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Предлагается для установления причинно-следственных связей влияния вредных факторов на здоро-
вье человека в условиях функционирования объектов по утилизации ракетного оружия и уничтожения хи-
мического оружия выполнять комплексное исследование фонового состояния здоровья и вести последую-
щий специальный мониторинг на предприятиях и территориях повышенной техногенной опасности. Объем 
мероприятия включает медико-географические, популяционные клинико-эпидемиологические, скрининго-
вые (с учетом нарастающей патологии) и углубленные этиопатогенетические исследования. В ходе иссле-
дований, выполненных в России и Казахстане, установлено, что уровни распространенности болезней орга-
нов кровообращения, психические расстройства и болезни нервной системы, болезни органов пищеварения 
у персонала объекта по утилизации химического оружия ниже, чем у населения из зоны защитных меро-
приятий. Хронические неспецифические заболевания легких встречаются в 4,2 раза чаще у персонала опас-
ного технического объекта, чем у населения трудоспособного возраста из зон защитных мероприятий, что 
может быть связано с условиями труда.  

Группы лиц с повышенным риском заболеваний формируются при профосмотрах работающего кон-
тингента и населения, проживающего на территориях, прилегающих к опасному объекту. Группы подле-
жат последующему обследованию и при необходимости лечению в профильной клинике. 
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Актуальность объективной оценки ме-

дико-экологической ситуации на террито-
риях функционирования ракетно-косми-
ческой отрасли определяет необходимость 
совершенствования теоретических и прак-
тических подходов к оценке рисков здоро-
вью в сфере промышленной и экологиче-
ской медицины [3, 10, 14]. Исследование 
здоровья населения, проживающего в раз-
личных экологических, климатогеографи-
ческих и этнокультурных условиях обу-
словлено важностью прогнозирования из-
менений состояния здоровья у различных 

групп населения. Промышленная медици-
на, организация здравоохранения и эконо-
мика остро нуждаются в дальнейшей раз-
работке методологии комплексной оценки 
состояния здоровья населения и работаю-
щих для формулирования основных науч-
ных принципов и ведущих путей практиче-
ской реализации государственных меро-
приятий по медицинской, экологической, 
психолого-психиатрической и социальной 
защите работающих и населения, прожи-
вающего на территориях возможного эко-
логического напряжения [1–4, 6–13, 16]. Это 
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обусловлено нарастанием многофакторнос-
ти негативных воздействий на человека  
и сложностью квантификации роли каждо-
го фактора в непосредственном и отдален-
ном ухудшении соматического и психиче-
ского здоровья и необходимостью комплекс-
ной оценки соматического, психического  
и социального здоровья [2, 3, 8].          

Исследование причинно-следственных 
связей между воздействием факторов среды 
обитания и здоровьем людей приобретает 
актуальность в связи с проблемой роста рас-
пространенности экологически обусловлен-
ных заболеваний на территориях с дестаби-
лизированной экологической обстановкой 
и профессиональных заболеваний у рабо-
тающих в экстремальных условиях. Важно 
подчеркнуть, что на изменение соматическо-
го и психического здоровья и поведение  
людей оказало влияние и повышенное нерв-
но-психическое напряжение, обусловленное 
социально-психологическими и социально-
экономическими факторами, а также прожи-
ванием в районах размещения предприятий, 
представляющих потенциальную опасность 
для здоровья населения и окружающей среды 
[9, 10, 12, 13].       

Целью работы было формирование 
системы объективной оценки медико-
экологической ситуации на территориях 
возможного риска развития заболеваний 
среди населения для последующего мони-
торинга.    

Материалы и методы. Проведено ком-
плексное клинико-эпидемиологическое ис-
следование здоровья населения России и Ка-
захстана, проживающего на территориях, 
прилегающих к объектам потенциальной тех-
ногенной опасности.   

Использован системный подход для 
установления причинно-следственных свя-
зей, опирающийся на комплексную клини-
ко-эпидемиологическую оценку и клинико-
статистический анализ состояния здоровья 
работающих и населения. Оценка условий 
формирования здоровья популяции и его 
отклонений, обусловленных различными 
эндогенными и экзогенными факторами, 
может послужить основой для разработки 

глобальной концепции сохранения и укре-
пления здоровья населения России.  

