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Показано, что предельно допустимые концентрации химических загрязнителей окружающей среды и 
предельно допустимые уровни ионизирующих излучений адекватны только в случае их изолированно-
го влияния на человеческий организм, в то время как при совместном влиянии этих факторов они не 
являются безопасными и требуют пересмотра. Выявлена корреляция для показателей заболеваемости 
населения с двумя типами экотоксикантов, проявляющих потенцирующий эффект. Преимущественное 
влияние на состояние здоровья при этом оказывает химический фактор.  
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Согласно правилам гигиенического нор-

мирования воздействие на организм человека 
различных физических и химических факторов 
на уровнях, не превышающих предельно допус-
тимый уровень (ПДУ) или предельно допусти-
мую концентрацию (ПДК), не должно наносить 
вреда здоровью. Однако разработка этих норма-
тивов, как правило, проводится по принципу 
изолированного монофакторного анализа и не 
может гарантировать отсутствие негативного 
эффекта при совместном воздействии несколь-
ких экотоксикантов различной природы.  

Цель работы: изучение совместного 
влияния на организм человека экотоксикантов, 
обусловленных деятельностью предприятий хи-
мической промышленности и атомной энергети-
ки в местах их близкого расположения и одно-
временного функционирования, и оценка адек-
ватности нормирования экотоксикантов физиче-
ской и химической природы при одновременном 
сочетанном воздействии. 

Исследование проводилось в г. Балаково 
Саратовской области, в котором расположены и 
функционируют ряд предприятий химической 
промышленности и Балаковская АЭС (БалАЭС). 
Основным методом исследований являлся ретро-
спективный анализ уровня и структуры заболе-
ваемости населения, в наибольшей степени ис-
пытывающего влияние экотоксикантов, обуслов-
ленных деятельностью предприятий атомной 
энергетики (работники АЭС), и населения, с наи-
большей вероятностью испытывающего влияние 
экотоксикантов, обусловленных выбросами 
предприятий химической промышленности 
(жители промышленного района г. Балаково). 
Полученные результаты сравнивались с област-
ными и общероссийскими показателями. 
______________________________________________ 
Бухарова Елена Михайловна, ассистент кафедры фа-
культетской терапии. Е-mail: busybear@inbox.ru 

Исследование охватывало 17224 человека 
и выполнялось по листам уточненных диагнозов 
(форма № 025-2У) согласно МКБ10 по данным 
районных поликлиник для жителей г. Балаково, 
специализированной медсанчасти и цеховых 
здравпунктов для работников АЭС за период с 
1998 по 2003 гг. Выбор периода исследования 
определялся рядом медико-социальных факто-
ров, в том числе тем, что в указанный период 
наблюдалось максимально компактное прожива-
ние работников БалАЭС в наиболее экологиче-
ски чистых микрорайонах и осуществление дис-
пансеризации данного контингента в специали-
зированной медсанчасти. В тот же период по 
стандартным методикам оценивались выбросы в 
атмосферу и загрязнение сточных вод по сум-
марному показателю, обусловленные деятельно-
стью химической промышленности, мощность 
экспозиционной дозы вблизи расположения Ба-
лАЭС. Статистическая обработка полученных 
данных проводилась методами линейного корре-
ляционно-регрессионного анализа. 

При оценке уровня выбросов предприятий 
химической промышленности получено значи-
мое превышение ПДК для пыли, формальдегида, 
сероуглерода, диоксида азота. Концентрации ок-
сида углерода, аммиака, гидрофторида не пре-
вышали ПДК. При оценке деятельности АЭС 
мощность экспозиционной дозы имела порого-
вые и подпороговые значения с однократным 
превышением норматива в 2002 г., что значимо 
не отличалось от среднероссийских показателей 
естественного радиационного фона.  

Результаты анализа состояния здоровья 
подросткового и взрослого населения выявили 
два типа достоверных различий между показате-
лями заболеваемости изучаемых контингентов. 
Первый тип – превышение общей и первичной за-
болеваемости населения г. Балаково по сравнению 
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 с работниками АЭС, с наибольшей вероятностью 
обусловленное действием экотоксикантов хими-
ческой промышленности: 
 болезнями эндокринной системы: достовер-
ность различий для общей заболеваемости 
p<0,001, выявлена корреляция с выбросами пыли 
(коэффициент корреляции R=0,961) и сероугле-
рода (R=0,997), достоверность различий для пер-
вичной заболеваемости p<0,001, отмечена корре-
ляция с выбросами формальдегида (R=0,999);  
 болезнями нервной системы: p<0,001 как 
для общей, так и для первичной заболеваемости, 
для общей заболеваемости получена корреляция 
с выбросами пыли (R=0,900), гидрофторида 
(R=0,997) и общим уровнем выбросов в атмо-
сферу (R=0,842); 
 болезнями кожи и подкожной клетчатки: 

