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Резюме. Ушбу мақола экологик жиҳатдан зарарли саноат ҳудудларида ҳомиладор аёлларнинг қалқонсимон 

безининг фаолиятига минерал мувозанатсизлик ва токсик элементларнинг та'сирини комплекс ўрганишга 

бағишланган. Эссенсиал микроелементлар (ёд, селениум, рух, темир, мис, магний) ва токсик моддалар (қолиб, 

кадмий, симоб, арсик) қалқонсимон безанинг ҳолатига та'сирини батафсил таҳлил қилган. Махсус эътибор иф-

лослантирувчи моддалар қалқонсимон гормонларининг синтези ва метаболизмига қандай таъсир қилишига, шу-

нингдек, она ва бола учун саломатликка потентсиал хавф-хатарларга қаратилган. Адабиётлар шарҳида оғир 

металларнинг ёд билан боғланиш учун рақобатлашиши, қалқонсимон безда гормонлар синтезини бузиши ва улар-

нинг қон томирларидаги даражасини ўзгартириши мумкинлиги аниқланган; қалқонсимон без функтсиясининг 

бузилиши туфайли ҳомиладаги узоқ муддатли ривожланиш оқибатлари, жумладан, нейрокогнитив ривожланиш-

даги кечикишлар аниқланган. Саноат ҳудудларида экологик хавфларни мониторинг қилиш зарурлиги асосланган. 

Муаллифлар, токсик элементларнинг ҳомиладор аёллар ва уларнинг болалари саломатлигига таъсирини 

ўрганишни давом эттириш ва профилактик стратегияларни ишлаб чиқиш муҳимлигини таъкидлайдилар. 

Калит сўзлар: қалқонсимон без, ҳомиладорлик, бола, оғир металллар, саноат ифлосланиши, токсик эле-

ментлар, қалқонсимон гормонлар. 

 

Abstract. The article is dedicated to a comprehensive study of the impact of mineral imbalance and toxic elements 

on the functioning of the thyroid gland in pregnant women from environmentally disadvantaged industrial regions. A de-

tailed analysis is provided on the effect of essential trace elements (iodine, selenium, zinc, iron, copper, magnesium) and 

toxic substances (lead, cadmium, mercury, arsenic) on thyroid status. Special attention is paid to the mechanisms by which 

pollutants affect the synthesis and metabolism of thyroid hormones, as well as the potential health risks for both the moth-

er and fetus. The literature review reveals that heavy metals can compete with iodine for binding, disrupt hormone synthe-

sis in the thyroid, and alter their circulating levels; possible long-term consequences for fetal development due to thyroid 

dysfunction are identified, including delays in neurocognitive development. The necessity of monitoring ecological risks in 

industrial regions is also justified. The authors emphasize the relevance of developing preventive strategies and further 
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studying the impact of toxic elements on the health of pregnant women and their children, in the context of living in indus-

trial areas. 

Keywords: thyroid gland, pregnancy, fetus, heavy metals, industrial pollution, toxic elements, thyroid hormones. 

 

Введение. Минеральный дисбаланс в организме 

беременных женщин из экологически неблагополуч-

ных регионов может существенно повлиять на тирео-

статус матерей и новорожденных, что приводит к раз-

личным осложнениям со здоровьем. Эти дисбалансы 

часто возникают из-за факторов окружающей среды, 

но также могут происходить в результате недостатка 

питания и физиологических изменений во время бере-

менности. щитовидная железа (ЩЖ), которой для 

нормального функционирования необходимы такие 

эссенциальные микроэлементы, как йод (I), селен (Se) 

и цинк (Zn), железо (Fe), медь (Cu) и др. особенно под-

вержена таким дисбалансам. Токсичные элементы та-

кие же как кадмий (Cd), свинец (Pb), ртуть (Hg) могут 

конкурентно замещать эссенциальные микроэлементы 

и приводить к дисфункции железы и нарушению здо-

ровья в целом впоследствии, что может привести к 

неблагоприятным исходам беременности и проблемам 

в развитии новорожденных.  