Основные направления этой концеп-
ции следующие: разработка теоретических 
и методических основ медицинских иссле-
дований здоровья работающих и населения; 
разработка научных основ и выработка ре-
комендаций по сохранению соматического, 
психического и социального здоровья в це-
лях улучшения состояния здоровья популя-
ции; разработка рекомендаций к планиро-
ванию профилактических мероприятий 
с учетом приоритетных медицинских кри-
териев и прогнозов; разработка научных 
основ перспективных медицинских иссле-
дований отдаленных последствий первич-
ного ухудшения психического и соматиче-
ского здоровья у работающих в условиях 
влияния вредных факторов и населения, 
проживающего на территориях возможного 
экологического неблагополучия.   

Использование в комплексной диагно-
стике психического и соматического здоро-
вья населения, проживающего на террито-
риях функционирования потенциально 
опасных объектов, системного подхода, яв-
ляющегося методологическим принципом 
и служащего раскрытию сущности экологи-
ческой патологии, должно предусматривать 
следующее: дифференциацию факторов, 
влияющих на возникновение соматических  
и психических расстройств, и факторов, вли-
яющих на течение уже возникших психиче-
ских и соматических заболеваний; выделе-
ние различных факторов и причин, обу-
словливающих возникновение одних и тех 
же соматических и психических заболева-
ний; квантификацию роли конкретных фак-
торов, действующих в различных произ-
водственных, экологических и социально-
экономических условиях, определяющих 
специфичность или отсутствие таковой 
в возникновении психических и (или) сома-
тических расстройств, выделение специфич-
ности только для определенных условий; вы-
явление соматических и психических рас-
стройств, передающихся по наследству,  
и расстройств, обусловленных стрессовыми 
воздействиями окружающей среды (соци-
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ально-психологические, социально-эконо-
мические, экологические и др.).   

Разработанная и реализованная нами 
концепция комплексных программ сохра-
нения здоровья работающих и населения, 
проживающего и работающего на террито-
риях, прилегающих к объектам потенци-
альной техногенной опасности, базируется 
на следующих основных составляющих: 
проведение научных исследований по фун-
даментальным медико-социальным и меди-
ко-психологическим аспектам здоровья ра-
ботающих и населения; обоснование и выбор 
государственных мероприятий, направлен-
ных на прогнозирование ситуации со здо-
ровьем, охрану и укрепление здоровья выде-
ленных контингентов работающих и насе-
ления, выявление саногенных и патогенных 
факторов при отдельных нозологических 
формах патологии; научное обоснование 
путей формирования, поддержания и укре-
пления здоровья, разработка социальной 
и медико-биологической профилактики раз-
ных форм патологии, а также применение 
специального мониторинга и использова-
ние методов комплексной оценки факторов 
риска; разработка сложных информацион-
но-аналитических систем (регистров здоро-
вья) для оценки индивидуального и попу-
ляционного соматического, психического 
и социального здоровья работающих и на-
селения; определение показателей и крите-
риев применительно к конкретным произ-
водствам, территориям, климатогеографи-
ческим зонам и конкретным этносам.   

При решении проблемы установления 
причинно-следственных связей использует-
ся методология комплексной медицинской 
экспертизы, основанная на оценке различ-
ных методов исследований для характери-
стики состояния и изменений здоровья лю-
дей, т.е. системы «человек – внешняя сре-
да». Используемый нами исследовательский 
комплекс включает натурные и эксперимен-
тальные исследования, в том числе: медико-
географические; популяционные клинико-
эпидемиологические; скрининговые (с уче-
том нарастающей патологии); углубленные 
этиопатогенетические исследования.   

