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В процессе промышленного про­
изводства, а также при техногенных 
авариях, в окру жающу ю среду мог у т в 
значительных количества х выделять­
ся различные тяжелые металлы, среди 
которых одним из наиболее опасных 
элементов является рт у ть [1].  Как из­
вестно, в качестве средств антидотной 
профилактики и терапии при отрав­
лениях тяжелыми металлами обычно 
применяются препараты, содержащие 
серу в промежу точной степени окисле­
ния (у нитиол, тиос ульфат натрия и др.)  
[1, 2].  Однако при отравлениях рт у тью 
и ее соединениями эффективность этих 
препаратов в ряде слу чаев оказывается 
недостаточной [3]. Поэтому поиск новых 
фармакологических средств для оказа­
ния помощи при рт у тных пора жениях 
по­прежнему остается акт уальной за­

дачей токсикологии. В связи с этим об­
ращают на себя внимание имеющиеся 
в литерат у ре данные о биологической 
активности такого химического элемен­
та, как цинк[4]. В частности, речь идет 
о способности ионов цинка снижать тя­
жесть токсического пора жения в резуль­
тате их конку рентного взаимодействия 
с ионами дру гих металлов [4–6]. На ос­
новании этого нами было выдвину то 
предположение о возможности исполь­
зования соединений цинка как антидот­
ных средств при рт у тных отравлениях.  
В качестве модельного вещества была вы­
брана цинкова я соль аскорбиновой кис­
лоты (аскорбат цинка). Это было сделано 
в связи с тем, что аскорбинова я кислота 
(гамма­лактон 2 ,3­дегидро­L­г улоновой 
кислоты) представляет собой биогенное 
вещество с ярко выра женными антиок­

© КОЛЛЕКТИВ АВТОРОВ, 2017

УДК 6.61.615.9

А .А . Баранец, Г .А . Пригорелов

Федеральное государственное казенное военное образовательное учреждение  
высшего образования «Военная академия радиационной, химической и биологической 
защиты имени Маршала Советского Союза С.К. Тимошенко» Министерства обороны 
Российской Федерации, 156015, Российская Федерация, г. Кострома, ул. Горького, д. 16

Исследование антидотной активности аскорбата  
цинка при острых ртутных поражениях

Поступила 16.12.2016 г. Принята к публикации 05.04.2017 г.

Выполнен синтез биологически активного цинксодержащего вещества – аскорбата цинка 
(С6Н8О4Zn). Установлено, что при острых ртутных отравлениях у экспериментальных живот­
ных, предварительно получивших терапевтическую дозу аскорбата цинка, существенно повы­
шается выживаемость (с 10 до 67 %) и поддерживаются близкими к физиологической норме 
показатели периферической крови (процент гибели лейкоцитов, содержание токсических гра­
нул в лейкоцитах, сульфгидрильных групп в лейкоцитах и свободных сульфгидрильных групп в 
сыворотке крови). Полученные данные показывают, что цинковая соль аскорбиновой кислоты 
обладает выраженной способностью к защите клеточных и биохимических мишеней крови от 
токсического действия ртути и может использоваться как антидот при профилактическом при­
менении в условиях последующего острого ртутного поражения.

Ключевые слова: тяжелые металлы; аскорбат цинка; антидотная активность; ртутное 
поражение; биохимические мишени; сульфгидрильные группы.

Библиографическое описание: Баранец А.А., Пригорелов Г.А. Исследование антидотной ак-
тивности аскорбата цинка при острых ртутных поражениях // Вестник войск РХБ защи-
ты. 2017. Т. 1. № 2. С. 14–20.



15Вестник войск РХБ защиты. 2017. Том 1. № 2

Исследование антидотной активности аскорбата цинка при острых ртутных поражениях  

Х
И

М
И

Ч
ЕСКА

Я БЕЗО
П

А
СН

О
С

ТЬ И
 ЗА

Щ
И

ТА
 О

Т Х
И

М
И

Ч
ЕСКО

ГО
 ТЕРРО

РИ
ЗМ

А

сидантными свойствами, в связи с чем 
при ее использовании в качестве носи­
теля атома цинка она предположительно 
должна будет усиливать нейтрализу ю­
щий эффект последнего при рт у тных от­
равлениях.

Цель работы – экспериментальное 
исследование антитоксических свойств 
цинковой соли аскорбиновой кислоты 
при острых ртутных поражениях.