Загрязнение окружающей среды тяжелыми ме-

таллами, пестицидами и радионуклидами представляет 

значительный риск для здоровья беременных женщин 

и их плодов. Эти загрязняющие вещества могут попа-

дать в организм различными путями, включая прогла-

тывание, вдыхание и контакт с кожей, что приводит к 

целому ряду неблагоприятных последствий для здоро-

вья. Тяжелые металлы, в частности, вызывают беспо-

койство из-за их способности проникать через плацен-

тарный барьер и влиять на развитие плода.  

Источники и пути воздействия 

Тяжелые металлы попадают в окружающую 

среду в результате промышленной деятельности, до-

бычи полезных ископаемых и ведения сельского хо-

зяйства, что приводит к загрязнению почвы, воды и 

пищевых систем [1,2] 

В городских почвах, особенно в районах с исто-

рической промышленной деятельностью, может быть 

повышено содержание таких металлов, как Pb, Cu, Cd 

и Zn, которые могут поглощаться растениями и попа-

дать в пищевую цепь [2]. 

Присутствие тяжелых металлов в пищевых про-

дуктах представляет значительный риск для здоровья, 

поэтому необходимо определить уровни загрязнения и 

разработать стратегии восстановительных мероприя-

тий3. 

Беременные женщины и их плод особенно под-

вержены экологическим рискам в промышленных зо-

нах из-за сочетания биологических, экологических и 

социально-экономических факторов. В промышленных 

зонах часто содержится большое количество загряз-

няющих веществ, включая тяжелые металлы, твердые 

частицы и химические вещества, разрушающие эндок-

ринную систему, которые могут оказывать пагубное 

воздействие на здоровье матери и плода. В частности, 

обратить внимание на влияние экологических рисков 

на тиреостатус беременных и их новорожденных мы 

решили в Навоийской области Республики Узбекистан. 

Причиной тому явилось большое количество заводов в 

Навоийской области, Навоийский азотный завод, це-

ментный завод, горный металлургический комбинат, 

который занимается добычей урана и золота, а также 

расположение химических предприятий по всей терри-

тории региона повышают уровень загрязнения окру-

жающей среды4. Кроме того, отмечается значимое за-

грязнения реки Зарафшан, где уровень Индекса загряз-

нения воды  соответствует классу IV (загрязненные 

воды), где ряд показателей превышают норму в 2-5 раз 

5. В атмосферу на территории региона в год выбрасы-

вается 109 тысяч 225 тонн разных газов и пыли. Из них 

69 тысяч тонн приходится на долю промышленных 

предприятий и чуть более 40 тысяч 225 тонн - на авто-

транспортные средства. Самые большие загрязнители - 

промышленные предприятия, действующие на терри-

тории города Навои, Канимехского, Карманинского и 

Тамдынского районов. 

По данным дитературы к токсичным веществам, 

которые могут загрязнять районы вблизи азотных, це-

ментных заводов Нигерии, Пакистана, Мальты, Ганы 

относятся такие металлы как сқинец, кадмий, хром, 

медь, цинк, никель и марганец, мышьяк, ртуть и гер-

маний, которые вредны даже при низких 

концентрaциях [6–10]. Кроме того, могут присутство-

вать радионуклиды, такие как уран, стронций и цезий, 

представляющие серьезную опасность для окружаю-

щей среды и здоровья [10]. При добыче урана в окру-

жающую среду могут попадать уран, торий, кадмий, 

хром и радон-222, основным же загрязнителем в  золо-

тодобывающих регионах могут быть – мышьяк, ртуть, 

свинец, цинк и медь [11–15]. Выброс этих токсичных 

веществ может нанести долгосрочный экологический 

ущерб, создают риски для здоровья местных сооб-

ществ, включая эндокринологические, респираторные, 

сердечно-сосудистые и канцерогенные последствия, 

требуют срочного вмешательства и принятия мер по 

восстановлению. Параллельно с созданием устойчивых 

методов добычи полезных ископаемых и эффективных 

мер по борьбе с загрязнением необходимо монитори-

ровать здоровье населения. Воздействие вышепере-

численных токсичных тяжелых металлов из промыш-

ленных регионов представляет значительный риск для 

здоровья беременных женщин и их потомства.  