Практическое решение проблемы ус-
тановления причинно-следственных связей 
осуществляется в рамках комплексной ме-
дицинской экспертизы следующим путем: 
организация и проведение в экспедицион-
ных условиях комплексной оценки состоя-
ния здоровья у работающих на предприяти-
ях и населения, проживающего на террито-
риях возможного воздействия различных 
негативных факторов среды обитания и др.; 
проведение периодических профосмотров 
работающих на предприятиях с выделени-
ем групп риска для последующего обследо-
вания в специализированной клинике; кли-
нико-психологическое и психосоматическое 
обследование работающих на предприяти-
ях, взрослого и детского населения, прожи-
вающего на изучаемых территориях, вклю-
чая обработку и анализ данных; специали-
зированные осмотры взрослого и детского 
населения на территориях возможного воз-
действия вредных факторов и др.; сбор пер-
вичной информации о смертности взросло-
го и детского населения на территориях, 
включая обработку и анализ данных; сбор 
первичной информации об инвалидности 
взрослого и детского населения на терри-
ториях, включая обработку и анализ дан-
ных; сбор первичной информации о забо-
леваемости (соматическое и психическое 
здоровье) взрослого и детского населения 
на территориях; сбор первичной информа-
ции о вызовах скорой помощи взрослому  
и детскому населению на территориях, 
включая обработку и анализ данных; сбор 
первичной информации о демографической 
ситуации на территории, включая обработ-
ку и анализ данных; клинико-эпидемио-
логический анализ медико-статистических 
показателей здоровья работающих и насе-
ления по регионам и населенным пунктам 
(демографические показатели, заболевае-
мость, инвалидность и др.); оценка медико-
биологических показателей, характеризу-
ющих изменение здоровья у отдельных 
контингентов населения, относящихся к груп-
пам риска (в том числе результатов выбо-
рочных углубленных клинических исследо-
ваний); организация и проведение биохими-
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ческих, физиологических, цитогенетических, 
эмбриологических и др. исследований с при-
влечением профильных специалистов; ана-
лиз причинно-следственных отношений  
в системе «человек – среда обитания» с ис-
пользованием разработанной методологии 
комплексной медицинской экспертизы си-
туации и современного информационно-
аналитического обеспечения.    

Основные задачи, решаемые на террито-
риях, прилегающих к объектам потенциаль-
ной техногенной опасности, для установле-
ния причинно-следственных связей фактора 
(факторов) с заболеванием следующие:  
определение для каждой нозологической 
формы порогового уровня заболеваемости, 
который в последующем будет служить кри-
тической точкой отсчета; клинико-статис-
тический анализ и оценка заболеваемости  
и смертности отдельных групп населения 
(взрослые, дети и др.), проживающих на раз-
личных территориях; установление «индика-
торных» для данных территорий нозологиче-
ских групп болезней; определение групп  
повышенного риска развития заболеваний 
среди работающих и населения, обусловлен-
ных факторами внешней среды; проведение 
дополнительных специальных психофи-
зиологических, клинико-инструменталь-
ных, биохимических и иммунологических 
исследований; разработка клинико-психо-
патологических и клинико-физиологичес-
ких критериев ранней диагностики проф-
патологии.  

Основными задачами по ведению реги-
стров здоровья работающих в экстремальных 
условиях, а также населения, проживающего 
в зоне возможного влияния вредных факто-
ров, являются: сбор, систематизация и хра-
нение информации в электронных базах 
данных о состоянии здоровья работающих 
в экстремальных условиях и населения, 
проживающего в зоне возможного влияния 
вредных факторов; создание электронных 
баз данных о состоянии здоровья работаю-
щих в экстремальных условиях; ведение 
регистра здоровья населения, проживающе-
го и работающего в зоне возможного влия-
ния ракетно-космической деятельности, 

с учетом динамики заболеваемости, резуль-
татов дополнительных медицинских иссле-
дований и выявление вредных факторов 
риска; систематический контроль своевре-
менности и полноты прохождения диспан-
серных медосмотров для заполнения элек-
тронного регистра здоровья; проведение 
анализа полученной медицинской инфор-
мации и сравнение имеющихся данных  
с фоновыми показателями здоровья; орга-
низация медицинского контроля достовер-
ности заполняемых отчетных форм регист-
ра здоровья и передача полученной инфор-
мации в базовый центр для оперативного 
отслеживания ситуации на объектах и тер-
ритории; ведение профильным институтом 
ФМБА России мониторинга групп повы-
шенного риска на территориях, прилегаю-
щих к объектам потенциальной техноген-
ной опасности, для принятия решений  
о направлении для обследования в специа-
лизированную клинику института; поддер-
жание оперативной связи с местными орга-
нами здравоохранения для принятия опера-
тивных решений по защите здоровья 
работающих и населения при возникнове-
нии аварий и аварийных ситуаций.   

