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Преконцептивное облучение считается одним из потенциальных факторов риска гемолимфобластозов у де-

тей облученных лиц. Когорта работников ПО «Маяк», первого предприятия ядерного цикла России, уникальна для 
расчета канцерогенного риска у потомков. 

Был оценен риск гемолимфобластозов среди потомков персонала ПО «Маяк» с использованием индивидуаль-
ных преконцептивных суммарных поглощенных доз. 

Ретроспективное исследование по методу «случай – контроль» в когорте проведено среди всех резидентов 
г. Озерска, расположенного вблизи ПО «Маяк». «Случаи» определены как гемолимфобластозы, диагностированные 
у лиц до 25-летнего возраста в 1949–2009 гг. (81 человек), «Контроли» подобраны с учетом пола, года рождения, 
возраста родителей при рождении ребенка (324 человека). Произведен расчет отношения шансов и избыточного 
относительного риска на единицу дозы внешнего гамма-облучения с 95%-ным доверительным интервалом с исполь-
зованием программного модуля PECAN пакета EPICURE. 

Острый лейкоз занимал ведущие позиции в структуре гемолимфобластозов с преобладанием острых лимфо-
лейкозов. Показано отсутствие статистической связи между фактором родительского преконцептивного облуче-
ния и онкогематологической патологией у потомков: отношение шансов составило в целом 0,76 (0,46–1,26). Анализ 
связи «доза – эффект» не выявил статистически значимого увеличения заболеваемости гемолимфобластозами 
в зависимости от дозы родительского облучения. Коэффициенты ИОР/Гр были незначимыми как при анализе нако-
пленной материнской дозы, так и при анализе накопленной отцовской дозы. Непараметрический анализ с учетом 
дозовых категорий также не показал какого-либо увеличения риска. 

Таким образом, дозовой зависимости между пролонгированным преконцептивным внешним гамма-облучением роди-
телей и риском гемолимфобластозов у потомков не выявлено. Однако малое число случаев гемолимфобластозов у потомков 
до 25-летнего возраста ограничивает силу выводов. Наличие предрасположенности к неоплазмам у потомков и манифеста-
ция эффекта в виде солидного рака в старшем возрасте не исключаются, что требует продолжения наблюдения. 

Ключевые слова: преконцептивное радиационное воздействие на работников, потомки, дозовая зависимость, 
оценка риска, злокачественные новообразования лимфоидной и кроветворной тканей. 
 

 
Многочисленные экспериментальные исследова-

ния рассматривают преконцептивное облучение как 
фактор риска генетической нестабильности, изменения 
уровня полиморфизма ДНК и восприимчивости по-
томства к неопластическим процессам [1–5]. Цитоге-
нетические эффекты в качестве предикторов онколо-
гических заболеваний и возможность их трансгенера-
ционной передачи в поколениях облученных лиц 
описаны в ряде публикаций [6–9]. В то же время эпи-
демиологическая оценка последствий преконцептив-
ного облучения неоднозначна. Единых выводов об 
особенностях и закономерностях бластомогенного 
процесса у потомков лиц, подвергшихся воздействию 
ионизирующей радиации, не получено [10, 11]. 

Злокачественные новообразования (ЗНО) лим-
фоидной и кроветворной тканей являются наиболее 
распространенной онкопатологией среди детского 
населения [12, 13]. Возможная причинно-следствен-
ная связь между преконцептивным облучением ро-
дителей и гемолимфобластозами у потомков инте-
ресовала многих исследователей. В 90-е гг. прошло-
го столетия был опубликован целый ряд работ, 
посвященных проверке так называемой «гипотезы 
Gardner»: о том, что отцовское облучение до зачатия 
может быть причиной лейкемии и неходжкинской 
лимфомы у их детей [14]. В большинстве этих пуб-
ликаций связь преконцептивного облучения родите-
лей с детскими лейкозами не подтвердилась [15, 16] 
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или была недостаточно убедительной из-за малого 
числа онкогематологических случаев [17,18]. Про-
тиворечивые результаты оценки эффектов роди-
тельского облучения и связанного с ним риска не-
опластических процессов у потомков продолжают 
вызывать научные споры [11, 19–21]. 