p<0,001 как для общей, так и для первичной за-
болеваемости, для общей заболеваемости полу-
чена корреляция с выбросами гидрофторида 
(R=0,836) и общим уровнем выброса в атмосфе-
ру (R=0,998); для первичной заболеваемости – с 
выбросами диоксида азота (R=0,983) и сбросами 
в сточные воды (R=0,983);  
 травмами, отравлениями и некоторыми дру-
гими воздействиями внешних причин: p<0,001, 
как для общей, так и для первичной заболевае-
мости, выявлена корреляция между общей забо-
леваемостью и выбросами пыли (R=0,968), серо-
углерода (R=0,900) и гидрофторида (R=0,992), 
между первичной заболеваемостью и выбросами 
диоксида азота (R=0,845); 
 беременностью и родами: p<0,002 для об-
щей и p<0,001 для первичной заболеваемости. 
Несмотря на то, что уровень данного показателя 
у населения г. Балаково и работников БалАЭС 
оставался ниже среднероссийского, эти показа-
тели у работников АЭС превышали показатели 
населения г. Балаково. 

Второй тип – достоверные различия между 
показателями первичной заболеваемости работ-
ников БалАЭС и населения г. Балаково с превы-
шением показателей у работников БалАЭС, с 
наибольшей вероятностью вызванные влиянием 
экотоксикантами радиационной природы:  
 болезнями системы кровообращения – полу-
чено превышение над уровнем первичной забо-
леваемости населения г. Балаково за 2001-2003 
г.г. (p<0,017) и уровнем первичной заболеваемо-
сти по Российской Федерации за весь исследуе-
мый период (p<0,003), корреляция с мощностью 
экспозиционной дозы г. Балаково (R=0,854) и в 
большей степени в зоне наблюдения БалАЭС 
(R=0,999); 
 болезнями костно-мышечной системы и со-
единительной ткани: для первичной заболевае-
мости p<0,001 за исключением данных за 2000 г., 
где различие недостоверно (p=0,268), обнаруже-
на корреляция с уровнем выброса формальдегида 
(R=0,997), мощностью экспозиционной дозы г. 
Балаково (R=0,872) и в большей степени промп-
лощадки БалАЭС (R=0,974); 

 болезнями мочеполовой системы: отмеча-
лось превышение уровня первичной заболевае-
мости населения г. Балаково в 2001-2003 гг. 
(p<0,001), выявлена корреляция с уровнем вы-
броса диоксида азота (R=0,970), сбросами в 
сточные воды (R=0,992) и мощностью экспози-
ционной дозы в зоне наблюдения БалАЭС 
(R=1,000). 

Показатели заболеваемости врожденными 
пороками развития и новообразованиями иссле-
дуемых контингентов не имели достоверных 
различий  н  превышали среднероссийские по-
казатели за анализируемый период. 

