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На протяжении всей эволюции живой мате-
рии на планете Земля организмы подвергались 
воздействию ионизирующей радиации как все-
ленского (космическое излучение), так и земно-
го (естественные радионуклиды) происхожде-
ния. Более того, радиационное воздействие было 
одним из движителей эволюционного процесса, 
непосредственно влияя на генетический аппа-
рат. Однако о существовании такого явления как 
“ионизирующее излучение” человечество узнало 
лишь в конце XIX века в связи с открытием Виль-
гельмом Конрадом Рентгеном Х-лучей (1895); 
открытием Анри Беккерелем естественной ради-
оактивности урана (1896) и открытием Марией 
Склодовской-Кюри и Пьером Кюри радиоак-
тивных свойств полония и радия (1898). После 
этих открытий началось всестороннее изучение 
биологического действия сначала внешнего об-
лучения (рентгеновское лучи и излучение ра-
дия), а в самом начале XX века и внутреннего об-
лучения (введение в организм радионуклидов). 
Так, в 1904 г. российский ученый Е.С. Лондон 

с помощью разработанного им способа автора-
диографии исследовал распределение по тканям 
радия, вводимого в организм животных.

В первой половине ХХ века радиобиология 
формируется как самостоятельное научное на-
правление и предмет этой науки ограничивается 
одним пунктом – изучение воздействия ради-
ации на организмы. В дальнейшем постепенно 
радиобиология превращается в мультидисци-
плинарную науку. Это превращение обуслав-
ливается быстрым развитием ядерной физики  
и, как следствие, широким проникновением 
ядерных технологий в различные сферы челове-
ческой деятельности: ядерная медицина, атом-
ная промышленность, атомные электростанции, 
атомные корабли, ледоколы и подводные лод-
ки, использование источников радиации в неа-
томной промышленности, сельском хозяйстве 
и научных целях (атомные исследовательские 
реакторы и ускорители, радионуклиды). Воздей-
ствию антропогенной радиации подвергаются 
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значительные группы людей, вовлеченные в раз-
работку и использование ядерных технологий, 
а также пациенты, проходящие диагностические 
и терапевтические радиологические процедуры. 
Взрывы атомных бомб в Хиросиме и Нагаса-
ки, последовавшие затем испытания ядерного 
оружия и аварии на атомных электростанциях 
и других ядерных объектах, привели к масштаб-
ному радиационному загрязнению биосферы. 
Вследствие этого воздействие антропогенной ра-
диации коснулось не только людей, но и распро-
странилось на все живое на планете. Кроме того, 
взаимодействие как ионизирующей, так и неио-
низирующей природной и антропогенной радиа-
ции с живой материей многогранно и не ограни-
чивается негативным поражающим эффектом. 
Поэтому в определении предмета радиобиологии 
как научной дисциплины, помимо пункта “дей-
ствие  ионизирующих  и неионизирующих излу-
чений на биологические объекты”  (биомолеку-
лы,  клетки,  ткани, организмы,  популяции)  [1], 
появились и другие аспекты. Показана тесная 
взаимосвязь радиобиологии с рядом научных 
дисциплин, таких как генетика, цитология, им-
мунология, медицинская радиология, космиче-
ская медицина, охрана труда и промышленная 
гигиена, ветеринарная радиология, сельское хо-
зяйство, экология и др. При этом дополнитель-
ные пункты артикулировались по-разному [2]. 
Мы предлагаем, на наш взгляд, универсальную 
формулировку предмета радиобиология: радиа-
ционная биология – это  наука, изучающая меха-
низмы и закономерности взаимодействия разного 
рода радиации со всеми биологическими объекта-
ми как по отдельности, так и в их совокупности, 
с целью использования полученных знаний на бла-
го человечества и сохранения среды его обитания 
(биосферы). 

Не так просто обстоят дела с дефиницией 
биологической элементологии как научной дис-
циплины и определением во времени ее начала. 
Еще древние греки догадывались, что все в при-
роде, включая живую материю, состоит из мель-
чайших атомов (в последующем эти химически 
неделимые частицы были названы элементами) 
и что атомный состав живой материи отражает 
ее состояние. Однако лишь спустя почти две ты-
сячи лет попытки изучения элементного состава 
органов, тканей и жидкостей тела человека и жи-
вотных, а также растений, были предприняты 
алхимиками. Название “Биологическая элемен-
тология” эта научная дисциплина приобретает 
лишь на стыке XX и XXI века, когда число пу-
бликаций на тему о роли химических элементов 
(ХЭ) в существовании живой материи, а также 

о содержании ХЭ в объектах живой природы ста-
ло нарастать лавинообразно. Рост числа подоб-
ных исследований был связан с разработкой ме-
тодов многоэлементного анализа и появлением 
приборов для их реализации, хотя важность роли 
ХЭ в жизнеобеспечении была осознана и научно 
обоснована ранее, в том числе и российскими 
учеными В.И. Вернадским и др. [3–7]. 

В начале нынешнего столетия сотрудником 
Медицинского радиологического научного цен-
тра им. А.Ф. Цыба, автором этой статьи В.Е. Зай
чиком была впервые предпринята попытка оха-
рактеризовать “Биологическую элементологию” 
как новую научную дисциплину [8]. Прежде все-
го, был сформулирован предмет исследования, 
который включает четыре раздела:

• �Изучение закономерностей содержания 
и распределения ХЭ в организмах расти-
тельного и животного происхождения, 
включая человека, на всех уровнях их орга-
низации в условиях их постоянного контак-
та и обмена со средой обитания. 

• �Определение роли и степени участия ХЭ 
в строительстве и нормальном функциони-
ровании жизненно важных систем организ-
мов на всех уровнях их организации в пери-
оды зарождения, формирования, зрелости 
и инволюции.

• �Исследование адаптивных сдвигов в со-
держании ХЭ в организмах на всех уровнях 
их организации при изменении условий 
в среде обитания, экстремальных нагрузках 
и внешних воздействиях.

• �Выявление роли ХЭ в этиологии и патоге-
незе различных заболеваний организмов, 
а также эффективности использования хи-
мических элементов при проведении про-
филактических, корригирующих и лечеб-
ных мероприятий.

