-
ших науковців [7]. Проте
щодо референтних зна-
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чень, які суттєво колива-
ються, за даними різних до-
сліджень [7, 9], середні та
максимальні концентрації
металу або відповідають їм,
або перевищують у 2,3-8,4
рази. При цьому автори [7]
отримали результати до-
слідження вмісту цього мік-
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Purpose – to determine the features of the
content of essential microelements (Co, Cr,
Cu, Zn) in the blood serum of residents of the
industrial region under environmental influ-
ence and its changes during urological
pathology.
Materials and methods – to assess the mi-
croelement status, the content of cobalt,
chromium, copper and zinc in the blood
serum of a clinically healthy adult population
and urological patients – residents of an in-
dustrial region was studied by the method of
atomic emission spectrometry on an atomic
emission spectrometer with inductively cou-
pled plasma iSAP 7200 Duo, № IC72DC164705,
USA, Thermo Fisher Scientific.
Results. The peculiarities of the content of a
number of essential microelements in the
blood serum of clinically healthy residents of
the industrial region compared to the results
of studies conducted in the zone of ecological
and hygienic optimum, with a reliably 1,2-1,3
times higher, according to average values,
the content of chromium, the correspon-
dence of the concentration of cobalt and zinc

and the lower concentration of copper. The
development of urological pathology is ac-
companied by the formation of a trace ele-
ment imbalance, which is manifested by a
significant increase in the concentration of
copper by 1.4 times with a slight increase in
the content of cobalt and chromium, a de-
crease in the concentration of zinc. We found
correlation in 42% of correlation matrices with
the presence of both a direct correlation be-
tween the content of Co and Zn, Co and Cr, Cr
and Zn, which increased in urological pathol-
ogy, and a negative one in the binary system
Co-Cu in the control group in the absence of a
significant dependence in patients with
pyelonephritis. The coefficients of the ratio
Co/Cu and Cr/Cu decreased by 20% in the
group of urological patients compared to the
control group, Co/Zn increased by 33%,
Cr/Zn by 22%, Cu/Zn by 51%, which indicates
the development of microelement imbalance
in blood serum in urological pathology.
Conclusions. The identified features of mi-
croelement status are an important informa-
tive base for improving biomonitoring, timely
prediction of probable deterioration of health
due to environmental impact and the develop-
ment of urological pathology, development of
a complex of public health measures, opti-
mization of medical and diagnostic ap-
proaches to improve the health of the
population.

Keywords: essential trace elements,
heavy metals, biomonitoring, imbalance,
urological diseases, industrial region.

Мікро-
елемент

Група спостереження
Референтні значення / 

дані літературиКонтрольна Урологічні хворі

M (SD) Ме [Q1;Q3] M (SD) Ме [Q1;Q3]

Co 3,99
(1,84)

3,55 
[2,8; 5,1]

4,41 
(1,33)

4,2 
[3,3; 5,5]

0,3-5,1; 3,87 [7] 
0,30-1,02 [9]

Cr 30,7
(11,9)

28,0 
[19,7; 38,7]

33,85 
(11,8)

33,1 
[25,6; 41,1]

19-30 (23) [4] 
6,48-6,75; 6,43 [7]

Cu 404,93
(95,56)

375,35
[331,1; 495,5]

549,93*
(229,68)

508,0
[387; 584,1]

630-800 (710) [4] 
374,3 [6] 720-1800 [9]

Zn 1146,59
(626,19)

890,0 
[738; 1190]

1037,35
(597,61)

843,0
[672,8; 1192,5]

1070-1230 (1150) [4] 
2010,44 [6]

608,03-2013,7; 1478,7 [7]

Таблиця 
Вміст мікроелементів у сироватці крові мешканців промислового регіону (мкг/л)

Примітка: * – відмінності достовірні порівняно з групою контролю (р<0,0001).



роелемента у сироватці
крові здорового населення
на рівні, як і у наших дослід-
женнях, що на 1-2 порядки
вище зазначених рефе-
рентних значень. 

Діапазон коливання кон-
центрацій хрому у сиро-
ватці крові населення про-
мислового регіону стано-
вив 15,19-52,10 мкг/л за
середнього значення 30,7
(11,9) мкг/л, що в 1,2-1,3
рази вище результатів до-
сліджень інших українських
науковців, проведених на
території еколого-гігієніч-
ного оптимуму [4], та у 4,8
рази вище референтних
значень [7]. Отримані нами
результати свідчать про
підвищений вміст вищеза-
значених металів у сиро-
ватці крові мешканців про-
мислового регіону. Водно-
час виявлено суттєві відмін-
ності у рівні референтних
значень, що залежить від
багатьох чинників (країна,
регіон проживання, вік,
стать тощо), навіть з вико-
ристанням тих самих мето-
дів дослідження. Така си-
туація потребує активної
уваги з боку науковців щодо
розробки національних ре-
ферентних значень вмісту
мікроелементів у біологіч-
них субстратах організму з
урахуваннях методів визна-
чення, тест-систем та оди-
ниць вимірювань, про на-
гальну необхідність чого ак-
тивно наголошують інші
вчені [4]. 