Иллюстрацией эффективности предла-
гаемой системы комплексной оценки со-
стояния здоровья работающих и населения, 
проживающего и работающего на террито-
риях, прилегающих к объектам потенциаль-
ной техногенной опасности, является серия 
проведенных исследований, направленных 
на защиту людей от вредных факторов, вы-
полненных ФГУП «НИИ ГПЭЧ» ФМБА 
России в течение более 50 лет.   

Например, только в последние годы ин-
ститутом осуществлены масштабные меди-
ко-экологические исследования в рамках 
семи федеральных целевых программ  
России, касающихся территорий хранения  
и уничтожения химического оружия и ракет-
но-космической отрасли: комплексная оцен-
ка состояния соматического и психического 
здоровья работающих на предприятиях на-
работки, испытания и эксплуатации ракетно-
космической техники; комплексная оценка 
состояния соматического и психического 
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здоровья работающих на предприятиях, ути-
лизирующих ракетно-космическую технику 
и компоненты ракетных топлив (КРТ); ком-
плексная оценка состояния соматического 
и психического здоровья лиц, ранее рабо-
тавших на предприятиях ракетно-космичес-
кой отрасли; медико-экологическое обеспе-
чение работ в рамках международной про-
граммы «Оценка влияния запусков ракет-
носителей с космодрома “Байконур” на здо-
ровье населения и окружающую среду»; 
разработка системы установления и анализа 
причин, а также методов донозологической 
диагностики с целью раннего выявления 
и экспертизы медико-экологических ситуа-
ций в регионах и на отдельных территориях 
функционирования ракетно-космической от-
расли; разработка и обоснование информа-
тивности параметров новой психофизиоло-
гической аппаратуры и апробация ее в клини-
ческих и экспедиционных условиях; изучение 
распространенности и клинических особен-

ностей соматических, пограничных психи-
ческих расстройств и психосоматических 
расстройств у работающих с компонентами 
ракетных топлив; формирование баз данных 
регистров здоровья работающих с компо-
нентами ракетных топлив или на объектах 
утилизации ракетно-космической техники, 
разработка их информационно-аналитичес-
кого обеспечения, организация ведения ре-
гистров здоровья; формирование баз данных 
регистров здоровья работающих на объектах 
уничтожения химического оружия (УХО) 
и населения, проживающего на прилегаю-
щих территориях, и др. 

При анализе соматических диагнозов, 
установленных у персонала объекта УХО во 
время проведения осмотра, определено, что 
наиболее встречаемой патологией являются 
болезни органов кровообращения (таблица). 
Более чем у половины обследованных реги-
стрировалась ишемическая болезнь сердца, 
которая встречалась чаще у женщин,  чем

Т а б л и ц а  1  

Распространенность болезней у персонала объекта УХО и у населения трудоспособного 
возраста ЗЗМ, выявленные при осмотре терапевтом-профпатологом (на 100 человек) 

Персонал объекта УХО Население ЗЗМ 
Заключительный диагноз мужчи-

ны 
жен-
щины 

всего мужчи-
ны 

жен-
щины 

всего 

1. Болезни крови, эндокринной системы и обмена веществ 12,5 34,8 20,6 6,0 24,9 20,4 
 в том числе анемии     5,5 4,2 
 болезни щитовидной железы  4,3 1,6  10,6 8,1 
 сахарный диабет    1,5 1,4 1,4 
 ожирение 12,5 30,5 19,0 4,5 9,2 7,8 

2. Психические расстройства и болезни нервной системы 17,5  11,1 19,4 24,0 22,9 
3. Болезни глаз и уха  4,3 1,6 3,0 2,8 2,8 
4. Болезни системы кровообращения 17,5 47,8 28,6 38,8 34,1 35,2 

 в том числе гипертоническая болезнь 5,0 21,7 11,1 22,4 24,0 23,6 
 ИБС 12,5 26,1 17,5 14,9 5,5 7,1 
 ревматизм     3,7 2,8 

5. Болезни органов дыхания 20,0 17,4 19,0 14,9 14,7 14,8 
 в том числе ХНЗЛ 17,5 17,4 17,5 12,0 3,2 4,2 
 бронхиальная астма     0,9 0,7 

