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STRESZCZENIE

Wapn to makroelement o zasadniczym znaczeniu w or-
ganizmie cztowieka. Petni on funkcje budulcowe, bierze
udziat w przewodzeniu i jest niezbedny w sygnalizacji
wewnatrzkomoérkowej, odpowiada za prawidtowy skurcz
miesni, jest elementem homeostazy elektrolitowej, bierze
udziat w procesach odpornosciowych, krzepniecia krwi
i innych. Jednakze jakos¢ odzywiania Polakéw jest nieza-
dowalajgca, stwierdza sie m.in. bardzo mate spozycie wap-
nia. Ot6w nie petni w organizmie cztowieka zadnych
funkgcji biologicznych, a jego toksyczno$¢ ma szeroki za-
kres i dotyczy wielu narzagdéw. Objawy toksycznego dzia-
fania otowiu obserwowane s3 w ukladzie nerwowym,
krwiotwoérczym i krwiono$nym, pokarmowym, wydalni-
czym i immunologicznym, a wynikaja ze zwigkszonego
stresu oksydacyjnego, zmiany aktywnosci enzyméw i za-
burzen funkcji bialek w komoérkach. Protekcyjny wptyw
wapnia w zatruciach otowiem ttumaczy si¢ konkurencyj-
nosciag wchtaniania tych jonéw, a niedob6ér makroele-
mentow nasila negatywne oddziatywanie otowiu. Dieta
wysokowapniowa lub suplementacja wapniem wykazy-
wana byta jako pomocna w obnizaniu st¢zenia otowiu
we krwi w narazeniu Srodowiskowym i zawodowym, wiec
wysoce uzasadnionym jest stosowanie farmakologicznej
profilaktyki przeciwotowiczej we wszystkich zaktadach
przemystowych, gdzie wystepuja stanowiska pracy z na-
razeniem na otow.

Stowa kluczowe: wapn, otéw, metale ci¢zkie, profi-
laktyka

SUMMARY

Calcium is a macroelement of essential importance in
the human body. It has building functions, is involved in
conduction and necessary in intracellular signaling, is res-
ponsible for proper muscle contraction, is involved in
electrolyte homeostasis, and participates in immune pro-
cesses, blood coagulation processes, and others. But the
quality of Poles’ diet is unsatisfactory, and the consum-
ption of calcium is very low. Lead has no biological func-
tions in the human body; its spectrum of toxicity is broad
and concerns many organs. Symptoms of lead toxicity
are observed in the nervous system, hematopoietic and
cardiovascular system, as well as digestive, excretory, and
immunological systems. They result from increased oxi-
dative stress, changes in enzyme activity, and dysfunction
of proteins in cells. The protective effect of calcium in
lead poisoning is explained by the competitive absorption
of these ions, while the deficiency of macroelements in-
tensifies the negative impact of lead. A diet rich in calcium
and supplementation with calcium preparations have been
shown to be helpful in lowering blood lead concentration
in environmental and occupational exposure. So it is jus-
tified to use pharmacological prophylaxis in all industrial
plants where there are workplaces with exposure to lead.
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WSTEP

Wapn jest zaliczany do makroelementow i ma
zasadnicze znaczenie w organizmie cztowieka. Naj-
wigksza ilo§¢ wapnia wystepuje w puli niewymie-
nialnej lub trudno wymienialnej, zlokalizowanej
w kosciach, jednakze to zawarto$¢ wapnia w suro-
wicy krwi i wapn wewnatrzkomérkowy ma istotnie
znaczenie w homeostazie tego pierwiastka. Wapn
jest podstawowym sktadnikiem kosci, jest niezbed-
ny w kurczeniu sie mie$ni gtadkich i poprzecznie
prazkowanych, petni role przekaznika sygnatu mie-
dzy komérkami, bierze udzial w procesach odpor-
nosciowych, regeneracyjnych, krzepniecia krwi, za-
ptodnienia. Zbilansowana dieta, odpowiednia bio-
dostepnos¢ wapnia umozliwiajaca jego wchianianie
w Swietlne jelita oraz prawidlowa gospodarka wap-
niowo-fosforanowa organizmu s3 kluczem do za-
chowania zdrowia i zycia cztowieka.