Материалы и методы
Материалы
­ оксид цинка («ч», ГОСТ 10262­73, 

Россия);
­ аскорбиновая кислота («чда», про­

изводство фирмы «Serva», Германия);
­ ацетон («чда», ГОСТ 2603­79, Россия);
­ эфир диэтиловый («ч», ГОСТ 6265 

74, Россия);
­ дихлорид ртути (ГОСТ 4519­48, Россия);
­ мыши нелинейные (половозрелые, 

обоих полов, массой от 20 до 30 г).

Методы 
Общая схема синтеза аскорбата цинка 

имеет следующий вид:

Zn(OH)2 + С6Н8О6   →   
→ С6Н8О4Zn + H2O                              (1)

Способ синтеза заключался в том, 
что к суспензии гидроксида цинка, нагре­
той до 60 ºС, прибавляли водный раствор 
аскорбиновой кислоты. Реакционную 
смесь перемешивали на магнитной ме­
шалке 6 часов при температуре 50 ºС. Соль 
аскорбата цинка осаждали смесью ацето­
на и эфира (1:1), промывали диэтиловым 
эфиром и высушивали. Целевой продукт 
имел вид мелкодисперсного порошка жел­
того цвета, растворимого в воде. Выход 
целевого продукта составил около 60 %.

С целью идентификации синтезиро­
ванного соединения и оценки степени 
его чистоты был проведен физико­хи­
мический анализ на дериватографе Тер­

Рисунок 1 —  Кривая термического разложения синтезированного вещества
(точка плавления аскорбата цинка (красный кружок) соответствует 170 оС. «Малый» отрицатель-
ный пик (синий кружок) на уровне 90  оС обусловлен наличием в образце примеси не прореагировавшей 

аскорбиновой кислоты)
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москан­2 (производство фирмы «Ана­
литприбор», Россия) в соответствии с 
ру ководством по пользованию данным 
видом аналитического оборудования. 
Полу ченна я при этом термографическа я 
крива я (рис у нок 1) показала, что наибо­
лее глубокий отрицательный пик при­
ходится на температ у ру 170 °С, что со­
ответствует точке плавления аскорбата 
цинка. Кроме того, в исследуемом образ­
це установлено наличие примеси не про­
реагировавшей аскорбиновой кислоты 
на у ровне менее 10 %.  

Определение антидотных свойств
Для изучения антидотных свойств по­

лученного соединения была проведена се­
рия экспериментов на белых нелинейных 
мышах. В качестве модельного вещества 
использовали дихлорид ртути (HgCl2), ко­
торый вводился внутрибрюшинно в дозе 
1,5 LD50. Контролем являлась группа мы­
шей, получивших 0,9 % раствор хлорида 
натрия (физиологический раствор). Экс­
периментальной группе за 1 ч до затравки 
дихлоридом ртути вводился тем же спо­
собом водный раствор аскорбата цинка в 
дозе 200 мг/кг.

За всеми группами животных было 
установлено динамическое наблюдение, в 
ходе которого на 3, 7 и 14 сутки проводи­
ли взятие проб периферической крови для 
лабораторного исследования, включавше­
го в себя оценку следующих показателей:

1) процента гибели лейкоцитов 
(ПГЛ) [7];  

2) токсических гранул в лейкоцитах 
(ТГЛ) [7]; 

3) сульфгидрильных групп в лейкоци­
тах (СГЛ) [8]; 

4) свободных сульфгидрильных групп 
в сыворотке крови (СГС) [9].

Первые три лабораторных показателя 
оценивались на основании морфологиче­
ского исследования мазков крови с помо­
щью светового микроскопа Микромед­1 
(предприятие ЛОМО, Россия), оснащен­
ного цифровой фотокамерой; последний 
параметр определялся биохимическим 
методом на спектрофотометре СФ­2000 
(предприятие ЛОМО, Россия) при длине 
волны 412 нм. 

На приведенных микрофотоснимках 
(рисунок 2) показан внешний вид нейтро­
фильных лейкоцитов в условиях физио­
логической нормы и после воздействия 
дихлорида ртути.

Результаты и обсуждение
В ходе эксперимента установлено, что 

дихлорид ртути в летальных дозах вызы­
вал у мышей тяжелое отравление со сле­
дующими симптомами: атаксией, адина­
мией, мышечным тремором и коматозным 
состоянием. Результаты наблюдений за 
животными представлены в таблице 1. 