6. Болезни органов пищеварения 20,0 34,8 25,4 59,7 50,7 52,8 
 том числе хронический гастрит 10,0 26,1 15,9 28,4 26,7 27,1 
 язвенная болезнь  5,0  3,2 10,4 2,3 4,2 
 болезни печени 5,0  3,2 1,5 18,4 14,4 

7. Болезни кожи и подкожной клетчатки    1,5 1,4 1,4 
8. Болезни костно-мышечной системы 10,0 8,7 9,5 10,4 4,6 6,0 
9. Болезни мочеполовой системы 5,0 17,4 9,5 7,5 36,9 29,9 
Прочие болезни  4,3 1,6 7,5 11,1 10,2 
Здоровы 35,0 21,7 30,2 11,9 14,7 14,1 
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у мужчин, и уровень ее имел выраженную 
тенденцию к росту в зависимости от возрас-
та. Достаточно часто среди болезней органов 
кровообращения встречалась гипертониче-
ская болезнь, однако необходимо отметить, 
что уровни распространенности болезней ор-
ганов кровообращения у населения зоны за-
щитных мероприятий (ЗЗМ) выше, чем у пер-
сонала объекта УХО. 

На втором ранговом месте среди выяв-
ленной патологии у персонала объекта УХО 
находятся болезни органов пищеварения, 
которые представлены преимущественно 
хроническими гастритами. Уровень распро-
страненности болезней органов пищеваре-
ния у персонала объекта УХО в 2,1 раза ни-
же, чем у населения региона. 

На третьем ранговом месте среди выяв-
ленной патологии находятся болезни эндок-
ринной системы и обмена веществ, среди 
которых наиболее часто диагностируется 
ожирение различной степени выраженности. 
Далее по встречаемости находятся болезни 
органов дыхания, которые представлены 
преимущественно хроническими неспеци-
фическими заболеваниями легких; таковые 
встречаются в 4,2 раза чаще у персонала 
объекта УХО, чем у населения трудоспо-
собного возраста ЗЗМ, и это явление может 
быть связано с условиями труда (необходи-
мость постоянно или периодически носить 
средства индивидуальной защиты).  

В результате обследования врачом-
профпатологом два человека с выраженным 
нарушением ритма направлены на экстрен-
ную госпитализацию и одному предложена 
госпитализация в профпатологический центр 
НИИ гигиены, профпатологии и экологии 
человека с диагнозом: подозрение на хро-
ническую профессиональную интоксика-
цию (в плановом порядке, по предвари-
тельной договорённости).  

При проведении исследований по 
оценке состояния здоровья населения, про-
живающего на территориях возможного 
воздействия вредных факторов, целесооб-
разно использовать следующий алгоритм: 
комплексное исследование состояния «фо-
нового» здоровья взрослого и детского на-

селения (основная и сравнительная группы) 
с применением адекватных математико-
статистических методов обработки резуль-
татов для последующей оценки всех изме-
нений по классам болезней; мониторинг 
состояния здоровья населения, проживаю-
щего в зоне возможного влияния вредных 
факторов, для своевременного выявления 
расстройств здоровья с определением кли-
нико-патогенетических механизмов разви-
тия заболеваний; проведение комплексной 
оценки и анализ изменения состояния здо-
ровья населения, проживающего в зоне 
возможного влияния вредных факторов, 
осуществляются в соответствии с зависи-
мостями «доза – время – эффект»; ком-
плексная оценка состояния здоровья насе-
ления, проживающего в зоне возможного 
влияния вредных факторов, по специальной 
схеме и организация диспансерных наблю-
дений групп повышенного риска; проведе-
ние экспертизы по установлению связи  
заболеваний с функционированием про-
мышленных объектов по специально разра-
ботанной программе с госпитализацией 
в профильную клинику института; ведение 
регистров здоровья населения, проживаю-
щего и работающего в зоне возможного 
влияния вредных факторов; экспертное, со-
вместно с гигиенистами, заключение об ус-
тановлении связи заболеваний с условиями 
обитания населения, проживающего в зоне 
возможного влияния, лечение в специали-
зированной клинике института. 