Помимо этого, на основе накопленных фак-
тов [3–8], можно сформулировать четыре основ-
ных постулата “Биологической элементологии”, 
которые во многом определяют методологиче-
ские аспекты исследований в этой области:

1. Наличие химических элементов. В биосфере 
как среде обитания содержатся все природные 
ХЭ (к настоящему времени их 91). Все организ-
мы извлекают из нее продукты, необходимые 
для поддержания жизни. При этом механизмы 

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%91%D0%B8%D0%BE%D0%BC%D0%BE%D0%BB%D0%B5%D0%BA%D1%83%D0%BB%D1%8B
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%91%D0%B8%D0%BE%D0%BC%D0%BE%D0%BB%D0%B5%D0%BA%D1%83%D0%BB%D1%8B
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9A%D0%BB%D0%B5%D1%82%D0%BA%D0%B0
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A2%D0%BA%D0%B0%D0%BD%D1%8C_(%D0%B1%D0%B8%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%8F)
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9F%D0%BE%D0%BF%D1%83%D0%BB%D1%8F%D1%86%D0%B8%D1%8F
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A0%D0%B0%D0%B4%D0%B8%D0%BE%D0%B1%D0%B8%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%8F#cite_note-%D1%81%D0%BF%D1%80%D0%B0%D0%B2-1
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абсолютной селекции продуктов, необходимых 
для жизнеобеспечения, отсутствуют. Отсюда 
следует, что в жидкостях, тканях и органах со-
держатся все ХЭ, имеющиеся в средах обитания. 
Число ХЭ, определяемых в биоматериалах, за-
висит только от чувствительности используемых 
аналитических технологий. С развитием методов 
анализа и повышением их чувствительности чис-
ло доступных определению ХЭ увеличивается. 
К этому заключению впервые пришел В.И. Вер-
надский [3]. 

2. Гомеостаз содержания ХЭ во внутренней 
среде, тканях и клетках тела человека. Во всех 
организмах, включая человека, осуществляется 
дифференцированный гомеостаз ХЭ, т.е. содер-
жание ХЭ поддерживается на всех уровнях ор-
ганизации организма, варьируя в определенных 
пределах с возрастом и под влиянием различных 
экзогенных и эндогенных факторов. 

Представление о наличии механизмов гомео-
стаза уровней ХЭ в жидкостях, тканях и клетках 
организма человека было впервые сформули-
ровано в Институте медицинской радиологии 
АМН СССР в конце 60-х годов прошлого сто-
летия В.Е. Зайчиком. На протяжении более по-
лувека это представление является рабочей ги-
потезой для разработки новых способов оценки 
состояния организма человека, в том числе и для 
диагностики злокачественных новообразований. 
К настоящему времени наличие соматического 
и клеточного гомеостаза ХЭ в организмах являет-
ся общепризнанным, имеются многочисленные 
исследования, вскрывающие его механизмы. 

3. Вовлеченность, полезность и вредность ХЭ 
в теле человека. Поскольку процессы филогенеза 
и онтогенеза происходят в постоянном контакте 
организмов со всеми ХЭ сред обитания, ни один 
из натуральных ХЭ не может рассматриваться как 
безучастный или чуждый для организма. Такие 
характеристики, как “полезность” или “беспо-
лезность”, для того или иного ХЭ определяются 
лишь текущим уровнем информации о степени 
его вовлеченности в биохимические процессы. 
По мере расширения наших знаний в этой облас-
ти круг биологически “полезных” ХЭ постоянно 
расширяется. 

Вредное (токсическое) действие ХЭ определя-
ется лишь уровнем его содержания в организме. 
В состоянии организма в зависимости от содер-
жания в нем ХЭ можно выделить четыре зоны: 
дефицит (гипоэлементозы), норма (зона ком-
форта), избыток (гиперэлементозы) и сверхиз-

быток (токсикозы) [9]. Кривая этой зависимости 
имеет максимум в диапазоне концентраций ХЭ, 
при котором организм чувствует себя комфортно 
(норма). Чем шире этот диапазон, тем меньше 
вероятность случайного выхода за его пределы 
вследствие внешнего естественного воздействия. 
Отсюда понятно выделение ряда ХЭ как “токси-
ческие”. К ним причисляют элементы с узким 
диапазоном нормы и гиперэлементоза, когда 
переход от комфортного состояния к токсикозу 
происходит даже при незначительном избыточ-
ном поступлении ХЭ извне.

Много сил и времени было потрачено на вы-
явление “эссенциальных” (абсолютно необхо-
димых) ХЭ, которые содержатся в организме 
человека в малых количествах (микроэлемен-
ты – МЭ). При этом использовались дорогосто-
ящие методики (например, создание корма для 
животных, полностью лишенного исследуемого 
ХЭ) и грубые способы оценки “эссенциально-
сти” МЭ (контроль роста и развития при отсут-
ствии МЭ в диете). В итоге к середине ХХ века 
была доказана “эссенциальность” около десяти 
МЭ. Однако очевидно, что полностью исклю-
чить содержание какого-либо ХЭ из пищи в зем-
ных условиях не представляется возможным, и, 
кроме того, ХЭ в микроколичествах попадают 
в организм не только с пищей, но и другими пу-
тями. Поэтому для МЭ такой подход не являлся 
корректным. В процессе трансформации крите-
риев “эссенциальности” и совершенствования 
методов оценки влияния МЭ на организм чис-
ло “эссенциальных” МЭ увеличивается [8–11], 
а деление МЭ на “эссенциальные”, “условно 
эссенциальные” и “токсичные” постоянно пере-
сматривается. Так, к началу XXI века число “эс-
сенциальных” и “условно эссенциальных” МЭ, 
по разным оценкам, приблизилось к 30 [12, 13]. 
Поскольку число элементов, вовлеченных в нор-
мальное функционирование организма, увели-
чивается, в конце 1960-х годов В.Е. Зайчиком 
было предложено считать, что присутствие всех 
ХЭ в определенных количествах и соотношени-
ях в жидкостях, тканях и клетках организма, по 
меньшей мере, не безразлично для его существо-
вания. Из этого следует вывод о необходимости 
определения всех доступных анализу ХЭ в образ-
цах биоматериалов.

4. Комбинаторность (сочетанность) влияния 
ХЭ на организмы. Помимо абсолютных количеств 
ХЭ в организме, их рекомбинации имеют боль-
шое значение для жизнедеятельности. Это обу-
словлено синергизмом и антагонизмом взаимо-
отношений многих ХЭ, например, Cu и Zn, Cu 
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и Fe, Se и I, Cr и Cu, Cr и Fe, Zn и Cd. Однако 
круг межэлементных взаимодействий значитель-
но шире, многообразней и сложнее. При этом 
взаимосвязи между ХЭ могут быть выявлены 
только при одновременном определении уров-
ней содержания большого числа ХЭ в биообъ-
екте. Это важное заключение следует из иссле-
дований, проведенных под руководством автора 
данной статьи. 

Определение предмета исследования и сфор-
мулированные постулаты позволяют оценить 
масштабность целей и задач биологической эле-
ментологии. Для их решения нужен весь арсенал 
аналитической химии, однако особый интерес 
представляют инструментальные технологии, 
из них в особую группу выделены радиацион-
ные ядерно-физические методы (РЯФМ), т.е. 
методы, использующие для анализа ХЭ радиа-
цию (нейтронно-активационный анализ – NAA, 
энерго-дисперсионный рентген-флуоресцент-
ный – EDXRF, и др.). Этот раздел может быть 
выделен как радиационная биологическая элемен-
тология. 