Praca w narazeniu na metale ciezkie oraz zanie-
czyszczenie srodowiska naturalnego sprawia, ze or-
ganizm czlowieka narazony jest na intoksykacje me-
talami ciezkimi, w tym otowiem. Wrazliwos¢ osob-
nicza na negatywne skutki oddziatywania ofowiu
jest zalezna od wielu cech organizmu, m.in.: wieku,
stanu zdrowia i odzywienia, stanu fizjologicznego,
zasobnosci organizmu cztowieka w mikroelementy
(m.in. wapn, magnez, zelazo, cynk) i witaminy
(m.in. A, E, D), oraz czynnikéw genetycznych.

Celem tej pracy przegladowej jest omowienie
znaczenia wapnia w profilaktyce przeciwotowiczej,
podkreslenie roli wapnia w zapobieganiu zatruciom
zawodowym, jak i w narazeniu Srodowiskowym.

ROLA WAPNIA W ORGANIZMIE CZLOWIEKA

Znaczenie biologiczne wapnia

Wapni stanowi bardzo istotny sktadnik w orga-
nizmie cztowieka. Jego udziat w procesach fizjolo-
gicznych jest szeroki, i obejmuje przede wszystkim
[1]:

— funkcje budulcowe — w kosciach zlokalizowane
jest ponad 99% wapnia ustrojowego, zdepono-
wanego w puli trudnowymiennej w postaci hy-
droksyapatytu, nieorganicznej pozakomorkowej
struktury kosci,

— udzial w motoryce mig$ni — jony wapnia odpo-
wiadaja za prawidtowy proces skurczu miesni po-
przecznie prazkowanych, rozprzestrzenianiu sig
pobudzenia w migS$niu sercowym, oraz miesni
gladkich: skoordynowany ruch robaczkowy mies-
ni gtadkich jelit oraz skurcz myometrium — ukta-
du peczkoéw miesni gtadkich w macicy,
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- udziat w przewodzeniu — wapn odgrywa podsta-
wowa role w sygnalizacji wewnatrzkomoérkowej,
jest jednym z najistotniejszych informatoréow
II rzedu (obok cAMP, cGDP, DAG, IP3), uczest-
niczy w systemie zewnatrzkomorkowego przeka-
zywania sygnatoéw (kanaly jonowe i wtorne prze-
kazniki) i transdukcji sygnatu,

— procesy odpornosciowe — jony wapnia wptywaja
na ruchliwo$¢ makrofagow, aktywuja kinazy biat-
kowe odpowiedzialnie za synteze i uwalnianie
przeciwciat, sa niezbedne w procesie wapnienia
tkanek jako element zejsciowy stanu zapalnego,

— wapn jest wigzany przez biatka, np.: kalmoduling,
troponing, synaptotagming, kinaze¢ C. Kompleks
kalmodulina — Ca?* wptywa np. na enzymy prze-
mian weglowodanoéw, fosfatazy i kinazy biatko-
we, biatka cytoszkieletu, regulacje uwalniania
neuroprzekaznikow.

— oraz inne: wapn jest jednym z czynnikow krzep-
niecia krwi, bierze udziat w podziale komorko-
wym i apoptozie, wptywa na ruchliwo$¢ plemni-
koéw i jest niezbedny w reakeji akrosomalnej, pra-
widtowa réwnowaga Ca*? i Na* odpowiada za ter-
moregulacje w podwzgorzu tylnym, jest elemen-
tem homeostazy elektrolitowej (iloczyn wapnio-
wo-fosforanowy).