Тяжелые металлы и беременность 

Тяжелые металлы, такие как свинец, кадмий и 

мышьяк, могут проникать через плацентарный барьер, 

влияя на развитие плода и приводя к таким последст-

виям, как преждевременные роды, низкая масса тела 

при рождении и задержки развития [16,17]. 

Эти металлы нарушают функцию плаценты, вы-

зывая окислительный стресс и нарушая транспорт пи-

тательных веществ и кислорода, что может иметь дол-

госрочные последствия для здоровья потомства [17]. 

Исследования показали, что даже в группах низ-

кого риска повышенный уровень этих металлов в ма-

теринской крови на ранних сроках беременности мо-

жет быть обнаружен, хотя прямая связь с неблагопри-

ятными исходами требует дальнейших исследований 

[16].  

У беременных женщин из промышленных зон 

Екатеринбурга наблюдались высокие уровни меди, 

кадмия и свинца, что может нарушать функцию 
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ЩЖ18. В исследовании проведенном в Китае изучили 

более 600 беременных женщин подвергшихся воздей-

ствию мышьяка и свинца – уровни свободного трийод-

тиронина (Т3) были снижены, что свидетельствует о 

том, что эти тяжелые металлы могут негативно влиять 

на гормональный статус ЩЖ матери, что впоследст-

вии может повлиять на рост плода и результаты родов 

[19]. Есть много работ подтверждающих токсичное 

воздействие на организм беременной женщины и по-

вышающее частоту неблагоприятных исходов как для 

матери так и для плода [20–22], однако данные о влия-

нии на состояние Щитовидной железы беременной 

женщины ограничены. 

Основные микроэлементы в функции Щитовид-

ной железы 

Разрешите привести роль отдельных элементов 

в функциональной деятельности Щитовидной железы. 

Мы остановились на таких эссенциальных элементах 

как йод, селен, цинк, железо, медь и магний, а также 

таких токсичных делементах как свинец, кадмий, ртуть 

и мышьяк.  

Йод (I) — важнейший компонент для синтеза 

гормонов Щитовидной железы. Он включается в тире-

оглобулин, предшественник тетрайодтиронина (Т4) и 

трийодтиронин (Т3), под действием тиреопероксидазы 

[23]. Дефицит йода является основной причиной забо-

леваний ЩЖ, включая зоб и гипотиреоз. Во время бе-

ременности дефицит йода может привести к кретиниз-

му и задержке развития у детей, поскольку гормоны 

ЩЖ необходимы для развития мозга плода [24,25]. 

Селен (Se) 

Селен является неотъемлемой частью функции 

дейодиназ, ферментов, ответственных за превращение 

Т4 в Т3, активную форму гормона ЩЖ [23,26]. Дефи-

цит селена может нарушить эту конверсию, что приво-

дит к гипотиреозу и повышению подверженности 

окислительному стрессу. Доказано, что прием добавок 

селена снижает маркеры окислительного стресса у 

пaциентов с заболеваниями ЩЖ, такими как тиреои-

дит Хашимото [26]. 

Цинк (Zn) 

Цинк играет роль в метаболизме и действии 

гормонов ЩЖ. Он участвует в регуляции тиреотроп-

ного гормона (ТТГ) и связывании гормонов ЩЖ с их 

ядерными рецепторами [26]. Дефицит цинка связан с 

гипотиреозом и нарушениями роста и развития, осо-

бенно у детей [26,27]. 

Железо (Fe) 

Железо необходимо для производства гормонов 

ЩЖ, так как оно является кофактором тиреоперокси-

дазы, фермента, ответственного за окисление йода и 

включение его в тиреоглобулин [23]. Дефицит железа 

может привести к снижению выработки гормонов Щи-

товидной железы и связан с повышенным риском раз-

вития зоба и гипотиреоза [23,28]. 

Медь (Cu) 

Медь участвует в системе антиоксидантной за-

щиты ЩЖ и играет роль в регуляции метаболизма её 

гормонов26. Дефицит меди может привести к наруше-

нию функции железы и усилению окислительного 

стресса, что может способствовать таким заболевани-

ям, как тиреоидит Хашимото [26]. 