Концентрація міді у сиро-
ватці крові дорослого насе-
лення промислового регіо-

ну за середніми показни-
ками становила 404,93
(95,56) мкг/л з медіаною
375,35 мкг/л. Отримані на-
ми результати були ниж-
чими за референтні зна-
чення [7], особливо щодо
мінімальних показників, які
виявились вдвічі нижчими
для мешканців промисло-
вого регіону, так само, як і у
співставленні з результа-
тами подібних досліджень
на теренах нашої держави
[4], хоча корелюють з до-
слідженнями, проведеними
в інших країнах [6]. Макси-
мальні значення концент-
рації міді відповідали ре-
ферентним значенням та
даним літератури [7]. Отри-
мані нами дані свідчать про
ймовірність формування
мідьдефіцитних станів у на-
селення промислового ре-
гіону та корелюють з по-
передніми результатами
наших досліджень [2]. 

Середня концентрація
цинку у сироватці крові клі-
нічно здорових осіб, меш-
канців промислового регіо-
ну, становить 1146,59
(626,19) мкг/л, що  відпові-
дає референтним значен-
ням та даним літератури [7,
11], хоча мінімальні зна-
чення на 44% нижчі порів-
няно з результатами до-
сліджень науковців, прове-
дених на теренах нашої
держави, та на 22,5% нижчі
за середній рівень рефе-
рентних значень [7].

Нами встановлено ста-
тево-вікові особливості ди-
наміки концентрацій окре-
мих есенційних мікроеле-

ментів у сироватці крові.
Так, з віком достовірно
знижується  концентрація
хрому у сироватці крові
мешканців регіону обох
статей (r =-0,335, p = 0,006),
а також хрому та цинку у чо-
ловіків (r =-0,361 – -0,410,
p = 0,024-0,049). Встанов-
лено тенденцію до вищої
концентрації цинку у сиро-
ватці крові чоловіків порів-
няно з жінками та досто-
вірно вищий вміст міді у си-
роватці крові жінок (p =
0,0003).

У пацієнтів з пієлонефри-
том виявлено певні відмін-
ності концентрацій есенцій-
них мікроелементів сиро-
ватки крові порівняно з
контрольною групою. Так,
вміст кобальту та хрому зріс
на 10% з розвитком уроло-
гічної патології, однак без
достовірної різниці порів-
няно з показниками конт-
рольної групи, і становив за
середніми значеннями 4,41
(1,33) мкг/л та 33,85 (11,8)
мкг/л відновідно. Отримані
нами результати узгод-
жуються з результатами
досліджень інших науковців
України [12], в яких також
було виявлено відсутність
відмінностей у концентрації
металів у сироватці крові
між контрольною групою та
групою пацієнтів з сечо-
кам’яною хворобою. 

Щодо міді, рівень мікро-
елемента у сироватці крові
хворих на пієлонефрит вия-
вився в 1,4 рази (р<0,001)
вищим порівняно з конт-
рольною групою і становив
549,93 (229,68) мкг/л. От-
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Рисунок
Кореляційні зв’язки між есенційними мікроелементами сироватки крові



римані нами результати уз-
годжуються з даними до-
сліджень інших вітчизняних
та зарубіжних науковців,
якими встановлено підви-
щення концентрації Cu у
сироватці крові під час гос-
трих запальних процесів
[10], зокрема з урологічною
патологією [12] в організмі.
Як відомо, Cu є важливим
мікроелементом та ключо-
вим компонентом для роз-
витку та підтримки імунної
та антиоксидантної систем
захисту, впливаючи на клі-
тинноопосередковані імун-
ні реакції як вродженого,
так і набутого імунного за-
хисту. Підвищення концент-
рації міді у хворих з уро-
логічною патологією, згідно
з [12], певною мірою може
розглядатись як захисна
реакція організму. Важли-
вим фактором збільшення
концентрації міді у крові
хворих, як зазначають ав-
тори, можна вважати її кон-
курентний антагонізм з
цинком за спільні лігандні
зв’язки під час її засвоєння.

Концентрація цинку у
групі урологічних хворих ха-
рактеризується тенденцією
до зниження на 10%, хоч
без достовірних відмінно-
стей, і становить, за серед-
німи значеннями, 4,41
(1,33) мкг/л. При цьому у
20% пацієнтів виявлено гі-
поцинкемію. Вищезазна-
чене є доволі показовим
[11, 12], оскільки з недо-
статністю цинку пов’язане
зниження антиоксидант-
ного захисту ферментатив-
них систем та формування
адекватної відповіді орга-
нізму на дію бактеріальних
агентів у пацієнтів з захво-
рюваннями нирок. 