ЭЛЕМЕНТОЛОГИЯ, РАДИОБИОЛОГИЯ, 
МЕДИЦИНА

Очевидно, что цели и задачи биологической 
элементологии неразрывно связаны со многими 
разделами биологии, в частности, с радиобиоло-
гией, так как при воздействии ионизирующей 
радиации на живую материю в ней возбужда-
ется и вторичное излучение, регистрация его 
позволяет определять содержание многих ХЭ 
в облучаемом биообъекте. Это лежит в осно-
ве радиационных аналитических методов. Рас-
смотрим подробнее некоторые общие вопросы 
радиационной биологической элементологии  
и радиобиологии, а также наиболее перспектив-
ные цели и задачи этого раздела науки.

Использование ХЭ, а также их радиоактивных 
и стабильных изотопов в радиобиологии 

и медицинской радиологии
В природе ХЭ состоят обычно из одного или 

смеси нескольких стабильных изотопов, отлича-
ющихся числом нейтронов в ядре атома. Радио-
активные химические элементы – это элементы, 
все изотопы которых радиоактивны. К ним от-
носятся Tc, Pm, все элементы от Po до Ac, а так-
же актиниды. Некоторые ХЭ в природе, помимо 
стабильных, содержат и радиоактивные изотопы.

Хотя такие радиоактивные элементы, как Th 
и U, были известны давно, впервые радиоак-

тивность была обнаружена в 1896 г. Антуаном 
Анри Беккерелем у урана, а затем у радия и по-
лония – элементов, открытых Пьером и Марией 
Кюри в 1898 г. Практически сразу же после этого 
открытия Пьер и Мария Кюри предположили, 
что радиоактивность элементов может быть ис-
пользована для терапевтических целей так же, 
как Х-лучи, открытые Рентгеном тремя годами 
ранее. Однако широкое использование радио-
активных изотопов (радионуклидов) началось 
несколькими десятилетиями позже, когда было 
обнаружено, что, воздействуя на стабильные ХЭ 
различного вида радиацией, можно получать ра-
дионуклиды с различными характеристиками, 
и были разработаны чувствительные детекторы 
радиоактивности. В современной медицине при 
диагностических и лечебных процедурах, в том 
числе и в составе радиофармпрепаратов, приме-
няются более 60 ХЭ (табл. 1). Помимо них, из-
вестно более 30 фотонных и около 80 позитрон-
ных излучателей, потенциально интересных для 
методик лучевой диагностики.

В клинической практике и эксперименталь-
ной медицине используют и стабильные изото-
пы ХЭ. Например, в нейтрон-захватной терапии 
(НЗТ) используются соединения, содержащие 
стабильные изотопы с высоким сечением захвата 
тепловых нейтронов, такие как 10B, 6Li, или 152Gd. 
Иногда с целью исключения лучевой нагрузки 
при обследовании пациентов радиоактивную 
метку заменяют стабильным аналогом. Напри-
мер, для определения заражения желудочно-ки-
шечного тракта Helicobacter вместо долгоживу-
щего радионуклида 14C используют стабильный 
изотоп 13C. В магниторезонансной томографии 
применяют препараты, содержащие стабильные 
изотопы 205Tl, 83Kr или 129Xe. В фармацевтичес-
ких исследованиях в качестве стабильной метки 
часто используется 2H. 

Замена радионуклида на стабильную метку 
интересна еще и тем, что при этом есть возмож-
ность ретроспективной оценки изменений в ор-
ганизме, когда измерение радионуклида в мо-
мент проведения обследования невозможно или 
затруднительно, например, в условиях космиче-
ского полета [14].

Хотя химические свойства стабильных и ра-
диоактивных изотопов одного элемента близки, 
использование в медицине препаратов, содержа-
щих радионуклиды или стабильные изотопы ХЭ, 
требует тщательного изучения их фармакокине-
тики с помощью камерных моделей и математи-
ческих функций. Поскольку фармакокинетика 
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радионуклидов на начальных этапах изучается на 
лабораторных животных, эти исследования не-
посредственно относятся к радиобиологии. Сле-
дует отметить, что для диагностических целей 
чаще применяют однократное введение коротко-
живущих радионуклидов, из-за чего в организме 
не успевает наступить равновесное состояние 
с адекватным их распределением. Например, для 
определения функционального состояния щи-
товидной железы используется 131I с периодом 
полураспада (Т1/2) около 8 дней, а биологический 
период полуобмена йода в щитовидной желе-
зе человека составляет около 100 дней [15]. Так 
как йод-накопительная функция отражает лишь 
первый этап синтеза тиреоидных гормонов и их 
метаболизма в организме, для полного понима-
ния нарушений обмена йода необходимо опреде-
ление содержания нативного йода в щитовидной 
железе и других пулах йода в организме (напри-
мер, уровни тиреоидных гормонов в крови) [16].

Поскольку при трансформации фармпрепа-
рата в организме возможно отщепление радио-
нуклида или стабильного изотопа от молекулы 
носителя, необходимо исследовать не только 
поведение самого фармпрепарата, но и входя-
щих в его состав радиоактивных или стабильных 
изотопов ХЭ, к которому эти изотопы относятся. 
Это полностью совпадает с общими задачами ра-
диационной биологической элементологии и ра-
диобиологии.

Поглощенная доза ионизирующего излуче-
ния от радиоактивных ХЭ зависит от их содер-
жания в тканях и периода распада. Разумеется, 
в основном доза формируется взаимодействием 
излучения с макроэлементами, такими как H, C, 
N и O, в меньшей степени – с основными элек-
тролитами Na, Cl, K, а для костной ткани еще 
и с Ca и P. Принято считать, что при γ-терапии 
различия в поглощенной дозе между здоровой 
тканью и опухолью обусловлены, главным обра-

зом, разницей в концентрации так называемых 
активных форм кислорода, а многие быстро ра-
стущие опухоли гипоксичны. До сих пор не из-
учены изменения концентраций H, C, и N при 
злокачественной трансформации тканей и орга-
нов, хотя радиационные ядерно-физические ме-
тоды позволяют сделать это.

При некоторых видах радиотерапии опухо-
лей важную роль в формировании поглощенной 
дозы в нормальной и опухолевой ткани играют 
радионуклиды МЭ, например, радионуклид 131I 
в лечении рака и метастазов щитовидной железы 
или 10B в нейтрон-захватной терапии опухолей 
мозга, а также при брахитерапии с использова-
нием низкоэнергетических радионуклидов 125I 
и 103Pd.