Магний (мг) 

Магний участвует, в частности в преобразова-

нии Т4 в Т326. Дефицит магния связан с гипотиреозом 

и может усугубить симптомы дисфункции ЩЖ26. 

Токсичные элементы и их влияние на функцию 

Щитовидной железы 

Свинец (Pb) 

Свинец является токсичным элементом, кото-

рый может влиять на метаболизм гормонов ЩЖ. В 

исследовании с участием пaциентов с отравлением 

свинцом было замечено, что воздействие свинца при-

водит к снижению уровней ТТГ и повышению уровня 

Т4 по сравнению с контрольными группами, что ука-

зывает на нарушение нормальной функции ЩЖ [29]. 

Это говорит о том, что свинец может напрямую не вы-

зывать гипотиреоз, а изменять баланс гормонов ЩЖ. 

Воздействие свинца связано с задержкой развития 

нервной системы, о чем свидетельствует снижение 

показателей психического и психомоторного развития 

у детей, подвергшихся внутриутробному воздействию 

свинца. Эти задержки обусловлены нарушениями 

уровня гормонов ЩЖ имеют решающее значение для 

когнитивного и двигательного развития [30,31]. 

Кадмий (Cd) 

Кадмий — метаанализы и перекрестные иссле-

дования на людях показали неоднозначные результа-

ты: некоторые указывают на нейтральную связь между 

воздействием кадмия и уровнем гормонов ЩЖ, а дру-

гие указывают на положительную связь с уровнями 

общего Т3. Эти расхождения могут быть вызваны раз-

личиями в дизайне исследования, популяционных ха-

рактеристиках и уровнях воздействия [32,33]. 

Ртуть (Hg) 

Ртуть — мощный нейротоксин, который также 

может влиять на функцию ЩЖ. Воздействие ртути 

связано со снижением уровней T4 и T3, что приводит к 

гипотиреозу, даже спустя годы после прекращения 

воздействия ртути [34–36]. Однако конкретные иссле-

дования, напрямую связывающие воздействие ртути с 

дисфункцией ЩЖ у плода, ограничены. 

Мышьяк (As) 

Мышьяк — токсичный элемент, который может 

нарушать метаболизм гормонов ЩЖ и приводить к 

гипотиреозу. Исследования показали, что повышенный 

уровень мышьяка коррелирует со снижением уровней 

трийодтиронина и тироксина, а также с повышением 

уровня тиреотропного гормона [37,38]. 

Каким же образом токсичные вещества нару-

шают синтез тиреоидных гормонов и метаболизм йо-

да?  

Конкуренция с йодом: тяжелые металлы и ра-

дионуклиды могут конкурировать с йодом за участки 

связывания на симпортере йодида натрия (NIS), кото-

рый необходим для поглощения йода ЩЖ. Эта конку-

ренция может привести к снижению доступности йода 

для синтеза гормонов, что может привести к гипотире-

озу или другим дисфункциям ЩЖ [39,40]. 

Воздействие на синтез гормонов: эти загрязни-

тели могут напрямую влиять на синтез гормонов ЩЖ, 

воздействуя на ферменты, участвующие в йодирова-

нии остатков тирозина, что является важнейшим эта-

пом выработки гормонов, соответственно, снижая 

уровни Т3 и Т4 [41,42]. 

Влияние на функцию ЩЖ. Измененный уровень 

гормонов: воздействие тяжелых металлов и радионук-
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лидов может привести к изменению уровня циркули-

рующих гормонов ЩЖ. Это может привести к целому 

ряду проблем со здоровьем, включая задержку разви-

тия, метаболические нарушения и сердечно-

сосудистые проблемы [43,44]. 

Повышенный риск заболеваний ЩЖ: длитель-

ное воздействие этих загрязняющих веществ связано с 

повышенным риском заболеваний ЩЖ, включая зоб и 

рак ЩЖ. Нарушение нормальной функции ЩЖ также 

может усугубить существующие состояния, такие как 

дефицит йода или аутоиммунное заболевание ЩЖ 

[45,46]. 