и е

к

При оценке корреляции показателей забо-
леваемости одновременно с химическими и ра-
диационными экотоксикантами получена зави-
симость между: 
• первичной заболеваемостью населения 
г.Балаково – врожденными аномалиями (порока-
ми развития) и уровнем мощности экспозицион-
ной дозы в г. Балаково (R=0,870), промплощадки 
БалАЭС (R=0,903), санитарно-защитной зоны 
БалАЭС (R=0,846), в большей степени с зоной 
наблюдения АЭС (R=0,990) и сравнимо с ней 
уровнем выброса формальдегида (R=0,936); 
• болезнями органов пищеварения и уровнем 
выбросов пыли (R=0,877), в большей степени с 
уровнем выбросов сероуглерода (R=0,955), срав-
нимо с ним с мощностью экспозиционной дозы 
зоны наблюдения (R=0,998); 
• врожденными аномалиями (пороками разви-
тия) – и мощностью экспозиционной дозы зоны 
наблюдения (R=0,929), сравнимо с ней с уровнем 
выбросов пыли (R=0,916), а в большей степени с 
уровнем выбросов сероуглерода (R=0,977); 
• врожденными аномалиями (пороками разви-
тия) и мощностью экспозиционной дозы зоны 
наблюдения (R=0,929), сравнимо с ней с уровнем 
выбросов пыли (R=0,916), а в большей степени с 
уровнем выбросов сероуглерода (R=0,977); 
• болезнями эндокринной системы и уровнем 
выбросов сероуглерода (R=0,881), сравнимо с 
ним мощностью экспозиционной дозы санитар-
но-защитной зоны (R=0,869), в большей степени 
– мощностью экспозиционной дозы зоны наблю-
дения АЭС (R=0,967); 
• психическими расстройствами и расстрой-
ствами поведения – и мощностью экспозицион-
ной дозы санитарно-защитной зоны БалАЭС 
(R=0,810), зоны наблюдения (R=0,860), в боль-
шей степени – с уровнем выбросов формальде-
гида (R=0,912); 
• болезнями кожи и подкожной клетчатки – и 
мощностью э спозиционной дозы в зоне наблю-
дения (R=0,839) и на промплощадке БалАЭС 
(R=0,920), в большей степени – с суммарным 
уровнем выбросов в атмосферу (R=0,999);  
• болезнями костно-мышечной системы и со-
единительной ткани – и мощностью экспозици-
онной дозы г. Балаково (R=0,872), в большей 
степени с мощностью экспозиционной дозы 
промплощадки БалАЭС (R=0,974), сравнимо с 
этим показателем – с уровнем выбросов фор-
мальдегида (R=0,997); 
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 • болезнями мочеполовой системы (отмеча-
лось превышение уровня первичной заболевае-
мости населения г. Балаково в 2001-2003 гг. 
(p<0,001), и уровнем выброса диоксида азота 
(R=0,970), сбросами в сточные воды (R=0,992) и 
мощностью экспозиционной дозы в зоне наблю-
дения БалАЭС (R=1,000); 
• всеми классами заболеваний – и мощностью 
экспозиционной дозы промплощадки БалАЭС 
(R=0,840), а в большей степени уровнем выбро-
сов формальдегида (R=1,000); 
• болезнями глаза и его придаточного аппара-
та – и мощностью экспозиционной дозы зоны 
наблюдения БалАЭС (в меньшей степени 
(R=0,856)), мощностью экспозиционной дозы 
г.Балаково (R=0,939) и промплощадки БалАЭС 
(R=0,974), сравнимо с ними – с уровнем выбро-
сов диоксида азота (R=0,969) и несколько боль-
ше – уровнем сбросов в сточные воды (R=0,993); 
• болезнями уха и сосцевидного отростка – и в 
меньшей степени с мощностью экспозиционной 
дозы промплощадки БалАЭС (R=0,849), в боль-
шей – уровнем выбросов формальдегида 
(R=0,998); 
• болезнями системы кровообращения – и 
уровнем выбросов диоксида азота (R=0,832), и 
несколько больше мощностью экспозиционной 
дозы зоны наблюдения (R=0,892); 

Установлено что из всех показателей забо-
леваемости жителей Балаково коррелируют с 
радиационной нагрузкой только 4 показателя: 
общая и первичная заболеваемость врожденны-
ми аномалиями (R=0,990 для первичной, R=0,842 
для общей), общая заболеваемость некоторыми 
инфекционными и паразитарными заболевания-
ми (R=0,858) и общая заболеваемость болезнями 
органов пищеварения (R=0,998). Из всех показа-
телей заболеваемости работников БалАЭС не 
определяется корреляция с уровнем химических 
экотоксикантов 3 показателей: общей и первич-
ной заболеваемости травмами, отравлениями и 
некоторыми другими последствиями воздействия 

внешних причин (не получено корреляции ни с 
одним из рассматриваемых экотоксикантов), и 
первичной заболеваемости болезнями системы 
кровообращения, (выявлена корреляция с радиа-
ционной нагрузкой), в то время как для всех ос-
тальных показателей выявлена корреляция с 
уровнем химических загрязнителей. Несмотря на 
нормативный уровень радиационной нагрузки на 
всех контролируемых территориях, отмечено 
много коррелятивных связей заболеваемости 
обоих исследуемых контингентов с этим фактором. 

Выводы:  
1. Нормативы ПДК и ПДУ, адекватные в слу-

чае изолированного влияния химических загряз-
нителей окружающей среды и ионизирующего 
излучения на организм человека, не являются 
безопасными в случае их совместного действия и 
требуют пересмотра. 

2. Преимущественное влияние здоровья в 
случае одновременного воздействия экотокси-
кантов химической природы и физической (ра-
диационной) природы оказывает химический 
фактор. Не исключено, что основным механиз-
мом взаимно потенцирующего влияния химиче-
ских и физических экотоксикантов является им-
муномодулирующий (иммуносупрессивный) ме-
ханизм, следствием которого является снижение 
устойчивости человеческого организма к инфек-
ционным заболеваниям. 

3. Заболевания, для показателей заболеваемо-
сти которыми выявлена корреляция совместного 
действия радиационных и химических экотокси-
кантов, могут являться «индикаторами» неадек-
ватности нормирования загрязнителей различ-
ных типов и являться параметрами контроля 
экологической безопасности населения в местах 
компактного расположения предприятий хими-
ческой и атомной промышленности, а также ука-
зывать наиболее перспективные направления 
профилактики, как медикаментозной, так и не-
медикаментозной. 
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