Производственное объединение «Маяк» (ПО 
«Маяк») – первое в стране предприятие атомной про-
мышленности, введенное в эксплуатацию в 1948 г. 
и включающее в себя радиохимическое, реакторное, 
плутониевое производства и ряд вспомогательных 
подразделений. В первые годы работы ПО «Маяк» 
персонал, четверть которого составляли женщины 
репродуктивного возраста, мог подвергаться про-
лонгированному воздействию внешнего гамма-
облучения и внутреннего альфа-облучения инкор-
порированным плутонием-239 в значительных до-
зах. В связи с этим когорта работников ПО «Маяк» 
является одной из самых показательных в мире для 
оценки эффектов родительского облучения, в том 
числе анализа онкогематологической патологии 
у потомков. 

Цель работы – оценить риск ЗНО лимфоид-
ной и кроветворной тканей среди потомков персо-
нала ПО «Маяк» с использованием индивидуальных 
преконцептивных суммарных поглощенных доз. 

Материалы и методы. Ретроспективное ис-
следование проведено на основе регистров, создан-
ных и поддерживаемых в лаборатории радиацион-
ной эпидемиологии ЮУрИБФ: 

– регистр персонала ПО «Маяк», включающий 
36 036 человек, нанятых в 1948–2015 гг. на основ-
ные и вспомогательные заводы предприятия, и по-
служивший источником данных о профессиональ-
ном маршруте родителей; 

– канцер-регистр, содержащий сведения о более 
чем 15 000 случаях рака, диагностированных с 1948 г. 
среди населения г. Озерска, – закрытого администра-
тивно-территориального образования (ЗАТО), близ-
лежащего к ПО «Маяк»; 

– детский регистр, объединяющий 90 835 че-
ловек 1934–2009 г.р., родившихся в г. Озерске или 
приехавших в город в детском возрасте и прожив-
ших в городе не менее года. 

Использован статистический метод «случай – 
контроль» в когорте; «случай» определен как пациент 
до 25-летнего возраста с гемолимфобластозом, 
а «контроль» как лицо того же возраста без этого ди-
агноза. Группа «Случай» включала всех зарегистриро-
ванных с 1949 по 2009 г. в г. Озерске больных гемо-
лимфобластозом до 25 лет (81 ребенок: 49 мальчиков 
и 32 девочки). Группа «Контроль» формировалась ме-
тодом сопоставимых пар путем подбора к каждому 
ребенку с гемолимфобластозом четырех «контролей» 
из детского регистра с матчированием по полу, году 
рождения ребенка и возрасту родителей при рождении 
ребенка. Формирование групп проведено среди всего 
детского населения г. Озерска, что нивелировало дру-
гие вероятные мешающие факторы, как, например, 

возможное техногенное воздействие на городское на-
селение за счет проживания вблизи ПО «Маяк». Для 
исследуемого периода также были характерны еди-
ное качество медицинского обслуживания и одно-
типный рацион питания для детей в организованных 
коллективах ЗАТО. В итоге группа «Контроль» со-
стояла из 324 детей без онкозаболевания (мальчи-
ков – 196, девочек – 128). 

После формирования групп были установлены 
факт и доза преконцептивного облучения родителей 
с использованием сведений из регистра персонала 
ПО «Маяк», картотек ликвидаторов аварии 1957 г., 
участников ликвидации последствий аварии на ЧАЭС, 
переселенцев с Восточно-Уральского радиоактивного 
следа, сведения о строительных, воинских подразделе-
ниях, персонал которых мог получить радиационное 
воздействие до зачатия ребенка. Индивидуальные до-
зы внешнего гамма-облучения персонала ПО «Маяк» 
предоставлены службой радиационной безопасно-
сти ПО «Маяк» из «Дозиметрической системы ра-
ботников “Маяк-2008”» [22, 23]. 