Из данных таблицы 1 следует, что на 
фоне применения аскорбата цинка отме­

Рисунок 2 —  Мазки периферической крови в норме (а) и на 7-е сутки после воздействия дихлорида 
ртути (б). Стрелками указаны токсические гранулы 

в лейкоцитах. Увеличение ×900
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Исследование антидотной активности аскорбата цинка при острых ртутных поражениях

Группы, n = 12 Признаки отравления Выживаемость, %

Контроль Отсутствие симптоматики 100

HgCl2

3–6 ч: апатия, атаксия
12–16 ч: адинамия, лежачее положение, 
слепота, тремор
24–48 ч: гибель животных

10

HgCl2 + аскорбат цинка

6–10 ч: атаксия
20–25 ч: адинамия
36–48 ч: гибель отдельных особей
14–15 сут: восстановление функций

67

Таблица 1 — Результаты клинических наблюдений за экспериментальными животными

чается существенное смягчение клини­
ческой симптоматики ртутной интокси­
кации и заметное увеличение количества 
выживших особей. 

Результаты лабораторных исследова­
ний крови мышей на 7­е сутки от начала 
эксперимента в обобщенном виде приве­
дены в таблице 2.

Приведенные в таблице 2 данные по­
казывают, что воздействие дихлорида 
ртути на организм экспериментальных 
животных сопровождается резким нару­
шением всех исследуемых показателей. 
Вместе с тем, у мышей, получивших аскор­
бат цинка, отмечалась картина крови, бо­
лее близкая к физиологической норме, что 
наиболее заметно в отношении сульфгид­
рильных групп.

Таким образом, как видно из полу­
ченных лабораторных данных, аскорбат 
цинка проявил в данном случае выра­
женное протекторное действие (очевидно, 
по прямому конкурентному механизму), 

создавая биохимическое препятствие для 
связывания ионов ртути с сульфгидриль­
ными (тиоловыми) группами жизненно 
важных клеточных белков.

Сходные закономерности были уста­
новлены на протяжении всего токсико­
логического эксперимента – вплоть до 
14­х  суток. Это представлено на гисто­
грамме, отражающей динамику измене­
ния такого параметра, как индекс клеточ­
ной гибели (ПГЛ) (рисунок 3). 

Таким образом, полученные резуль­
таты свидетельствуют об эффективности 
аскорбата цинка при отравлениях ртуть­
содержащими токсикантами, и мы пред­
полагаем, что аскорбат цинка может быть 
использован для нейтрализации токсиче­
ского действия других соединений тяже­
лых металлов. 

Выводы
1. Использованная схема синтеза 

аскорбата цинка позволяет получить це­

Группы, n = 12
Лабораторные показатели, М ± m

ПГЛ, % ТГЛ, ед . СГЛ, ед . СГС, моль/л

Контроль 0,8±0,03 0,1±0,01 5,3±0,6 1,8±0,2

HgCl2 24±1,1* 4±0,3* 0,9±0,1* 0,2±0,01*

HgCl2 + аскорбат 
цинка 13±0,7*' ** 3,8±0,2* 1,6±0,1*' ** 0,4±0,01*

*   Различия с группой контроля достоверны при р < 0,05.
** Различия с группой HgCl2 достоверны при р < 0,05.

Таблица 2 — Лабораторные показатели после введения хлорида ртути  
в чистом виде и на фоне аскорбата цинка (7 сутки)
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левой продукт с выходом 60 % при содер­
жании примеси аскорбиновой кислоты 
менее 10 %.

2. Аскорбат цинка может рассматри­
ваться как антидот для экстренной про­
филактики острых ртутных поражений.

А.А. Баранец, Г.А. Пригорелов
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Study of Antidote Activity of Zinc Ascorbate in Acute 
Mercury Lesions

The article is dedicated to the study on the antidote activity of zinc ascorbate (С6Н8О4Zn) in acute 
mercury lesions. Biologically active zinc-containing substance – zinc ascorbate – is synthesized. It is 
determined that in case of acute mercury lesions the survival rates are much higher (from 10 to 67 %) 
for those experimental animals, which preliminarily have been treated with the therapeutic doses of 
zinc ascorbate, and their peripheral blood parameters (the percentage of dead leukocytes, the content 
of toxic granules in leukocytes, sulfhydryl groups in leukocytes and free sulfhydryl groups in blood 
serum) are close to the physiological norm. These data show that zync salt of ascorbic acid definitely 
can protect from toxic effects of mercury and can be used as a prophylactic antidote in case of the 
subsequent acute mercury lesion.
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