Roéownowaga wapniowa

Za rownowage wapniowa wewnatrz komorki od-
powiedzialny jest przede wszystkim aktywny trans-
port przezbtonowy (pompa wapniowa), oraz zawar-
tos¢ tego pierwiastka w mitochondriach i mikroso-
mach, bedacych wewnatrzkomérkowym magazy-
nem wapnia. Przemieszczanie sie Ca*? miedzy kom-
partymentami komoérki lub pomiedzy cytoplazma
a srodowiskiem zewnetrznym komorki odpowiadaja
biatka: PMCA i NCX (transport jonéw wapnia z cy-
toplazmy na zewnatrz komoérki), DHPR (bramko-
wany napieciem transport z zewnatrz do cytoplaz-
my), SERCA (transport z cytoplazmy do reticulum
endoplazmatycznego), RyR (transport z reticulum
endoplazmatycznego do cytoplazmy). Ogoélnoustro-
jowa gospodarka wapniowo—fosforanowa regulo-
wana jest przez hormony kalcitropowe (parahor-
mon, kalcytonine i metabolity witaminy D), i za-
lezna od przemiany tkanki kostnej oraz gospodarki
kwasowo-zasadowej organizmu. W populacji Euro-
py Srodkowej i zachodniej bardzo czgsto obserwuje
sie niedobory witaminy D, a to ona wptywa
na zwiekszenie wchtaniania wapnia z pozywienia,
reguluje uwalnianie wapnia z kosci i utrzymuje state
stezenie wapnia w osoczu krwi [2].

Do puli wapnia aktywnie uczestniczacego w re-
gulacji ogblnoustrojowej rOwnowagi wapnia zalicza
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sie: wapnn wewnatrzkomoérkowy, wapn zawarty we
krwi oraz pula szybkowymiennego wapnia w tkance
kostnej. Zawarto$¢ wapnia wewnatrzkomoérkowego
jest Scisle powigzana z jego biologicznym oddziaty-
waniem, a niedob6r lub nadmiar Ca*?> wewngtrz
komorki uruchamiajg komérkowe procesy kompen-
sacyjne. Jednakze pulg tatwo dostepng do okreslenia
zawartosci wapnia metodami badawczymi jest ten
znajdujacy sie w surowicy krwi: wapn zjonizowany
oraz zwigzany z biatkami (gtownie albuming).

Wapn w diecie polakow

Niska biodostepnos¢ wapnia (w $wietle jelita ule-
ga wchianianiu Srednio 25% wapnia z pokarméow
[3]) sprawia, ze podaz wapnia u wigkszosci Polakow
pokrywa zaledwie ok. 60% zapotrzebowania. W ba-
daniach w 2017 roku majacych na celu ocene spo-
sobu zywienia i stanu odzywienia ludnosci Polski
dowiedziono, Ze spos6b zywienia w Polsce jest nie-
zadowalajacy [4]. Dieta Polakow jest niewtaSciwie
zbilansowana, stwierdzono nadmierne spozycie
sodu, oraz bardzo mate spozycie wapnia, potasu,
magnezu, mate spozycie zelaza, cynku i miedzi, oraz
witamin z grupy B i witaminy C Stwierdzone nie-
dobory dotyczyty zardbwno kobiet jak i mezczyzn
w réznych grupach wiekowych. Niedostateczne spo-
zycie wapnia oraz jego niska wchtanialno$¢ prowa-
dza do ujemnego bilansu kostnego i utraty masy
kostnej, co wigze si¢ z rozwojem oOsteoporozy,
zwlaszcza w wieku starczym, u kobiet w wieku post-
menopauzalnym. Zalecana jest suplementacja wap-
niem zarbwno w ramach leczenia jak i profilaktyce
tego schodzenia kosci [5].

NARAZENIE NA OtOW | JEGO SKUTKI
ZDROWOTNE

Narazenie zawodowe i Srodowiskowe

Otéw dostaje sie do organizmu cztowieka za po-
Srednictwem uktadu oddechowego oraz pokarmo-
wego, gdzie po wchtonieciu transportowany jest
zyta wrotna do watroby a potem do krazenia ogol-
nego, a we krwi wigzany jest przede wszystkim
z btonami erytrocytow. Z tego tez powodu do okoto
miesigca od narazenia pierwiastek ten stwierdzany
jest we krwi, pézniej gromadzi si¢ w tkankach, a do-
celowo w zebach i kosciach [6]. W tej ostatniej puli
moze by¢ kumulowany nawet przez 40 lat, a w sta-
nach zwiekszonego obrotu kostnego otéw moze by¢
z powrotem uwolniony do krwiobiegu, i jako otow
pochodzenia endogennego by¢ powodem wystgpie-
nia objawow zatrucia nawet po wielu latach od pier-
wotnego narazenia.