Группы повышенного риска формиру-
ются при профосмотрах лиц, работающих 
с КРТ или на объектах утилизации ракетно-
космической техники, и населения, прожи-
вающего на прилегающих территориях. 
Выявленные группы подлежат последую-
щему обследованию и при необходимости 
лечению в профильной клинике. Как пра-
вило, это больные с подозрением на хрони-
ческую или острую интоксикацию КРТ; 
лица с хроническими интоксикациями 
и перенесшие острые отравления КРТ, на-
блюдаемые в МСЧ; лица с донозологиче-
скими состояниями, работающие с КРТ или 
на объектах утилизации ракетно-космичес-
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кой техники; лица с хроническими заболе-
ваниями легких, печени, центральной и пе-
риферической нервной системы, предрако-
выми состояниями и онкологическими бо-
лезнями.    

Выводы. Комплексная оценка состо-
яния соматического и психического здоровья 
позволяет выделить группы риска и опреде-
лить отклики, провести дифференциацию  
от групп, не имеющих контакта с особо ток-
сичными химическими веществами, и уста-
новить причинно-следственные связи. Кроме 
того, возможные аварийные ситуации на 
предприятиях вызывают явные изменения 
здоровья, иллюстрирующие причинно-след-
ственные связи. 

Таким образом, для установления при-
чинно-следственных связей влияния вредных 
факторов на здоровье человека необходимо 
использовать организационный, научно-ме-
тодический и клинико-поликлинический по-
тенциал специалистов профильных институ-
тов ФМБА России, обеспечивающий ком-
плексное исследование фонового состояния 
здоровья и последующий специальный мо-

ниторинг работающих на предприятиях по-
вышенной техногенной опасности, и населе-
ния, проживающего на территориях, приле-
гающих к объектам потенциальной техноген-
ной опасности, а также других факторов. 

Весьма полезным в этой системе явля-
ется опыт исследований по оценке фоново-
го состояния здоровья населения, прожи-
вающего на территориях, прилегающих 
к объектам утилизации ракетного оружия 
и уничтожения химического оружия. 

В результате рационального планиро-
вания и осуществления материальных за-
трат специалистам института удалось про-
вести объективную оценку состояния здо-
ровья населения и персонала объектов 
уничтожения химического оружия в пяти 
различных регионах России, утилизации 
ракетного оружия, сформировать объек-
тивную систему мониторинга, позволяю-
щую в динамике отслеживать влияние  
химического фактора на здоровье людей 
обследуемых территорий, а также снять 
социально-психологическое напряжение  
у населения. 
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THE SYSTEM OF OBJECTIVE ASSESSMENT OF MEDICAL-ECOLOGICAL  
SITUATION IN THE AREAS WITH THE RISK OF POPULATION DESEASES’  
DEVELOPMENT FOR THE TASKS OF FURTHER MONITORING 

V.L. Filippov, V.R. Rembovskiy, N.V. Krinytsyn, Iu.V. Filippova, 
D.S. Medvedev, E.S. Kasyanenko 
Federal State Unitary Enterprise “Research Institute of Hygiene, Occupational Pathology and Human 
Ecology” of the Federal Medical and Biological Agency, Russian Federation,  St. Petersburg, Leningrad 
region, Vsevolozhsk district, t.p. Kuzmolovsky, Art. Kapitolovo, Bldg. number 93 

In order to establish cause-and-effect relationships of harmful factors’ effect on human health under conditions 
of operation of facilities for disposal of missiles and chemical weapons destruction, it is proposed to carry out a com-
prehensive study of the background status of health and to conduct the special monitoring at the enterprises and areas 
of increased man-made hazards. The study includes medical and geography, population clinical and epidemiological; 
screening (considering the growing pathology) and in-depth etiopathogenetical researches. While carrying out the 
studies in Russia and Kazakhstan it has been detected, that the levels of the prevalence of diseases of the circulatory 
system, mental disorders, diseases of the nervous and digestive systems of the personnel working on the facilities for 
disposal of chemical weapons, is lower than in the population living in the protective action zones. Chronic nonspe-
cific lung diseases occur 4.2 times more frequently in the staff occupied on a dangerous technical facility than in the 
working-age population of the protective action zones, what may be associated with working environment. 

Groups of persons with an increased risk of diseases are distinguished during prophylactic examinations of 
the working contingent and population living in the areas that are close to a dangerous object. The groups are 
further to be examined, and if necessary, cured in a specialized clinic. 

Key words: chemical weapon destruction, medical-ecological situation, health risks. 
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