Структура ЗНО лимфоидной и кроветворной 
тканей представлена согласно действующим в ис-
следуемый период международным статистическим 
классификациям болезней девятого и десятого пере-
смотров [24, 25]. 

В исследовании применены следующие мето-
ды статистического анализа: 

– сравнение частот при помощи критерия χ² 
и точного критерия Фишера, различия считали дос-
товерными при p < 0,05; 

– расчет отношения шансов (ОШ) с 95%-ным 
доверительным интервалом (ДИ); 

– расчет избыточного относительного риска 
(ИОР) на единицу дозы внешнего гамма-облучения 
с 95%-ным доверительным интервалом, проведенный 
с использованием программного модуля PECAN па-
кета EPICURE [26]. Данные в таблице человеко-лет 
распределялись по полу, дате рождения ребенка, но-
зологической форме ЗНО, дате диагноза ЗНО. Учи-
тывались суммарные преконцептивные дозы внешне-
го гамма-облучения матерей и отцов на все тело 
и отдельно на гонады. Индивидуальные дозы были 
разбиты на интервалы по 250 мГр с расчетом средней 
дозы для каждого промежутка. За фоновый уровень 
принята детская заболеваемость гемолимфобластоза-
ми при отсутствии радиационного воздействия на 
родителей с учетом различий по достигнутому воз-
расту, полу, году рождения. Значения р-тестов на 
статистическую значимость были рассчитаны с по-
мощью методов максимального правдоподобия, раз-
личия считались статистически значимыми при 
p < 0,05. 

Характеристика групп с учетом преконцептив-
ного облучения родителей на производстве пред-
ставлена в табл. 1. 

Каждая группа была разделена на две под-
группы: дети, чьи родители имели накопленные 
дозы преконцептивного облучения, и дети, родители  
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Т а б л и ц а  1  

Характеристика групп 

Количество  
детей в группе 

Потомки  
облученных 
родителей 

Потомки  
необлученных 

родителей Группа 

всего мальч. дев. всего мальч. дев. всего мальч. дев.
«Слу-
чай» 81 49 32 29 19 10 52 30 22

«Кон-
троль» 324 196 128 137 86 51 187 110 77

 
которых не подвергались профессиональному ра-
диационному воздействию до зачатия ребенка. Доля 
детей от облученных родителей в группе «Случай» 
была ниже, чем среди детей без гемолимфобласто-
зов: в группе «Случай» 35,8 % (29 детей) родились 
в семьях, родители которых имели накопленные дозы 
преконцептивного облучения, в группе детей без он-
когематологической патологии 42,3 % (137 детей) 
являлись потомками лиц, подвергавшихся профес-
сиональному облучению до зачатия. 

Персонал, контактировавший с источниками 
ионизирующих излучений на производстве до зача-
тия ребенка, мог подвергаться сочетанному облуче-
нию (внешнее гамма- и внутреннее альфа-излучение). 
Большинство родителей в сравниваемых группах 
являлись работниками радиохимического и реак-
торного производств ПО «Маяк». В данной работе 
анализ зависимости ЗНО лимфоидной и кроветвор-
ной тканей у детей от родительской дозы внутрен-
него облучения за счет инкорпорации плутония-239 
не проведен из-за малого числа лиц, прошедших 
мониторинг внутреннего альфа-облучения. 

Результаты и их обсуждение. В течение  
60-летнего периода наблюдения (1949–2009 гг.) сре-
ди всех детей с ЗНО лимфоидной и кроветворной 
тканей (81 человек) мальчики заболевали чаще – 
49 (60,5 %). Преобладание среди заболевших гемо-
лимфобластозами лиц мужского пола (соотношение 
полов 1,53: 1,0) согласуется с региональной, нацио-
нальной и мировой статистикой [13, 27, 28]. Времен-
ные периоды 1980–1989 гг. и 1990–1999 гг. характери-
зовались наибольшим числом случаев онкогематоло-

гической патологии среди детей (по 18 и 19 случаев 
соответственно). Средний возраст возникновения 
гемобластозов среди мальчиков достигал 11,5 г., 
среди девочек – 9,5 г. Структура ЗНО лимфоидной 
и кроветворной тканей среди всего детского населе-
ния г. Озерска за 60 лет наблюдения представлена 
на рис. 1. 