Ot6w nie petni w organizmie cztowieka zadnych
funkgji biologicznych, ale Zycie w zanieczyszczonym
srodowisku powoduje, ze otéw we krwi stwierdza
sie nawet u oséb nie narazonych zawodowo i miesz-
kajacych w czystych rejonach Polski. Szczeg6lnie
grozny okazuje sie otéw zawarty w pytach atmos-
ferycznych i glebie na terenach zanieczyszczonych
(np. Gornego Slaska), gdzie zamieszkujace je dzieci
sa podatne na intoksykacje otowiem ze srodowiska
[7-9]. W narazeniu $rodowiskowym znaczacymi
zrodtami otowiu sa: Zywnos¢, zanieczyszczone po-
wietrze, farby i lakiery, kosmetyki i wyroby cera-
miczne. Przyjeto, ze u 0s6b nie narazonych zawo-
dowo zawarto$¢ otowiu we krwi (PbB) nie powinno
przekracza¢ 10 pg/dL.

W warunkach zawodowych narazenie wystepuje
w hutnictwie metali i szkta, przemysle metalurgicz-
nym, elektromaszynowym, motoryzacyjnym, mine-
ralnym i chemicznym. W ekspozycji zawodowej naj-
wyzsze dopuszczalne stezenie otowiu w powietrzu
wynosi NDS=0,05 ng/m?3 [10]. W badaniach bio-
chemicznych dopuszczalne stezenie otowiu we krwi
u mezezyzn to DSB =50 pg/dl (dopuszczalne steze-
nie biologiczne) [11], u kobiet w wieku rozrodczym
DSB =30 pg/dl [12].

Toksycznos¢ otowiu

Wykazywana przez otoéw toksycznos$¢ ma szeroki
zakres i dotyczy wielu narzadow. Negatywne oddzia-
tywanie obejmuje zmiany aktywnos$ci wielu enzy-
mow, zaburzen funkcji biatek obecnych w komor-
kach, prowadzac do zaburzen przemian metabolicz-
nych (regulacja proceséw energetycznych, synteza
biatek), wptywajac toksycznie na komorki watroby,
nerek. Kationy otowiu tworzg kompleksy z grupami
fosforanowymi w tancuchach kwaséw nukleino-
wych (DNA i RNA). Dochodzi do zmian w obrazie
krwinek: otéw powoduje uposledzenie metabolizmu
szpiku kostnego komorek linii erytrocytarnej oraz
dojrzatych erytrocytow. Hematotoksyczne dziatanie
wynika z zaburzen syntezy hemu: otéw hamuje ak-
tywnos$¢ dehydratazy kwasu delta-aminolewulino-
wego (ALAD), oksydazy koproporfirynogenu
(CPOX), ferrochelatazy (FECH), ktora katalizuje
wigczanie jonu zelaza do piericienia protoporfiry-
nowego. Indukujac zaburzenia czynnosci hemoglo-
biny, skrocenie zycia erytrocytéw i pobudzenie eryt-
ropoezy, intoksykacja otowiem skutkuje pojawie-
niem si¢ retikulocytozy i niedokrwistosci. Przewlek-
ta ekspozycja na otéw przyczynia sie do pdZniejsze-
go rozwoju nadci$nienia tetniczego i chordb serco-
wo-naczyniowych. Hipertensyjne dziatanie otowiu
wynika z indukowania stresu oksydacyjnego, ogra-
niczania dostepnosci i ostabiania dziatania sygna-
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lizacyjnego tlenku azotu, zmiany uktadu renina-an-
giotensyna, wpltywu na dziatanie prostaglandyn i za-
burzeniach w przekaznictwie sygnatéw przez jony
Ca*?> w mies$niach gtadkich naczyn krwiono$nych
oraz zmniejszanie zaleznej od $rodbtonka wazore-
laksacji, a dziatanie prozapalne otowiu, uszkadzanie
$rodbtonka naczyn i hamowanie angiogenezy sprzy-
ja chorobom sercowo-naczyniowym: miazdzycy,
choroby niedokrwiennej serca, zakrzepicy [13, 14].
Ponadto, otoéw zakidca odpowiedZ immunologiczna
organizmu wplywajac negatywnie na funkcje trom-
bocytow oraz leukocytoéw. Podczas przedtuzajacej
sie ekspozycji pojawiaja sie zaburzenia neurologicz-
ne w postaci neuropatii, parestezji, hipotonii orto-
statycznej oraz zaburzen wydzielniczych i naczynio-
ruchowych [15]. Neurotoksycznos$é otowiu u oséb
dorostych objawia si¢ ostabieniem zmystow, przede
wszystkim wzroku oraz stuchu, u dzieci ogélnoroz-
wojowymi zaburzeniami uktadu nerwowego oraz
ubytkami stuchowymi [16]. Toksyczne dziatanie
na zmysty wynika z negatywnego wptywu na ob-
wodowy i centralny uktad nerwowy, ktory skutkuje
zaburzeniami w transmisji sygnatéw z receptorow
przez neurony czuciowe do kory czuciowej [17, 18].
Dodatkowo, wystepowanie polimorfizmu gendéw de-
hydratazy kwasu delta-aminolewulinowego (ALAD)
i receptora witaminy D (VDR) moze modyfikowaé
metabolizm otowiu i przektada¢ sie na nasilenie
jego neurotoksycznosci [19].