В настоящее время в РФ около 50 тыс. паци-
ентов ежегодно нуждаются в радионуклидной 
диагностике и терапии. Ясно, что необходимо 
детальное изучение метаболизма используемых 
радионуклидов и соответствующих ХЭ в организ-
ме, чтобы предотвратить нежелательные послед-
ствия радиационных процедур, как, например, 
в печальной истории с двуоксидом тория ThO2 
(“Торотраст”), который использовался как рент-
генконтрастное вещество в 30–50- х годах 20-го 
века в Европе и США [17]. МРНЦ им. А.Ф. Цыба 
как ведущим медицинским учреждением ра-
диологического профиля широко применяется 
радиоизотопная диагностика, дистанционная 
и тканевая лучевая терапия, до последних лет 
в специализированном клиническом подразде-
лении лечения открытыми радионуклидами еже-
годно получали помощь более половины нужда-
ющихся в этом пациентов по стране. В МРНЦ 
продолжается разработка, доклинические (на 
животных) и клинические испытания новых ра-
диофармпрепаратов. Важным элементом в таких 
работах является контроль за динамикой содер-
жания химических элементов.

Таблица 1. Радионуклиды, которые использовались, используются и проходят испытания в медицинских и ра-
диобиологических исследованиях
Table 1. Radionuclides that have been, are being used and are being tested in medical and radiobiological research

Применение Радионуклид
Диагностика 109mAg, 72As, 195mAu, 198Au, 75Br, 76Br, 82Br, 11C, 14C, 45Ca, 47Ca, 57Co, 58Co, 49Cr, 51Cr, 61Cu, 62Cu, 18F, 52Fe, 

59Fe, 67Ga, 68Ga, 3H, 203Hg, 123I, 132I, 110In, 111In, 113mIn, 191mIr, 38K, 40K, 77Kr, 81мKr, 13N, 22Na, 24Na, 15O, 
30P, 82Rb, 35S, 44Sc, 75Se, 178Ta, 92Tc, 93Tc, 99mTc, 199Tl, 201Tl, 204Tl, 127Xe, 133Xe, 86Y, 63Zn, 87Zr, 89Zr

Диагностика 
и радиотерапия

74As, 76As, 64Cu, 153Gd, 68Ge, 131I, 115mIn, 177Lu, 32P, 38S, 47Sc 

Радиотерапия 225Ac, 110mAg, 211At, 212Bi, 213Bi, 60Co, 131Cs, 67Cu, 165Dy, 169Er, 166Ho, 125I, 192Ir, 194Ir, 103Pd, 223Ra, 224Ra, 
226Ra, 186Re, 188Re, 105Rh, 153Sm, 117mSn, 89Sr, 90Y, 169Yb, 175Yb
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Предприятия атомной энергетики и загрязнение 
радионуклидами

Российская Федерация обладает полным цик-
лом атомных технологий от добычи и переработ-
ки урановых руд до производства атомной энер-
гии и ядерного оружия. В этой отрасли (более 
330 тыс. работников) осуществляется проектиро-
вание, строительство и контроль за эксплуатаци-
ей атомных электростанций (АЭС), как внутри 
страны (11 АЭС), так и за рубежом, ведется пе-
реработка и утилизация отработанного ядерного 
топлива. Кроме того, строятся и эксплуатиру-
ются атомные надводные корабли и подводные 
лодки.

Предприятия отрасли являются источником 
радиоактивного загрязнения как производствен-
ных, так и прилежащих территорий. Даже при 
штатной эксплуатации АЭС в воздух выбрасы-
ваются радиоактивные благородные газы, ради-
онуклиды йода, тритий, газообразные продук-
ты активации (14C, 16Na, 41Ar, 35S и др.), а также 
аэрозольные частицы, содержащие нелетучие 
радионуклиды [18]. В ТВЭЛах реакторов нака-
пливаются продукты ядерного деления (ПЯД) 
и трансурановые элементы (ТУЭ). На радиохи-
мических заводах невозможно полностью ис-
ключить попадание в организм образовавшихся 
в топливе долгоживущих радионуклидов. 

В организм работников отрасли могут хрони-
чески попадать сразу несколько радионуклидов, 
возможен и контакт с другими потенциально 
опасными ХЭ. Например, при добыче урано-
вой руды в организм вместе с пылью попадают 
не только радионуклиды U, Ra, Th, но и ХЭ, 
встречающиеся в биосфере в очень низких кон-
центрациях. При изготовлении ТВЭЛов и атом-
ных реакторов используются B, Bi, Cd, Pb, Zr 
и другие потенциально опасные ХЭ. Вероятность 
внутреннего загрязнения ими и радионуклидами 
стимулировало интерес к изучению метаболизма 
и биоэффектов широкого спектра ХЭ. В этих ис-
следованиях, проводимых как в радиобиологиче-
ских экспериментах на лабораторных животных, 
так и с привлечением добровольцев, методы ра-
диоиндикации сочетаются с методами аналити-
ческой химии [19].

Методические подходы и проблемы анализа доз, 
полученных работниками отрасли и участниками 

ликвидации последствий радиационных аварий
Во многих отраслях производства и энер-

гетики периодически возникают нештатные 
и аварийные ситуации, однако аварии в ядерной 
отрасли должны быть выделены в отдельную ка-

тегорию, так как негативные, а иногда катастро-
фические последствия для здоровья персонала, 
получившего большую поглощенную дозу ра-
диации, часто сочетаются с выбросами радио-
активных элементов и соединений во внешнюю 
среду с выраженными негативными эффектами 
для биоценозов, включая население, проживаю-
щее в зоне аварии. Так, только за период с 1944 
по 1988 г. в мире (без учета СССР) произошло 
300 аварий [18]. Большая часть из них (более 
200) произошла на АЭС, несколько из них при-
вели к радиационным загрязнениям разного 
масштаба. В СССР за 50 лет с начала развития 
атомной промышленности и энергетики произо-
шло 175 радиационных инцидентов и аварий, из 
них три крупномасштабных: загрязнение р. Теча 
сбросами радиоактивных отходов ПО “Маяк”, 
взрыв емкости с высокоактивными отходами 
ПО “Маяк” и авария на Чернобыльской АЭС 
(ЧАЭС). Последствия аварии на ЧАЭС носили 
планетарный характер и коснулись не только 
территорий Европейской части СССР, на кото-
рых проживало 17 млн человек, включая 2.5 млн 
детей, но и других стран.  В ликвидации послед-
ствий аварии на ЧАЭС с 1986 по 2000 г. принима-
ли участие 860 тыс. человек (“ликвидаторы”), из 
которых за эти годы погибло более 55 тыс. и де-
сятки тысяч стали инвалидами [20, 21].