Важливим для оцінки змін
мікроелементного статусу
населення в умовах впливу
чинників довкілля та з фор-
муванням різноманітної па-
тології є вивчення особ-
ливостей транслокації ме-
талів в організмі та їх взає-
модії. Відомо, що вміст
мікроелементів у біосуб-
стратах характеризує про-

цес їх транслокації із об’єк-
тів довкілля [2, 4]. Нами ви-
явлено достовірну кореля-
цію у 42% кореляційних
матриць. При цьому між
вмістом Co і Zn виявлено
пряму кореляцію (r=0,273;
р=0,035) в обох групах спо-
стереження, яке підвищу-
ється з розвитком уроло-
гічної патології. Така ситуа-
ція характерна і для бінар-
них систем Co-Cr та Cr-Zn,
при цьому якщо для конт-
рольної групи виявлено
лише тенденцію, то у групі
урологічних хворих зв’язок
достовірний (r = 0,512; р =
0,0001 та r = 0,291; р = 0,024
відповідно) (рис.). Для мік-
роелементів у бінарній си-
стемі Co-Cu встановлено
від’ємну кореляцію (r=-0,539;
р = 0,0003) у контрольній
групі за відсутності досто-
вірної залежності у групі
урологічних хворих. 

Коефіцієнти співвідно-
шення (КСВ) мікроелемен-
тів у контрольній групі та у
групі з розвитком урологіч-
ної патології мають певні
відмінності. Так, ідентичним
в обох групах виявився КСВ
Co/Cr = 0,13 ум. од. Коефі-
цієнт співвідношення Co/Cu
та Cr/Cu зменшився на 20%
у групі урологічних хворих
порівняно з групою конт-
ролю, КСВ Co/Zn збіль-
шився на 33%, Cr/Zn – на
22%, Cu/ Zn – на 51%. От-
римані нами дані свідчать
про розвиток дисбалансу
мікроелементів у сироватці
крові з урологічною патоло-
гією, що корелює з резуль-
татами досліджень [5],
згідно з якими більш високе
співвідношення Cu/Zn у си-
роватці крові свідчить про
розвиток в організмі інфек-
ційного процесу. При цьому
автори вважають, що кон-
центрація Cu у сироватці
сама по собі може бути кра-
щим маркером майбутнь-
ого ризику інфекції.

Висновки
1. Виявлено особливості

вмісту низки есенційних
мікроелементів у сироватці
крові клінічно здорових
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мешканців промислового
регіону порівняно з резуль-
татами досліджень, прове-
дених у зоні еколого-гігіє-
нічного оптимуму, з досто-
вірно вищою в 1,2-1,3 рази
за середніми значеннями
концентрацією хрому, від-
повідністю вмісту кобальту і
цинку та нижчою концент-
рацією міді. З віком досто-
вірно знижується концен-
трація хрому у сироватці
крові населення обох ста-
тей, а також хрому та цинку
у чоловіків. Вміст міді у си-
роватці крові жінок є досто-
вірно вищим порівняно з
результатами досліджень у
чоловіків.

2. Розвиток урологічної
патології супроводжується
формуванням мікроеле-
ментного дисбалансу, що
проявляється достовірним
зростанням в 1,4 рази кон-
центрації міді (р<0,001) за
незначного підвищення
вмісту кобальту та хрому,
зниження концентрації цин-
ку. Підвищення концентра-
ції міді за урологічної пато-
логії певною мірою може
розглядатись як захисна
реакція організму. При
цьому гіпоцинкемію ви-
явлено у 20% пацієнтів з
пієлонефритом, що є до-
волі показовим, оскільки з
недостатністю цинку пов’я-
зане зниження антиокси-
дантного захисту фермен-
тативних систем та фор-
мування адекватної відпо-
віді організму на дію бакте-
ріальних агентів з захво-
рюванням нирок. 

3. Виявлено достовірну ко-
реляцію у 42% кореляцій-
них матриць з наявністю як
прямої кореляції між вмі-
стом Co і Zn, Co і Cr, Cr і Zn,
що підвищувалась за уро-
логічної патології, так і
від’ємної – у бінарній сис-
темі Co-Cu у контрольній
групі за відсутності досто-
вірної залежності у пацієн-
тів з пієлонефритом. При
цьому коефіцієнти співвід-
ношення Co/Cu та Cr/Cu
зменшились на 20% у групі
урологічних хворих порів-



няно з групою контролю,
Co/Zn збільшився на 33%,
Cr/Zn – на 22%, Cu/ Zn – на
51%. Отримані нами дані
свідчать про формування
дисбалансу мікроелементів
у сироватці крові за уроло-
гічної патології.

4. Виявлені особливості
мікроелементного статусу
є важливою інформатив-
ною базою для удоскона-
лення біомоніторингу, своє-
часного прогнозування ймо-
вірного погіршення стану
здоров’я за енвайронмен-
тального впливу та роз-
витку урологічної патології,
розробки комплексу захо-
дів громадської охорони
здоров’я, оптимізації ліку-
вально-діагностичних під-
ходів для покращання здо-
ров’я населення.

Фінансування. Дослід-
ження не має зовнішніх
джерел фінансування.

Конфлікт інтересів. Ав-
тори заявляють про відсут-
ність конфлікту інтересів.
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