Miedzynarodowa Agencja Badan nad Rakiem za-
kwalifikowata nieorganiczne zwigzki otowiu jako
prawdopodobnie rakotworcze dla cztowieka (grupa
2A) [20]. Aktualnie zawodowe przewlekte zatrucia
otowiem zdarzaja sie rzadko, manifestujac sie za-
burzeniami w uktadzie krwinkoczerwonym, rzadziej
pojawiaja sie objawy ze strony uktadu nerwowego
i nerek [21].

Stres oksydacyjny

Stres oksydacyjny indukowany otowiem wyraza
sie zwiekszong iloscig reaktywnych form tlenu (RFT)
przy rownoczesnym spadku sprawnosci funkcjono-
wania mechanizméw ich eliminacji [22, 23]. Pro-
oksydacyjne dziatanie bezposrednie otowiu dopro-
wadza do pojawiania si¢ nadmiernej iloSci nadtlen-
ku wodoru, rodnika ponadtlenkowego, rodnika hy-
droksylowego, tlenu singletowego. Prooksydacyjne
dziatanie posrednie wyraza si¢ w zaburzeniu meta-
bolizmu glutationu (GSH), modyfikacji sktadu bton
komorkowych, inaktywacji dehydrogenazy kwasu
delta-aminolewulinowego (ALAD) i tym samym za-
burzeniu syntezy hemu. Zmianie ulega aktywnos¢
uktadu antyoksydacyjnego: otow wplywa m. in.
na aktywnos$¢ dysmutazy ponadtlenkowej (SOD),
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katalazy (CAT), peroksydazy i reduktazy glutationo-
wej (GPx i GR), glutationo-S-transferazy (GST). Ten
najistotniejszy mechanizm toksycznego oddziaty-
wania otowiu na organizm cztowieka przyczynia
sie do nasilenia stresu oksydacyjnego w komorkach
i moze doprowadzi¢ do powstawania choréb o pod-
tozu wolnorodnikowym [24]. RTF, reagujac z ma-
kroczasteczkami komorki, przyczyniaja sie do utle-
niania biatek, peroksydacji lipidéw, tworzenia ad-
duktéw z nicig DNA. W wyniku nasilenia procesow
wolnorodnikowych powstajg utlenione pochodne
lipidoéw: sprzezone dieny, nadtlenki lipidowe, dial-
dehyd malonowy (MDA) i 4-hydroksynonenal.
MDA, ktéry wraz z konicowym produktem oksydacji
kwasu aminolewulinowego — kwasem 4,5-diokso-
walerianowym - s3 czynnikami genotoksycznymi,
mogacymi taczy¢ sie z kwasami nukleinowymi,
uszkadzajgcymi ni¢ i hamujacymi naprawe DNA
[25].