Острый лейкоз был ведущим в структуре всех 
ЗНО лимфоидной и кроветворной тканей – 45 случа-
ев (55,6 %) с преобладанием острого лимфобластного 
лейкоза (23 случая (51,1 %) всех острых лейкозов), 
что соответствует литературным данным [13, 27, 28]. 
Миелолейкоз составил 26,7 % (12 случаев) среди всех 
острых лейкемий. Моноцитарный лейкоз зарегистри-
рован однократно у 5-летнего мальчика, чей отец на 
реакторном производстве подвергся суммарному 
преконцептивному внешнему гамма-облучению го-
над в дозе 210 мГр. 

Острый лейкоз неуточненного клеточного типа 
отмечен среди 9 детей, что составило пятую часть 
всех детских лейкемий. Большинство из неуточнен-
ных лейкемий было диагностировано в 1960–1980 гг., 
в эти годы идентификация подтипа острого лейкоза 
была невозможна из-за отсутствия гистохимических, 
иммунологических и цитогенетических методов ис-
следования. 

В структуре всех гемолимфобластозов второе 
место занимал лимфогранулематоз (18,5 % – 15 слу-
чаев). Средний возраст манифестации лимфограну-
лематоза составил 16,2 г. без гендерных различий. 
Среди диффузных неходжкинских лимфом зареги-
стрированы две опухоли Беркитта: у 8-летней де-
вочки и 21-летнего юноши, родившихся от необлу-
ченных преконцептивно родителей. В подкласс 
«Другие злокачественные новообразования лимфо-
идной и гистиоцитарной тканей» вошли гистиоци-
тарные лимфомы, злокачественные гистиоцитозы, 
занимая 11,1 % (9 случаев) всех гемолимфобласто-
зов среди детей ЗАТО. 

Структура гемолимфобластозов среди потом-
ков лиц, подвергшихся преконцептивному облуче-
нию на производстве, подобна описанной выше. 
Отмечено преобладание острых лейкозов (62,1 % – 
18 случаев); ведущая роль лимфобластного лейкоза

 

 
Рис. 1. Структура гемолимфобластозов (%) среди детей г. Озерска 
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Т а б л и ц а  2  

Характеристика преконцептивного внешнего гамма-облучения родителей  

Экспонированные родители в группе «Случай» Экспонированные родители в группе «Контроль» Доза внешнего  
гамма-облучения, мГр отцы матери отцы матери 

Доза внешнего гамма-облучения на все тело 
Средняя доза 257,4 ± 122,9* 244,3 ± 206,1 335,3 ± 52,4 458,1 ± 129,6 
Медиана доз 50,1 (19,5–177,6) ** 42,1 (20,7–84,8) 62,9 (25,0–325) 125,5 (24,9–731,2) 
Диапазон доз 2,7–3397,3 2,06–1272,9 0,3–3025,6 2,13–2797,8 

Доза внешнего гамма-облучения на гонады 
Средняя доза 338,5 ± 188,3 275,2 ± 241,8 411,6 ± 70,4 452,9 ± 123,2 
Медиана доз 70,1 (37,9–210,2) 49,5 (20,5–529,9) 111,2 (31,2–337,7) 127,7 (57,6–597,5) 
Диапазон доз 4,33–3121,8 2,97–999,87 0,51–2899,3 2,83–2146,6 

П р и м е ч а н и е : * – среднее квадратическое отклонение, ** – в скобках указан интерквартильный размах. 
 