В результате взрыва на одном из энергобло-
ков ЧАЭС, вызванного вышедшей из-под конт-
роля ядерной цепной реакцией деления, в зна-
чительной части объема активной зоны топливо 
разогрелось до температур  более 10000°С, и ос-
новная его часть, а также часть конструкцион-
ных материалов, были выброшена в атмосферу. 
Шахту взорвавшегося реактора с горящим гра-
фитом в течение нескольких недель засыпали 
с вертолетов 11  тыс. тонн смеси карбида бора 
(B4C), и доломита (CaCO3•MgCO3) с добавкой 
свинца (Pb) [20]. Из-за высокой температуры 
в разрушенной зоне (более 2000°C)  большая 
часть Pb быстро испарялась в атмосферу. В ито-
ге произошел выброс (с заражением больших 
площадей) радиоактивных веществ, в том числе 
изотопов U и целого спектра продуктов его де-
ления, Pu, 131I (Т1/2 = 8 дней), 134Cs (Т1/2 = 2 года),  
137Cs (Т1/2 = 30 лет), и 90Sr (Т1/2 = 28 лет), а также 
потенциально токсичных ХЭ – Cd и Pb. 

Важная для принятия решений оценка по-
глощенных доз γ-нейтронного облучения, полу-
ченных персоналом ЧАЭС и пожарными, была 
затруднена, поскольку персональные дозиметры 
конденсаторного типа “зашкалили”. В подобных 
случаях оценка поглощенной дозы может быть 

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%94%D0%BE%D0%B1%D1%8B%D1%87%D0%B0_%D0%BF%D0%BE%D0%BB%D0%B5%D0%B7%D0%BD%D1%8B%D1%85_%D0%B8%D1%81%D0%BA%D0%BE%D0%BF%D0%B0%D0%B5%D0%BC%D1%8B%D1%85_%D0%B2_%D0%A0%D0%BE%D1%81%D1%81%D0%B8%D0%B8
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A3%D1%80%D0%B0%D0%BD%D0%BE%D0%B2%D0%B0%D1%8F_%D1%80%D1%83%D0%B4%D0%B0
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сделана по уровню наведенного γ-излучения 
от 24Na(Т1/2 = 15 ч), образующегося в теле чело-
века под воздействием нейтронов по реакции 
23Na(n,γ)24Na. Измерение γ-излучения от 24Na 
во всем теле с помощью СИЧ (счетчик излуче-
ния человека) позволяет оценить поток нейтро-
нов, а через него – поглощенную дозу. Суще-
ствуют и другие подходы к оценке поглощенной 
дозы с помощью РЯФМ анализа содержания ХЭ 
в биожидкостях тела человека [22–24].

Профильными министерствами были орга-
низованы работы по тушению пожара, стро-
ительству так называемого укрытия над бло-
ком ЧАЭС, а также по лечению сотрудников 
и пожарных, получивших клинически значимые 
дозы радиации. Радиоэкологами были определе-
ны территории, зараженные из-за выброса в ат-
мосферу радиоактивных и токсичных веществ. 
Однако при изучении последствий аварии на 
здоровье ликвидаторов и населения учитывалась 
только доза от внешнего γ-излучения, опреде-
ляемая по повышению уровня хромосомных 
аберраций в долгоживущей популяции лимфо-
цитов крови, а также по наличию явных пато-
логий системы крови и щитовидной железы, 
избирательно накапливающей иод, в том числе 
и радиоактивные его изотопы. Влияние других 
негативных факторов, например, возможности 
попадания в организм α-излучателей (топлив-
ного U и продуктов его деления) и некоторых 
микроэлементов (B, Cd, Pb, Zr и др.) в потенци-
ально опасных количествах, а также синергизм 
радиации и химико-токсических эффектов, не 
принималось во внимание. Это привело к рас-
хождениям между частотой и выраженностью 
расчетных и фактических последствий аварии 
для здоровья. Следующий ниже пример под-
тверждает это заключение. 

Известно, что костная ткань радиорезистент-
на. Поэтому при обследовании ликвидаторов ее 
состояние не контролировалось. Первое иссле-
дование метаболизма Ca у ликвидаторов было 
проведено в ИМР АМН СССР (ныне МРНЦ, Об-
нинск), в клинике которого был создан центр для 
их обследования и лечения, лишь в 1992  г., т.е. 
спустя 6 лет. Результаты оценки гормонального 
статуса и содержания основных электролитов 
(включая Ca) в крови, слюне и волосах группы 
ликвидаторов выявили заметные сдвиги в мета-
болизме Ca, свидетельствующие о потерях мине-
ральной компоненты костной ткани [25]. В 1997 г. 
была отобрана группа из 162 мужчин-ликвида-
торов в возрасте от 30 до 50 лет для измерения 
минеральной плотности костной ткани (BMD) 

на костном денситометре LUNAR DPX-L. Офи-
циально уровни поглощенных доз от внешнего 
облучения у них не превышали 23 сЗв. У каждо-
го обследуемого определяли минеральную плот-
ность шейки бедра (правой и левой) и пояснич-
ных позвонков. Когорта сравнения включала 
188 здоровых 20–50-летних мужчин [26]. Остео-
пения была выявлена почти у половины (47.5%) 
обследованных ликвидаторов, а остеопороз – 
у 5.6% [27]. Интересно, что частота остеопений 
и остеопороза не различалась в подгруппах лиц, 
облученных в дозе до 10 сЗв и от 11 до 23 сЗв. В то 
же время у ликвидаторов, работавших в Черно-
быле в 1986 г., частота случаев остеопений поч-
ти в 2, а остеопороза в 3  раза была выше, чем 
у работавших в 1987–1991 годах. Это указывало 
на наличие в Чернобыле в первые месяцы после 
аварии этиологических факторов, влияние кото-
рых в последующий период было ослаблено или 
полностью исчезло. Одним из таких факторов 
было облучение сравнительно короткоживущи-
ми радионуклидами йода. Инкорпорированные 
щитовидной железой радионуклиды йода облу-
чали преимущественно тиреоидную паренхиму 
и расположенные рядом паращитовидные желе-
зы. В итоге мог возникать дисбаланс продукции 
тиреоидных гормонов, кальцитонина и парат-
гормона, вовлеченных в регуляторные процессы 
метаболизма кальция и фосфора в организме че-
ловека.

Следовало принять во внимание и интоксика-
цию ликвидаторов свинцом, сброшенным в ак-
тивную зону в 1986 г., а также кадмием и други-
ми “специфическими” ХЭ, входящими в состав 
конструкционных материалов ядерного реакто-
ра. Известно, что Cd и Pb могут оказывать как 
прямое, так и опосредованное (через нарушение 
функции почек, эндокринных органов и кишеч-
ника) угнетающее воздействие на активность 
остеобластов, усиливая тем самым резорбцию 
костной ткани.