WAPN W PROFILAKTYCE PRZECIWOLOWICZEJ

Konkurencja wchtaniania wapnia i otowiu

Protekcyjny wplyw wapnia w zatruciach otowiem
byt juz przedmiotem badan na zwierzetach [26, 27].
Obecnie wiadomo, ze prawidtowe odzywienie or-
ganizmu, zwtaszcza w specyficznych stanach fizjo-
logicznych (wzrost i rozwdj, ciaza i laktacja), ma
znaczenie ochronne w narazeniu na metale ciezkie
[28, 29]. Konkurencja jonéw wapnia i jonéw otowiu
jest czynnikiem modyfikujacym przyswajanie tego
metalu: otéw dostaje sie¢ komorki miedzy innymi
poprzez wnikanie przez kanaty wapniowe. Ponadto,
usuwanie otowiu z czerwonych krwinek odbywa sie¢
za pomoca pompy wapniowo-magnezowej, wiec
prawidtowe stezenie tych mineratéw ma wplyw
na stopien wchtanialnosci i eliminacji otowiu z or-
ganizmu cztowieka. Antagonistyczny wplyw wapnia
na wchtanianie otowiu jest zauwazalny przede
wszystkim przy niedoborach wapnia w organizmie
[26, 30].

Podobienstwo chemiczne jonéw otowiu do in-
nych pierwiastkow biogennych (np. wapnia, mag-
nezu, cynku) sprawia, ze otéw jest tatwo wchianiany
do organizmu ludzkiego. Promiei jonowy otowiu
zblizony jest do promienia np. wapnia, magnezu,
cynku, wiec otéw konkuruje z nimi o miejsce wig-
zania w biatkach i enzymach, a z powodu wyzszej
elektroujemnosci powstate wigzania z otowiem sa
trwalsze. Ponadto, wyzsza toksyczno$¢ otowiu w po-
rébwnaniu z innymi metalami wynika z jego fizyko-
chemicznych wtasciwosci: w przeciwienstwie do ka-
tiondw wapnia, magnezu czy cynku, otow tworzy
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kompleksy o nieregularnej geometrii. Stad w ma-
kroczasteczkach, w ktorych znajduje sie podstawio-
ny otéw, zmiana strukturalna moze rzutowac na is-
totne zmiany funkcjonalne [31].

Roéwniez wykorzystujac podobienstwo do jonow
wapnia, otéw wigze si¢ z biatkami posredniczacymi
w istotnych procesach fizjologicznych. Po przyta-
czeniu jonu otowiu moze doj$¢ do zmiany struktury
trzeciorzedowej biatka, prowadzac do zmiany jego
funkcjonalnosci, jak rowniez sam fakt wyzszego po-
winowactwa do miejsca wigzania wapnia moze ob-
jawia¢ sie efektem toksycznego dziatania otowiu.
Podobnie jak inne metale cigzkie otéw poza zaste-
powaniem prawidtowych jonéw w miejscu wigza-
nia, ma mozliwo$¢ wigzania przytaczania sie do po-
wierzchni biatek [31]. Po zwigzaniu otowiu do bia-
tek wigzacych wapn dochodzi do aktywacji fosfo-
rylacji katalizowanej przez zalezng od kalmoduliny
fosfodiesteraze, co prowadzi do zwigkszenia ilosci
pecherzykéw presynaptycznych w zakonczeniach
nerwowych [32]. Biatka wigzace wapn podatne
na zmianeg swojej funkcjonalnosci po zwigzaniu oto-
wiu to np. kalmodulina, troponina, synaptotagmi-
na, kinaza C [31]. Podobiefistwo jonéw otowiu
do wapnia jest takze przyczyng zaburzen neuro-
transmisji, spowodowanej z jednej strony zabloko-
waniem przez otéw kanatéw wapniowych, a z dru-
giej uwalnianiem Ca*? z organelli komoérkowych
do cytoplazmy, co powoduje spontaniczne i niekon-
trolowane wyrzuty neuroprzekaznika do szczeliny
synaptycznej [33].