среди острых лейкемий (44,4 % – 8 случаев); мие-
лобластный лейкоз занимал треть всех детских лей-
кемий (33,3 % – 6 случаев); диагностирован единич-
ный случай моноцитарного лейкоза. Вклад лейкозов 
неуточненного клеточного типа несколько отличал-
ся – 16,7 % (3 случая) всех лейкемий. Доля лимфо-
гранулематоза среди всех ЗНО лимфоидной и кро-
ветворной тканей у потомков облученных была ста-
тистически незначимо выше, чем среди детей не 
облученных на производстве родителей (20,7 против 
17,3 %, p > 0,05). 

Следует отметить, что удельный вклад всех 
неоплазм лимфоидной ткани среди потомков облу-
ченных лиц не отличался от такового у детей ин-
тактных родителей (37,9 против 48,1 %, p > 0,05). 
Сравнение вклада лимфолейкоза и миелолейкоза 
в структуру онкогематологической патологии среди 
потомков экспонированных и неэкспонированных 
до зачатия родителей также показало отсутствие 
значимых статистических различий. 

Существенной гендерной разницы в структуре 
ЗНО лимфоидной и кроветворной тканей среди по-
томков облученных родителей не найдено. Средний 
возраст возникновения ЗНО среди детей экспониро-
ванных лиц составил у мальчиков – 14,0 г., у дево-
чек – 8,2 г. 

В целом весомых отличий структуры детских 
гемолимфобластозов как среди потомков персонала 
атомного производства, так и среди всего детского 
населения ЗАТО от национальных и мировых стати-
стических данных не найдено [13, 28]. 

Суммарные поглощенные дозы преконцептив-
ного внешнего гамма-облучения родителей на про-
изводстве отличались широким диапазоном. Харак-
теристика накопленных доз преконцептивного об-
лучения представлена в табл. 2. 

Средние суммарные поглощенные дозы пре-
концептивного внешнего гамма-облучения родите-
лей в группе детей без онкологической патологии 
превышали таковые у экспонированных родителей 
в группе «Случай». Однако максимальная прекон-
цептивная доза внешнего гамма-облучения на все 
тело зафиксирована среди отцов в группе детей  

с онкогематологическим диагнозом и достигала 
3397,3 мГр, в то время как максимальная доза сре-
ди матерей отмечена в группе «Контроль» и соста-
вила 2797,8 мГр. 

Средние поглощенные дозы преконцептивно-
го внешнего гамма-облучения на гонады у экспо-
нированных родителей группы «Контроль» также 
преобладали над дозами облученных на производ-
стве родителей группы «Случай». Лучевая нагруз-
ка на гонады варьировалась в значительном диапа-
зоне с наибольшей накопленной дозой около 3 Гр, 
зарегистрированной среди отцов в обеих группах: 
максимальная доза внешнего гамма-облучения на 
гонады в группе «Случай» достигала 3121,8 мГр, 
в группе «Контроль» – 2899,3 мГр. 

Средние преконцептивные дозы внешнего 
гамма-облучения на гонады в некоторых случаях 
были более высокими, чем дозы на все тело, что 
объясняется, с одной стороны, неравномерным об-
лучением персонала ПО «Маяк», с другой стороны, 
относительно малым числом индивидуальных доз 
на гонады среди персонала, и поэтому смещением 
средних оценок. 

Распределение работников ПО «Маяк» по на-
копленной преконцептивной дозе внешнего гамма-
облучения на все тело представлено на рис. 2. 

 
Рис. 2. Распределение персонала ПО «Маяк»  

по суммарной преконцептивной дозе внешнего  
гамма-облучения на все тело (%) 
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Среди большинства облученных родителей на-
копленная доза не превышала 100 мГр. Преконцеп-
тивное облучение матерей в группе «Случай» ха-
рактеризовалось двумя крайними интервалами: от 
2,06 до 100 мГр и свыше 1000 мГр. Матери в группе 
«Контроль» были представлены во всех дозовых кате-
гориях. Наименьшая доля отцов группы «Случай» 
подвергалась преконцептивному облучению в диапа-
зоне доз 201–500 мГр, в то время как минимальное 
число отцов группы «Контроль» отмечалось в дозовой 
категории 501–1000 мГр. Распределение суммарных 
доз внешнего гамма-облучения до зачатия на гонады 
среди персонала ПО «Маяк» было аналогичным. 