Кроме того, известно, что хронический пси-
хоэмоциональный стресс может приводить 
к стойким изменениям метаболизма основных 
минералов костной ткани (Ca, P, Mg), наруше-
нию водно-электролитного обмена, истощению 
иммунной системы, запасов витаминов и микро-
элементов. 

Существующие на тот период методы по-
зволяли провести исследования эндокринного 
и иммунного статуса, а также с помощью РЯФМ 
определить состояние водно-электролитного, 
минерального и микроэлементного метаболизма 
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и ретроспективно оценить уровни интоксикации 
Cd и Pb. К сожалению, финансирования этих ис-
следований не было. 

Загрязнение радионуклидами и здоровье населения
Известно, что при поступлении в организм 

достаточного количества стабильного йода на 
длительное время блокируется избирательное 
поступление его изотопа (131I, Т1/2 = 8 дней) в щи-
товидную железу. Защитный эффект приема ста-
бильного йода при ингаляционном поступления 
радиойода может выражаться в 100- и 10-кратном 
снижении дозы, если прием был за 6 ч до ингаля-
ции или во время нее. Однако йодная профилак-
тика проводилась лишь в зоне аварии на ЧАЭС, 
и с большим опозданием (от 2 до 5 недель) при 
этом кратность снижения поглощенной железой 
дозы не превышала 1.2. В конечном итоге, йод-
ной профилактикой было охвачено 5 млн чело-
век, в том числе 1.6 млн детей. Кстати, в МРНЦ 
в радиобиологических экспериментах, прове-
денных еще в начале 1970-х годов на животных 
и добровольцах, было показано, что даже через 
несколько часов после введения в организм 131I 
относительно кратковременное гипертермиче-
ское воздействие на железу позволяет примерно 
вдвое уменьшить поглощенную дозу [28, 29].

Очевидно, что поздние сроки йодной профи-
лактики предопределили ее нулевую эффектив-
ность. Более того, избыточное поступление йода 
в организм детей после облучения щитовидной 
железы 131I повышало риск возникновения в ней 
злокачественных опухолей. Это следовало из 
результатов совместных исследований, прове-
денных МРНЦ и Институтом биофизики (Мо-
сква)  [30, 31], и было подтверждено непредска-
зуемо высоким ростом частоты рака щитовидной 
железы у детей, проживающих на загрязненных 
территориях, который невозможно было объяс-
нить зависимостью “доза–эффект” [32].

Гигиеническая регламентация содержания 
радионуклидов в пищевой цепи также крайне 
важна для радиационной защиты населения по-
сле аварии на ЧАЭС. Санитарный аварийный 
контроль молока стал осуществляться уже че-
рез несколько дней после аварии. Но из-за за-
держек с разработкой нормативных документов 
для контроля загрязнения пищевых продуктов 
долгоживущими радионуклидами (137Cs,  90Sr 
и 239, 240Pu), установления типового рациона пи-
тания жителей загрязненных регионов; опреде-
ления набора пищевых продуктов, подлежащих 
радиометрическому контролю, а также техни-
ческих вопросов выполнения измерений, са-

нитарный контроль пищевых продуктов свелся 
лишь к регистрации гамма-излучения 137Cs [33]. 
При этом была возможность наладить контроль   
239, 240Pu – излучателей, наиболее опасных при 
внутреннем облучении α-частицами, используя 
наработки МРНЦ в области РЯФМ. Так, еще 
в самом начале 1970-х годов в МРНЦ был разра-
ботан способ регистрации α-частиц с помощью 
твердого следового детектора – нитроцеллюлоз-
ной пленки [34], а также создан простой прибор 
для экспрессной оценки числа треков от α-ча-
стиц [35]. Кроме того, с помощью РЯФМ было 
изучено содержание многих ХЭ в суточной диете 
жителей одного из населенных пунктов на загряз-
ненных территориях, а также в основных пище-
вых продуктах [36]. Было очевидно, что рацион 
питания жителей на загрязненных территориях 
должен быть насыщен K, Ca и остеотропными 
микроэлементами, поскольку высокое содер-
жание К во многом предотвращает поступление 
137Cs, а Ca и остеотропных микроэлементов – 90Sr 
и  239, 240Pu. МРНЦ было предложено провести 
широкомасштабный контроль ХЭ в диетах жи-
телей на загрязненных территориях, однако фи-
нансово это предложение не было поддержано.

Выше говорилось, что даже штатно работаю-
щие предприятия атомной промышленности яв-
ляются источниками загрязнения окружающей 
среды ХЭ и их радиоактивными изотопами. На-
пример, к таким источникам относятся отходы, 
образующиеся при добыче урановой руды, а так-
же шахтные, рудные воды, отвалы и рудничный 
воздух. Рудные воды только одной шахты вы-
носят в окружающую среду более 1 кг U и 0.2 мг 
Ra. Рудные отвалы (содержание U около 0.01%) 
вследствие вымывания и ветровой эрозии загряз-
няют окружающую среду так же, как и поступа-
ющий в атмосферу при вентилировании шахт ра-
дон и его дочерние продукты. Только с отходами 
одного гидрометаллургического завода в окру-
жающую среду в сутки может поступать около 
100  кг урана, 111 ГБк дочерних радиоактивных 
элементов [21]. 

Другой пример – бронебойные снаряды с тя-
желым сердечником из обедненного урана, пре-
вращающегося при ударе в облако мелкодисперс-
ных частиц. Хотя активность такого урана низкая 
(в 2 раза ниже, чем у урановой руды), увеличение 
концентрации U в зонах военных конфликтов 
привело к значительному росту онкологических 
заболеваний как у населения, так и у солдат. Ис-
следование, проведенное в МРНЦ с использова-
нием РЯФМ, показало, в частности, что досто-
верное увеличение частоты рака предстательной 
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железы у этих солдат, вероятно, обусловлено 
синергизмом радиационной и химической ком-
понент воздействия U, который аккумулируется 
в ткани железы [37]. 

Методические подходы к мониторингу содержания 
ХЭ в окружающей среде

Взрывы атомных зарядов при разработке 
оружия, а также в “мирных” целях – развитие 
атомной добывающей отрасли, “штатные” и ава-
рийные утечки радиоизотопов, использование 
радионуклидов в медицине и в научных иссле-
дованиях – чреваты как локальным, так и гло-
бальным загрязнением биосферы не только ра-
дионуклидами, но и многими стабильными ХЭ, 
которые в высоких концентрациях опасны. При 
этом важна информация о содержании ряда ХЭ 
в объектах биосферы. Поскольку в подобных ис-
следованиях удобно использовать радионукли-
ды, еще Н.В. Тимофеев-Ресовский назвал это на-
правление “радиационной биогеоценологией”, 
которой занимался наряду с радиационной гене-
тикой. Метод, который он называл “метод мече-
ных атомов”, удобен из-за простоты регистрации 
γ-излучения. Однако таким методом определя-
ется лишь динамика процесса и относительные 
коэффициенты накопления. Для количествен-
ного анализа содержания ХЭ в отдельных объек-
тах биогеоценозов и звеньях трофических цепей 
в МРНЦ был разработан комплекс РЯФМ, ко-
торый в сочетании с методом “меченых атомов” 
уже использовался в контроле антропогенного 
воздействия на экосистему оз. Байкал [38–40].