Pulg trudnowymienng dla otowiu sg kosci, gdzie
moze by¢ on kumulowany i przechowywany przez
wiele lat, a wbudowywanie otowiu jako sktadnik
tkanki kostnej ma na celu usuniecie go z tkanek,
gdzie moze mie¢ bezposredni wptyw na komorki
i tkanki [34]. W tkance kostnej wapn jest wypierany
przez jony otowiu z hydroksyapatytu, a poza oto-
wiem w miejscu pojedynczych jonéw wapnia moga
sie znajdowa¢é i inne kationy: Na*, K*, Mg+, Sr*2.
Otéw w kosciach zlokalizowany jest gtéwnie w re-
jonach ich intensywnej mineralizacji, gdzie konku-
ruje z wapniem o miejsca wigzania chemicznego.

Dieta wysokowapniowa

Ochronna rola wapnia w diecie przy narazeniu
Srodowiskowym na otéw wykazywana byta u dzieci
[35] i dorostych kobiet [36]. Niedobor sktadnikow
odzywczych w diecie nasila toksyczne dziatanie oto-
wiu, ulatwiajgc jego wchtanianie i obnizajac zdol-
nosci antyoksydacyjne organizmu. Ot6w wykazuje
dziatanie modyfikujace procesy metaboliczne za-
chodzace w uktadzie pokarmowym, oraz wykazuje
interakcje z innymi mikroelementami, takimi jak

cynk, zelazo, miedz, selen czy z metalami ciezkimi
(27, 37].

W tresci pokarmowej w jelicie otow wystepuje
gtownie w postaci kompleksow fosforanowych,
i u 0s6b dorostych tylko ok. 5-10% przyjetej dawki
otowiu ulega wchtonieciu, w dzieci szacuje sie te
warto$ci na nawet do 50%. Tak duza rozbieznos¢
spowodowana jest specyfika przemian metabolicz-
nych u dziecka i u cztowieka dorostego, ale wchia-
nialnos¢ otowiu z przewodu pokarmowego podlega
duzym wahaniom zaleznie od diety: dieta wysokot-
tuszczowa, bogata w wapn, magnez, fosfor, zelazo
ogranicza wchianianie otowiu. Z drugiej strony nie-
doboér wapnia w diecie skutkuje zwiekszong aku-
mulacja otowiu, wykazywang zwtaszcza w kosciach,
gléwnym rezerwuarze otowiu, zaliczanym do puli
trudnowymiennej. Z uwagi na niskg biodostepnos¢
wapnia i wystepujace niekiedy trudnosci w zapew-
nieniu petnowarto$ciowej, bogatej w wapn diety
(nietolerancja laktozy, dieta weganska), stosowanie
suplementacji wapniem u dzieci ma swoje uzasad-
nienie jako preparat obnizajacy stezenie otowiu we
krwi [28, 38]. U o0s6b dorostych dieta wysokowap-
niowa zalecana jest rzadko, supelementacja wap-
niem przepisywana jest przez lekarza w profilaktyce
i leczeniu osteoporozy.

Jednakze, nalezy mie¢ na uwadze, ze wapn to je-
dynie Srodek protekcyjny, wspomagajacy organizm
przy zatruciu otowiem [34, 39]. Nalezy jasno za-
znaczy¢, ze stosowanie wapnia nie zapobiega cat-
kowicie pojawieniu sie negatywnych skutkoéw into-
ksykacji otowiem, a petni jedynie dodatkows role
pomocniczg. Autorzy zwracajg uwage tez na efekt
psychologiczny suplementacji stosowanej u dzieci:
zbytnie zawierzenie w zalecenia dietetyczne moga
prowadzi¢ do fatszywego poczucia pewnosci i za-
niechania przez rodzicéw dalszego podejmowania
odpowiednich krokéw w leczeniu zatru¢ u dzieci.