Большинство случаев ЗНО лимфоидной и кро-
ветворной тканей у потомков облученных родите-
лей отмечалось в диапазоне суммарных преконцеп-
тивных доз внешнего гамма-облучения родителей на 
все тело до 500 мГр (79,3 % – 23 случая). Отмече-
но, что острый лейкоз диагностирован среди по-
томков при диапазоне доз родительского облуче-
ния 2,06–3397,3 мГр, со средней дозой на все тело 
312,8  ±  170,8 мГр, на гонады – 391,5  ±  261,1 мГр. 
ЗНО лимфоидной ткани зарегистрированы в интер-
вале родительских доз 2,7–1055,3 мГр, со средней 
дозой внешнего гамма-облучения на все тело 170,4 ± 
± 78,4 мГр, на гонады – 233,7 ± 105,5 мГр. 

С целью выявления статистической связи меж-
ду фактором риска – преконцептивным облучением 
родителей на производстве – и исходом в виде ге-
молимфобластозов у их детей проведен расчет пока-
зателя отношения шансов, представленный в табл. 3. 

Результат ОШ в группах в целом – 0,76 
(0,46–1,26) – показал отсутствие значимой стати-
стической связи между родительским облучением 
и онкогематологической патологией у детей. Среди 
мальчиков показатель ОШ составил 0,81 (0,43–1,54), 
среди девочек – 0,69 (0,3–1,57), что также свиде-
тельствует об отсутствии связи между фактором 
риска родительского облучения до зачатия и исхо-
дом у потомков в виде гемолимфобластозов. 

Для выявления дозовой зависимости канцеро-
генного риска у потомков проведен анализ «доза – 
эффект» с расчетом величины избыточного относи- 

тельного риска гемолимфобластозов. В анализ были 
включены суммарные преконцептивные дозы роди-
тельского облучения на все тело и отдельно на гона-
ды (табл. 4). 

Оценка ИОР на основе линейной модели не 
показала статистически значимого увеличения 
заболеваемости гемобластозами в зависимости от 
дозы родительского облучения. Коэффициенты 
ИОР/Гр были незначимыми при анализе накоп-
ленной дозы внешнего гамма-облучения как на 
все тело, так и на гонады среди матерей и отцов-
работников ПО «Маяк». 

Продолжая дискуссию об индукции неста-
бильности генома при малых дозах радиации и уча-
щения вследствие этого мутагенеза и канцерогенеза, 
А.Н. Котеров [29], рассматривая различные позиции 
авторов, отмечает результаты экспериментальных 
исследований, в которых не наблюдалось неста-
бильности генома при дозах менее 0,1–0,2 Гр, но 
вероятный порог для ее индукции составлял 0,5 Гр 
радиации с низким линейным переносом энергии. 

Анализ наших данных с учетом дозовых катего-
рий с интервалами преконцептивных доз по 250 мГр 
не показал какого-либо увеличения канцерогенного 
риска: в дозовых группах сохранялись статистически 
незначимые отрицательные оценки ИОР/Гр. В от-
дельных точках величина ИОР для гемолимфобла-
стозов, соотнесенных с дозой внешнего гамма-облу-
чения на гонады, имела неопределенность, связанную 
с небольшой статистикой. 

Таким образом, предположение о повышенном 
риске ЗНО лимфоидной и кроветворной тканей, свя-
занном с преконцептивным гамма-облучением ро-
дителей, в нашем анализе не подтвердилось. 