Соответственно, в регионах с повышенным 

уровнем токсичных веществ следует ожидать большее 

число аутоиммунных поражений ЩЖ, гипотиреоза и 

рака ЩЖ, к чему будут наиболее уязвимы, в частно-

сти, беременные женщины и дети. Как известно, гипо-

тиреоз во время беременности повышает частоту пре-

эклампсии [47,48], послеродового кровотечения и 

тромбоэмболии [48], гестaционного сахарного диабета 

[47], преждевременных родов [49]. Для плода гипоти-

реоз ассоциируется с более низким весом при рожде-

нии [49,50], с более частой задержкой роста плода и 

дистрессом плода [47,51], такие новорожденные чаще 

госпитализируются в отделение интенсивной терапии 

новорожденных и имеют более низкие баллы по шкале 

APGAR [48,50]. Дети матерей с гипотиреозом, не по-

лучавшим лечения, могут испытывать долгосрочные 

нейрокогнитивные проблемы. Сюда входит потенци-

альный дефицит интеллекта и способностей к обуче-

нию, поскольку гормоны щитовидной железы матери 

крайне важны для развития мозга плода [52,53]. При-

нимая во внимание все риски и последствия для попу-

ляции беременных женщин и их детей в будущем изу-

чение влияния токсичных веществ, содержащихся в 

повышенном количестве в промышленных зонах на 

здоровье ЩЖ является важным шагом к пониманию 

долгосрочных эффектов на здоровье, что может при-

вести к разработке эффективных стратегий профилак-

тики и лечения заболеваний щитовидной железы в 

данном контексте. 

Широкое присутствие загрязнителей в окру-

жающей среде, в частности в промышленных регионах 

подчеркивает необходимость принятия строгих норма-

тивных положений и мер по ограничению воздействия. 

Сюда следует вводить мониторинг и контроль уровней 

тяжелых металлов и радионуклидов в воде, почве и 

воздухе в целях защиты здоровья населения. Также 

необходимы дальнейшие исследования, чтобы полно-

стью понять механизмы, с помощью которых эти эле-

менты влияют на здоровье ЩЖ беременных женщин и 

их потомство, и таким образом разработать стратегии 

профилактики и лечения заболеваний ЩЖ. 
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ВЛИЯНИЕ МИНЕРАЛЬНОГО ДИСБАЛАНСА В 

ОРГАНИЗМЕ БЕРЕМЕННЫХ ИЗ 

ПРОМЫШЛЕННЫХ РЕГИОНОВ НА 

ТИРЕОСТАТУС МАТЕРИ И НОВОРОЖДЕННОГО: 

ОБЗОР ПРОБЛЕМЫ И ПЕРСПЕКТИВЫ 

ИССЛЕДОВАНИЙ 

 

Муратова Ш.Т., Давронова Н.С. 

 

Резюме. Статья посвящена комплексному ис-

следованию влияния минерального дисбаланса и токси-

ческих элементов на функционирование щитовидной 

железы беременных женщин в экологически неблаго-

получных промышленных регионах. Подробно проана-

лизировано воздействие эссенциальных микроэлемен-

тов (йод, селен, цинк, железо, медь, магний) и токсич-

ных веществ (свинец, кадмий, ртуть, мышьяк) на ти-

реоидный статус. Особое внимание уделяется меха-

низмам влияния загрязняющих веществ на синтез и 

метаболизм тиреоидных гормонов, а также потенци-

альным рискам для здоровья матери и плода. По ходу 

обзора литературы установлено, что тяжелые ме-

таллы могут конкурировать с йодом за связывание, 

нарушать синтез гормонов ЩЖ и изменять их цирку-

лирующий уровень; выявлены возможные долгосроч-

ные последствия для развития плода при нарушении 

функции ЩЖ, включая задержки нейрокогнитивного 

развития, а также обоснована необходимость мони-

торинга экологических рисков в промышленных регио-

нах. Авторы подчеркивают актуальность разработки 

профилактических стратегий и дальнейшего изучения 

влияния токсических элементов на здоровье беремен-

ных женщин и их детей в контексте проживания дан-

ной популяции в промышленных регионах. 

Ключевые слова: щитовидная железа, беремен-

ность, плод, тяжелые металлы, промышленное за-

грязнение, токсические элементы, тиреоидные гормо-

ны. 
 