РЯФМ могут быть полезны и в радиобиоло-
гии почв, куда попадают из атмосферы ХЭ и их 
радионуклиды. В связи с высокой мощностью 
и емкостью поглощения почва является их депо. 
После аварии на ЧАЭС для снижения перехода 
90Sr и 137Cs из почвы в с/х растения было рекомен-
довано известкование почвы и внесение в нее ка-
лийных удобрений. Дело в схожести свойств Cs 
и К, а также Sr и Са. Высокие концентрации Са 
и К в почве за счет простой конкуренции препят-
ствуют поступлению радионуклидов 90Sr и 137Cs 
в растения. Разработанный в МРНЦ комплекс 
РЯФМ позволил определять содержание в об-
разцах почвы не только Са и К, но и других важ-
ных для растений ХЭ (более 30), и для каждого 
поля вносить оптимальные количества удобре-
ний [41–44]. 

И в настоящее время метод меченых атомов – 
один из широко используемых методов почвен-
ных и агрохимических исследований, позволяю-
щий проследить за движением и превращением 

исследуемого ХЭ в почве и растениях [45]. Тем 
не менее при разработке удобрений, содержащих 
многие микроэлементы, и для определения оп-
тимальных параметров их концентраций и усво-
яемости с/х растениями, наряду с привычным 
для радиобиологии методом меченых атомов 
было бы целесообразно использовать и РЯФМ. 
В полной мере это касается и разработки новых 
пищевых добавок с микроэлементами для с/х 
животных.

 Пищевая промышленность и пищевые добавки
За последние десятилетия изменились техно-

логии пищевой промышленности, что повлияло 
на уровни содержания ХЭ в рационе человека. 
Расширилось и число жизненно необходимыми 
МЭ, недостаток или отсутствие которых в раци-
оне питания ведет к развитию негативных эф-
фектов и заболеваний. В погоне за обеспечением 
“рационального” питания пищевая индустрия 
и фармация стали производить модифицирован-
ные продукты и “биологические активные до-
бавки” (БАД). Выборочные проверки показали, 
что, во-первых, концентрации эссенциальных 
ХЭ часто не соответствуют указанным значени-
ям на этикетках, а, во-вторых, зачастую в этой 
продукции, помимо обозначенных, содержатся 
и другие, мало изученные и поэтому потенци-
ально опасные ХЭ [46, 47]. Уже упоминалось, что 
до сих пор не разработаны простые универсаль-
ные тесты определения допустимого уровня на-
сыщения организма тем или иным ХЭ [48]. Ис-
пользование для этого разовых анализов крови 
и мочи, отражающих лишь уровни поступления 
и выведения ХЭ на данный момент, неэффек-
тивно. Использование с этой целью образцов во-
лос и ногтей вообще не имеет никакого научного 
обоснования [49, 50], хотя в РФ оно практикует-
ся. Таким образом, еще предстоит исследование 
интимных механизмов метаболизма многих ХЭ 
в организме человека и их вовлеченности в жиз-
необеспечение. Тогда станет возможно опреде-
лить истинную потребность организма в том или 
ином ХЭ. Мы полагаем, что в этих исследовани-
ях будет невозможно обойтись без сочетания ме-
тодов меченых атомов и РЯФМ.

Косметология
В активно используемых средствах для 

косметики и парфюмерии могут содержать-
ся потенциально опасные для здоровья ми-
кроэлементы. В последние годы появляются 
публикации о негативных эффектах многих 
косметических средств вплоть до стимуляции 
онкогенеза. Распределение микроэлементов и их 
проникновение через кожу мало изучено, поэтому  
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оценка хронического воздействия косметиче-
ских средств и средств личной гигиены на здоро-
вье актуальна [51–54]. В них комбинация метода 
меченых атомов и РЯФМ может оказаться весьма 
продуктивной. При исследовании распределе-
ния в толще кожи нанесенных на ее поверхность 
ХЭ может быть использован метод с радиоактив-
ной меткой, разработанный ранее в МРНЦ авто-
ром этой статьи [55, 56].

Возможности и преимущества методов РЯФМ  
для радиобиологии

Существующие РЯФМ-методы, такие как, 
например, EDXRF с использованием излучения 
рентгеновской трубки (радионуклидных источ-
ников, синхротрона и др. ускорителей) или NAA 
на нейтронах ядерного реактора, позволяют без 
разрушения исследуемого образца определять 
в нем содержание около 30 ХЭ, совмещая РЯФМ 
с другими методами исследования. Другим пре-
имуществом недеструктивных РЯФМ является 
их экспрессность и точность, поскольку не нуж-
на пробоподготовка (основной источник оши-
бок). Если разрушение (утилизации) биообразца 
допустимо, аналитические возможности ЯФМ 
расширяются. Так, в настоящее время самым 
мощным ядерным методом анализа является 
масс-спектрометрия с индуктивно связанной 
плазмой (ICP-MS). В МРНЦ было показано, что 
сочетанное использование EDXRF, NAA и ICP-
MS позволяет определять в биообразцах содер-
жание более 70 ХЭ [57, 58]. Помимо этого, РЯФМ 
обладают совершенно уникальной возможно-
стью in vivo определения содержания ХЭ в теле 
и органах лабораторных животных [59]. Важно, 
что используемые в этих методах гамма-спектро-
метры широко используются радиобиологами 
для идентификации источников радиации. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Как уже отмечалось выше, все организмы, 
включая человека, живут в непрерывном кон-
такте со средой обитания и поэтому зависят от 
ее состояния. Долгое время среда их обитания 
не претерпевала существенных изменений и по-
ступление различных ХЭ в растения, животных 
и человека было достаточно стабильным. Меха-
низмы гомеостаза ХЭ на всех уровнях организа-
ции каждого вида организмов приспособились 
к этим потокам, обеспечивая комфортное их 
состояние. Исключения составляли лишь не-
которые регионы, в которых в силу геохимиче-
ских особенностей содержания определенных 
ХЭ резко отклонялось в сторону дефицита или 
избытка. В России эти регионы в первой поло-