В нашем исследовании было учтено влияние 
таких нерадиационных факторов, как пол, дата ро-
ждения ребенка, возраст родителей при рождении 
ребенка, возраст на момент диагноза ЗНО. Следует 
отметить, что к настоящему времени описаны мно-
гочисленные факторы, которые могут вызывать 
онкогенные процессы в кроветворной и лимфати-
ческой тканях. В качестве потенциальных при-
чин детских гемолимфобластозов рассматривают 

Т а б л и ц а  3  
Результаты вычисления отношения шансов 

Фактор риска есть Фактора риска нет ОШ (95%-ный ДИ)  Группа всего мальч. дев. всего мальч. дев. всего мальч. дев. 
Исход есть (n=81)  29 19 10 52 30 22 
Исхода нет (n=324)  137 86 51 187 110 77 0,76 (0,46–1,26) 0,81 (0,43–1,54)  0,69 (0,3–1,57) 

Т а б л и ц а  4  
Показатели ИОР гемолимфобластозов в зависимости от накопленных преконцептивных доз родителей 

Суммарные преконцептивные дозы  
внешнего гамма-облучения родителей ИОР/Гр 95%-ный доверительный интервал p 

Отцовские дозы на все тело –0,4015 [–0,97; 0,14] >0,05 
Материнские дозы на все тело –0,0036 [–1,08; 0,93] >0,05 
Отцовские дозы на гонады –0,3148 [–0,93; 0,26] >0,05 
Материнские дозы на гонады –0,2235 [–1,57; 0,89] >0,05 
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инфекционные агенты [30], преконцептивный кон-
такт с химическими канцерогенами [31], отягощен-
ный акушерский анамнез и наличие ЗНО у родствен-
ников [27], отклонения в перинатальном периоде 
и особенности антропометрического статуса при ро-
ждении [32], пре- и постнатальное воздействие элек-
тромагнитных полей [33] и многие другие нерадиа-
ционные факторы, не всегда поддающиеся количест-
венному анализу [34]. В данном исследовании нашей 
задачей было выявить статистическую связь между 
единственным вероятным фактором риска родитель-
ского преконцептивного облучения на производстве 
и неопластическим гематологическим процессом 
у потомков. Поэтому изменений модели с целью мо-
дификации дозового ответа различными нерадиаци-
онными факторами не проводилось. 

Полученные нами результаты согласуются 
с исследованиями [35, 36], не выявившими статисти-
чески значимого эффекта при анализе отдаленных 
последствий воздействия ионизирующей радиации. 

Возможно также, что на оценку дозового эффек-
та в нашей работе повлияла изначально небольшая 
статистическая мощность исследования, учитывая 
относительно невысокую частоту злокачественных 
неоплазм в детском возрасте. Увеличение возраста 
наблюдения за когортой потомков облученных лиц до 
25 лет, по сравнению с данными нашего предыдущего 
исследования [37], не изменило итоговые результаты. 

Важно также подчеркнуть, что родители, под-
вергшиеся преконцептивному облучению, являлись 
работниками атомного производства, на которое про-
водился тщательный отбор персонала, в том числе по 
состоянию здоровья. В связи с этим группа облучен-
ных родителей могла иметь исходный уровень здоро-
вья выше, чем у родителей группы сравнения. К тому 
же небольшое число экспонированных родителей в 
нашей выборке не позволяет с уверенностью утвер-
ждать отсутствие связи пролонгированного воздейст-
вия ионизирующего излучения до зачатия и развития 
злокачественных неоплазм у потомков. 

Таким образом, зависимость оценки радиацион-
но-индуцированного риска от статистической мощ-
ности исследуемой группы и многофакторность ЗНО 
дают основания для продолжения исследования по-
следствий преконцептивного облучения на производ-
стве для потомков. 

Выводы. Анализ риска онкогематологической 
патологии у детей облученных лиц с использовани-

ем метода «случай – контроль» в когорте и индиви-
дуальных оценок доз внешнего гамма-облучения, 
накопленных до зачатия ребенка, был проведен 
в когорте потомков работников первого в стране 
предприятия ядерного цикла. Тестирование влияния 
преконцептивного облучения родителей на риск 
возникновения гемолимфобластозов у потомков 
осуществлено с помощью расчета отношения шан-
сов и оценки зависимости «доза – эффект». 

