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Н.Л. БОРИСОВА, Д.А. ПАЦЫКАЙЛИК 
Минск, БГПУ им. М. Танка  

 
МЕТОДИКИ ОЦЕНКИ МЕДИКО-ЭКОЛОГИЧЕСКОЙ 
СИТУАЦИИ РЕГИОНА, ОБУСЛОВЛЕННОЙ ЗАГРЯЗНЕНИЕМ 
ОКРУЖАЮЩЕЙ СРЕДЫ 
 
Экологическое состояние окружающей среды отражает степень 

благоприятности для жизни и развития  трудоресурсного потенциала (ТРП) 
региона. О степени такого благополучия в конкретной обстановке можно 
судить исходя из анализа системы критериев, отражающих состояние 
здоровья ТРП, проживающего на конкретной территории. 

Проведение оценки степени техногенной нагрузки вредных факторов 
на среду обитания ТРП, является на сегодняшний день одной из самых 
актуальных проблем, с учётом степени изменения здоровья и рисков 
здоровью ТРП в регионах и населённых пунктах с разной степенью 
напряжённости медико-экологической ситуации. 

Для чего необходимо оценивать, как потенциальную, так и 
фактическую опасность влияния различных вредных факторов среды 
обитания, рисков здоровью ТРП и напряжённости в целом медико-
экологической ситуации, а так же критических эколого-токсических 
ситуаций в регионе, оказывающих воздействие на ТРП через воздух, 
питьевую воду, почву. 

Оценка медико-экологической ситуации территорий, характеризуется 
техногенно изменённой средой обитания человека и повышенным уровнем 
показателей неблагоприятных изменений здоровья ТРП, при этом 
учитываются количественные санитарно-гигиенической показатели качества 
среды обитания, изменений здоровья ТРП, рисков воздействия на организм 
человека вредных факторов. 

При сравнении степени нагрузки вредных факторов различных 
территорий каждый фактор должен рассматриваться отдельно. При этом 
необходимо определить риск здоровью людей всех факторов, доступных 
измерению, а опасность доз (концентраций) вредных веществ должна 
оцениваться с учётом класса этой опасности. Неблагоприятные последствия 
и степень риска следует прогнозировать как по сумме факторов, так и по 
наиболее опасному из оцениваемых факторов. 

Потенциальный риск - риск возникновения неблагоприятного для 
человека эффекта, определяемый как вероятность возникновения этого 
эффекта при заданных условиях. Выражается в процентах или долях 
единицы. Принято выделять три типа потенциального риска: 

Риск немедленных эффектов, проявляющихся непосредственно в 
момент воздействия (неприятный запах, раздражающие эффекты, различные 
физиологические реакции, обострение хронических заболеваний и пр., а при 
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высоких концентрациях - острые отравления). Риск действия в пределах до 
2% рассматривают как приемлемый, так как при этом практически 
исключается рост заболеваемости, связанный с воздействием оцениваемого 
фактора. 

Величину риска в пределах от 2% до 16% рассматривают как 
удовлетворительную. При этом, хоть и возможны случаи жалоб населения на 
различные дискомфортные состояния, связанные с воздействием фактора, 
тенденций к росту общей заболеваемости нет. 

Величину риска в пределах от 16% до 50% следует рассматривать как 
неудовлетворительную, так как при этом возможны систематические случаи 
жалоб людей на различные дискомфортные состояния, связанные с 
воздействием оцениваемого фактора, при тенденции к росту общей 
заболеваемости, которая, как правило, носит достоверный характер. 

Величину риска немедленного действия в более 50% рассматривают 
как опасную, так как при этом возможны массовые случаи жалоб населения 
на различные дискомфортные состояния, связанные с воздействием данного 
фактора при достоверной тенденции к росту общей заболеваемости, а также 
появлению других эффектов неблагоприятного воздействия. 

В том случае, если риск немедленного действия оказывается близким к 
100%, то такую ситуацию следует оценивать как чрезвычайно опасную, так 
как загрязнение окружающей среды в данном случае перешло в иное 
качественное состояние (появление случаев острого отравления, изменение 
структуры заболеваемости, тенденция к росту смертности и пр.). 

Риск длительного воздействия, проявляющийся при накоплении 
достаточной для этого дозы в росте неспецифической патологии, снижении 
иммунного статуса и т.д.  

Риск хронического воздействия до 5%, рассматривается как 
приемлемый, так как при данной ситуации, почти отсутствуют 
неблагоприятные медико-экологические тенденции. 

Риск хронического воздействия в пределах от 5% до 16%, 
оцениваемого по эффектам неспецифического действия, рассматривается как 
вызывающий опасение, так как в данной ситуации, возникает тенденция к 
росту неспецифической патологии. 

Риск от 16% до 50%, может рассматриваться как опасный, так как в 
данной ситуации, возникает достоверная тенденция к росту единичных 
случаев специфической патологии. 

Риск хронического воздействия в пределах от 50% до 84%, 
рассматривают как чрезвычайно опасный, так как при данной ситуации, как 
правило, возникает достоверный рост патологии, а также тенденция к 
увеличению смертности ТРП. 