вине ХХ столетия были выявлены и охаракте-
ризованы как неблагополучные биогеохимиче-
ские провинции [7]. Однако на среду обитания 
примерно с середины XIX века начал оказывать 
сильное глобальное влияние антропогенный 
фактор, связанный с промышленной революци-
ей [3–5]. Особо заметные изменения стали про-
исходить с середины 20-го столетия, когда бур-
ными темпами стало нарастать промышленное 
(добыча и переработка руд, черная и цветная ме-
таллургия, машиностроение) и химическое (до-
быча и глубокая переработка нефти и газа, полу-
чение удобрений и синтетических материалов) 
производство. В невиданных ранее количествах 
стали использоваться минеральные и органи-
ческие удобрения, а также ядохимикаты. Поя-
вились новые промышленные (атомное оружие 
и энергетика, лазерные устройства, электрони-
ка, полупроводники, различные детали для ком-
пьютеров, мобильных телефонов и т.д.) и агро-
номические (например, форсификация почв 
микроэлементами) технологии. Существенные 
изменения произошли и в технологиях получе-
ния, хранения и переработки пищевых продук-
тов, в результате чего натуральное содержание 
в них ХЭ сильно искажается. Более того, по-
лучило распространение практически бескон-
трольное наполнение пищевых продуктов ХЭ 
в виде различных красителей, стабилизаторов, 
консервантов и “эссенциальных микроэлемент-
ных добавок”. В медицине также произошла 
интенсификация применения фармакопейных 
средств, содержащих МЭ, при этом их список 
существенно пополнился. Помимо фармако-
пейных средств, содержащих микроэлементы, 
в аптеках без рецепта врача продается большое 
количество разного вида БАДов, что приводит 
к бесконтрольному поступлению в организм ми-
кроэлементов в невиданных ранее дозах. Более 
того, широкое применение получили импланта-
ты из нержавеющей стали и других сплавов, со-
держащих такие микроэлементы, как, например, 
Cr и Ni, канцерогенность которых убедительно 
доказана. Известно, что за последние полвека 
частота возникновения некоторых заболеваний, 
например, респираторных, эндокринных и он-
кологических, увеличилась многократно. Оче-
видно, что не последнюю роль в этом играют 
происходящие изменения в окружающей среде, 
в том числе и по содержанию ХЭ [60]. 

Выявление дефицита или избытка в содержа-
нии ХЭ в различных биообъектах (почвы, фрук-
ты, овощи, продукты питания животного проис-
хождения и др.) по сравнению с референтными 
значениями, характерными для нормы, важны 
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для оценки пригодности их к использованию 
человеком. На текущий момент, в Интернете 
имеется масса публикаций, прямо или косвенно 
относящихся к теме “содержание ХЭ в биообъ-
ектах”. Несмотря на это, до сих пор нет офици-
альных общепризнанных референтных значений 
даже для уровней содержания ХЭ в жидкостях 
и тканях лабораторных животных, широко ис-
пользуемых в радиобиологической практике 
(мыши, крысы, хомячки, морские свинки, кро-
лики и собаки). В РФ нет данных подробного 
картирования пахотных земель на содержание 
ХЭ, хотя во многих развитых странах это давно 
уже сделано. Существующие таблицы по содер-
жанию ХЭ в пищевых продуктах носят лишь ори-
ентировочный характер и не учитывают широкие 
вариации в элементном составе, связанные с их 
происхождением. Более того, многочисленные 
исследования МАГАТЭ показали, что плохая 
сходимость данных при исследовании в различ-
ных аналитических лабораториях одного и того 
же биологического образца обусловлена, в ос-
новном, недостатками в контроле точности по-
лучаемых результатов [8, 10–13]. Это заключе-
ние стимулировало разработку международных 
стандартных материалов сравнения и ряд нор-
мативных рекомендаций по контролю качества 
измерений. Однако, несмотря на предпринятые 
меры, только исследование биоматериала комп-
лексом аналитических методов позволяет полу-
чить достоверные результаты для использования 
их в качестве референтных значений [57, 58].

Пионерские исследования в области радиаци-
онной генетики и радиационной биогеоценоло-
гии были начаты Н.В. Тимофеевым-Ресовским 
еще в 20–30-е годы двадцатого века и продол-
жены в МРНЦ (с 1964 г). Модельные исследо-
вания в области влияния различных погодных 
факторов на динамику перехода ХЭ из почвы 
в растения он проводил совместно со своим 
учеником А.Н. Тюрюкановым [61], активно ис-
пользуя метод меченых атомов. В начале 1970-х 
годов в ИМР АМН СССР (ныне МРНЦ МЗ РФ) 
была создана группа “Нейтронно-активаци-
онного и рентгено-флуоресцентного анализа”, 
в которой на протяжении более полувека прово-
дятся систематические исследования в области 
радиационной медицинской и биологической 
элементологии. При этом успешно сочетались 
метод меченых атомов и РЯФМ. Работы прово-
дились не только совместно с различными под-
разделениями МРНЦ, но и в кооперации с мно-
гими научно-исследовательскими институтами. 
Исследования в области радиационно-ядерной 
биологической элементологии продолжаются 

в МРНЦ и в настоящее время. Последователь-
ное развитие атомных и ядерных технологий 
и их внедрение в радиобиологию постоянно 
расширяют рамки возможностей радиационной 
биологической элементологии. Прогресс этого 
направления, безусловно, внесет весомый вклад 
в будущие успехи радиобиологии.

ВЫВОДЫ

1. Только при значительных поглощенных 
дозах, когда возникают детерминированные эф-
фекты облучения, радиационный фактор явля-
ется доминирующим и может рассматриваться 
в отрыве от других негативных факторов воздей-
ствия ионизирующих излучений на организм. 
При малых поглощенных дозах, в зоне стохасти-
ческих эффектов облучения, для которых не су-
ществует дозового порога, конечный биоэффект 
на флору и фауну (в том числе и на человека) 
определяется комплексом факторов, включая 
неадекватное поступление ХЭ в организм. Этот 
вывод в полной мере относится ко всем предста-
вителям флоры и фауны.

2. Знания относительно оптимальных потоков 
поступления ХЭ из среды обитания в растения 
и животных, а также их метаболизма в объектах 
живой природы крайне ограничены. Об этом 
свидетельствует хотя бы отсутствие референтных 
значений нормального (оптимального) содержа-
ния ХЭ в овощах, фруктах, пищевых продуктах 
животного происхождения, в органах и тканях 
лабораторных животных. 

3. Радиационные ядерно-физические методы 
существенно дополняют арсенал радиобиоло-
гических методов исследования, их использо-
вание позволит решить многие насущные зада-
чи радиобиологии. С учетом расширения сфер 
применения источников ионизирующей ради-
ации в промышленности, энергетике, биологии 
и медицине, а также рисков радиоактивного за-
ражения биосферы при аварийных ситуациях, 
продолжение научных исследований в данном 
направлении остается высоко актуальным.
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