Profilaktyka przeciwotowicza w narazeniu
zawodowym

Pracownicy zawodowo narazeni na zwigzki oto-
wiu sg objeci badaniami zawartosci PbB (otowiu
we krwi), a dodatkowymi markerami narazenia jest
stezenie cynkoprotoporfiryny (ZPP) we krwi i ste-
zenie kwasu delta-aminolewulinowego (ALA) w mo-
czu. Osoby wykazujace podwyzszone wartosci
wskaznikéw monitoringu biologicznego powinny
by¢ na pewien czas przesuniete na stanowisko pracy
bez stycznosci ze zwigzkami otowiu [40]. Jednakze
monitoring biologiczny wczesnych etapoéw toksycz-
nego dziatania otowiu prowadzony jest tylko czesci
zaktadow produkeyjnych zidentyfikowanych jako
posiadajacych 7Zroédta narazenia zawodowego
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na otéw [41]. Wzgledem pracownikéw eksponowa-
nych na wchtanianie otowiu, rbwnoczesnie ze zmia-
nami organizacyjnymi powinny by¢ prowadzone
dziatania edukacyjne, poniewaz nieprzestrzeganie
zasad BHP nawet przy krotkotrwatym narazeniu
na otéw skutkuje kilkukrotnym wzrostem PbB we
krwi i ma negatywne odbicie zdrowotne [42].

Poza badaniami profilaktycznymi wykonywany-
mi z odpowiednig czestotliwoscig, pracownicy na-
razeni na otéw moga mie¢ zapewniong farmakolo-
giczng profilaktyke przeciwotowicza. Jest ona moz-
liwa w tych zaktadach pracy, gdzie dobra wspotpraca
lekarza medycyny pracy, stuzb bezpieczenstwa i hi-
gieny pracy oraz dyrekcji zaktadu pozwala na wspdl-
ng realizacje szeroko pojetej profilaktyki i opieki
zdrowotnej w miejscu pracy. Stosowanie preparatow
witaminowych wplywa na obnizenie zawartosci PbB
i tym samym przynosi korzysci zdrowotne [43, 44].
Opierajac sie na podobienistwie chemicznym otowiu
i wapnia, i biorgc pod uwage konkurencyjnosé
wchtaniania tych pierwiastkow, wydaje sie zasad-
nym uzupetnienie farmakologicznej profilaktyki
przeciwotowiczej o preparaty wapnia.

PODSUMOWANIE

Wapn, jako niezbedny sktadnik organizmu ludz-
kiego, pelni w nim wiele funkcji, a gospodarka wap-
niowo-fosforanowa zalezna jest diety, biodostepno-
$ci wapnia, hormonéw kalciotropowych, metabo-
lizmu tkanki kostnej oraz stanu gospodarki kwaso-
wo-zasadowej organizmu. Intoksykacja otowiem,
zarbwno w narazeniu zawodowym jak i Srodowi-
skowym, ze wzgledu na wszechstronne dziatanie to-
ksyczne tego metalu ciezkiego, jest istotnym zagad-
nieniem medycyny pracy oraz zdrowia publicznego.
Niedobor makroelementéw w organizmie cztowieka
nasila negatywne oddzialywanie otowiu, umozli-
wiajac mu jego wiekszg wchtanialnos¢ oraz zwiek-
szajgc akumulacje metalu w koSciach. Otéw kon-
kurujac z wapniem o miejsca wigzania z biatkami,
wptywa na ich funkcjonowanie, mogac doprowa-
dzi¢ do zmiany aktywnosci lub inaktywacji wielu
enzymow. Zatem wysoce uzasadnionym jest dbanie
o prawidtowa podaz wapnia z zachowaniem jego
wysokiej biodostepnosci. Zamiennym rozwigzaniem
jest suplementacja preparatami wapniowymi lub
wapniowo-magnezowymi, jaka jest zalecana w pro-
filaktyce przeciwotowiczej w zatruciach zawodo-
wych, oraz w prewencji efektow toksycznego dzia-
tania otowiu w narazeniu $rodowiskowym.
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