Если риск хронического воздействия оказывается близким к 100%, то 
такую ситуацию следует оценивать как катастрофическую, так как 
загрязнение окружающей среды в данном случае перешло в иное 
качественное состояние: появление случаев хронического отравления, 
изменение структуры заболеваемости, достоверная тенденция к росту 

Ре
по
зи
то
ри
й Б
ГП
У



смертности. 
Риск специфического действия, проявляющийся в возникновении 

специфических заболеваний или канцерогенных, иммуно-, 
эмбриотоксических и др. Риск специфического действия оценивается в 
зависимости от типа воздействующего фактора и типа вызываемой 
патологии. Так, при оценке патологии канцерогенного типа приемлемым 
риском может считаться риск в пределах 1 - 10 случаев заболеваний в 
течение жизни человека на 1000000 чел. 

Сущность медико-экологической оценки изменений здоровья ТРП в 
связи с действием вредных факторов среды обитания заключается в 
экспертном исследовании и анализе динамики отклонений от среднего - 
"фонового", "регионального" или "контрольного" уровней как отдельных 
показателей изменения состояния здоровья ТРП или отдельных социальных 
групп, так и общих медико-демографических характеристик. 

Реальный риск - это количественное выражение ущерба 
общественному здоровью, связанного с загрязнением окружающей среды, в 
количестве случаев заболеваний, смерти.  

Фоновый уровень - "исходный" уровень состояния среды и здоровья 
ТРП в данном регионе, за последние 5 – 10 лет до периода, связанного с 
началом проведения оценки ситуации или с учётом регистрации какого-либо 
события, воздействующего на людей через экологически вредные факторы 
(например, ввод в эксплуатацию промышленного объекта, который может 
быть потенциальным или реальным источником загрязнения). 

Региональный уровень - уровень загрязнения окружающей среды и 
изменений здоровья, характерный для определённого (5–10 лет) периода на 
территории региона с имеющимися общими для многих населённых пунктов 
природно-климатическими и социально-экономическими условиями. 

Контрольный уровень - это уровень показателей загрязнения 
окружающей среды и изменений здоровья ТРП, наблюдаемые в течение 5 – 
10 лет на специально выбранной территории (отличающаяся отсутствием 
вредных факторов, т.е. экологически благополучная территория). 

Заболеваемость - заболевание с впервые установленным диагнозом (в 
текущем или анализируемом году) в расчёте на 1000 (10000, 100000) 
населения соответствующего возраста. 

Распространённость - все случаи заболеваний населения независимо 
от времени регистрации, так называемая "общая заболеваемость" по 
статистическим отчётным формам, рассчитанная также на 1000 (10000, 
100000) населения соответствующего возраста. 

Экологически обусловленные болезни - болезни и патологические 
состояния, развившиеся среди населения конкретной территории под 
воздействием на людей вредных факторов среды обитания в виде 
"неспецифической" и "специфической" патологии. 

Индикаторные экологически обусловленные болезни - заболевания 
соматического и другого характера среди населения конкретной территории, 
частота которых за определённый период времени достоверно выше 
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предшествующего за 5 - 10 лет наблюдений, а причина роста их 
предположительно может быть отнесена к действию известных местных 
(региональных) вредных факторов среды обитания. 

Специфическое экологически обусловленное заболевание - 
наблюдаемое среди населения конкретной территории заболевание, доказано 
связанное с воздействием вредного фактора среды обитания (химического 
вещества, физического фактора) и проявляющееся характерными для 
действия этого причинного фактора симптомами и синдромами. 

Основные методические подходы к проведению комплексной 
гигиенической оценки степени напряжённости медико-экологической 
ситуации в регионах и населённых пунктах выражается через систему 
определения напряжённости медико-экологической ситуации и включает 
оценку качества среды обитания и здоровья населения по нескольким 
группам показателей: 

 - эколого-гигиеническое состояние окружающей среды; 
 - показатели изменения здоровья населения (заболеваемость, медико-

демографические характеристики и др.). 
 - анализ причинно-следственных связей между качественными и 

количественными характеристиками вредного фактора и реакцией организма 
людей. 

Сущность эколого-гигиенической оценки качества среды обитания в 
связи с риском воздействия на людей наиболее распространённого вредного 
химического фактора заключается в экспертном исследовании каждого из 
гигиенически значимых параметров этого фактора в объектах среды 
обитания (реальных концентраций веществ в атмосферном воздухе, питьевой 
воде, воде водоёмов, почве) с ранговой оценкой факторов по степени их 
опасности и последующим расчётом комплексной вредной нагрузки на среду 
обитания.  

Сущность медико-экологической оценки изменений здоровья 
населения в связи с действием вредных факторов среды обитания 
заключается в экспертном исследовании и анализе динамики отклонений от 
среднего - "фонового", "регионального" или "контрольного" уровней как 
отдельных показателей изменения состояния здоровья населения или 
отдельных социальных групп, так и общих медико-демографических 
характеристик. 

При оценке показателей здоровья ТРП должна учитываться 
индивидуальная реакций людей на воздействие вредных факторов среды 
обитания, так как реакции людей на воздействие токсикантов широко 
варьирует в зависимости от состояния организма, токсичности вредного 
вещества, его дозы и продолжительности экспозиции. В связи с этим на 
любых территориях будут встречаться лица с разным уровнем адаптации к 
экотоксикантам. Крайние состояния будут возникать при одном и том же 
качестве среды обитания, прежде всего у ослабленных и восприимчивых 
людей и, в первую очередь, у новорождённых, детей раннего возраста, 
беременных женщин, а также хронических больных, лиц пожилого возраста. 
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