Несмотря на включение в анализ всех случаев 
ЗНО лимфоидной и кроветворной тканей до 25-лет-
него возраста среди детей работников ПО «Маяк», 
60-летний период наблюдения когорты детского насе-
ления ЗАТО г. Озерска, насчитывающий более 90 тысяч 
человек, мы не нашли достоверного увеличения риска 
гемолимфобластозов среди потомков лиц, подвергших-
ся преконцептивному облучению на производстве.  

Количественная оценка фактора преконцептив-
ного облучения, выделенного среди многообразия 
потенциальных канцерогенных факторов, показала 
в нашей работе отсутствие связи между радиацион-
ным воздействием на родителей и повышением риска 
ЗНО у потомков. Величина ОШ составила в целом 
0,76 (0,46–1,26). Коэффициент ИОР/Гр с учетом по-
глощенных доз на все тело среди отцов достигал –0,4 
[–0,97; 0,14], среди матерей –0,0036 [–1,08; 0,93]. 
ИОР/Гр в зависимости от суммарной отцовской дозы на 
гонады составил –0,31 [–0,93; 0,26], от материнской –  
–0,22 [–1,57; 0,89]. Анализ ИОР, проведенный в дозовых 
категориях с интервалами по 250 мГр, не выявил значи-
мых отклонений от предыдущих расчетов ИОР. 

Однако относительно малое число случаев ЗНО 
лимфоидной и кроветворной тканей ограничивает 
силу выводов, поэтому мы не можем утверждать, что 
контакт с ионизирующим облучением на производст-
ве до зачатия безопасен с позиции канцерогенного 
риска для потомков. Предрасположенность к не-
оплазмам у потомков и манифестация эффекта в виде 
солидного рака в старшем возрасте не исключаются, 
что требует продолжения наблюдения.  
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Preconceptive irradiation is considered to be a potential risk factor that can cause hemolymphoblastosis in children con-

ceived and borne by irradiated parents. A population cohort that comprises workers employed at "Mayak" Production Associa-
tion (Mayak PA), the first nuclear cycle enterprise, is a unique sampling to calculate a carcinogenic risk in their children.  

Our research goal was to assess risk of hemolymphoblastosis among children conceived and borne by workers em-
ployed at Mayak PA with individual preconceptive accumulated absorbed dozes.  

Data and methods. We performed retrospective research as per "case-control" study among all the people living in the 
city of Ozersk located near Mayak PA. Hemolymphoblastosis diagnosed in people younger than 25 in 1949–2009 (81 people) 
were considered to be "cases"; "controls were chosen taking into account sex, birth date, and parents' age when a child was 
borne (324 people). We calculated odds ratio and excessive relative risk per external gamma-radiation dose unit (ERR/Gy) 
with 95 % confidence interval; to do that, we applied PEGAN program module of EPICURE software.  

Results. Acute leukemia prevailed in the structure of hemolymphoblastosis, acute lymphatic leukemia occupying the first 
place. We didn't reveal any statistic correlation between a factor related to parents' preconceptive irradiation and oncohematologic 
pathologies in their offspring: overall, odds relation was equal to 0.76 (0.46–1.26). As we analyzed "dose – effect" correlation, we 
didn't reveal any statistically significant increase in morbidity with hemolymphoblastosis depending on a dose of irradiation accu-
mulated by their parents. ERR/Gy quotients were insignificant both for a dose accumulated by a mother and that accumulated by a 
father. Non-parametric analysis taking into account dose categories didn't reveal any elevated risks either.  

Conclusion. We didn't detect any dose dependence between long-term preconceptive external gamma-irradiation accumu-
lated by parents and risks of hemolymphoblastosis in their children. However, a relatively insignificant number of hemolymphoblas-
tosis cases among children younger than 25 imposes certain limitations on validity of our conclusions. Susceptibility to neoplasms 
in children and manifestation of the effect as a solid carcinoma at older ages are rather probable and it means that further observa-
tion and research is required.  

Key words: preconceptive radiation exposure of workers, children, dose dependence, risk assessment, malignant neo-
plasms in lymphoid and blood-making tissues. 
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