
Исследования биоэлект
рической активности моз
га при этом (ЭЭГ) выяв
ляют наличие пароксиз
мальной активности, «уп
лощенные» и «плоские», 
кривые характерные для 
сосудисто-м етаболиче с- 
ких изменении в тканях 
мозга.

Проведенные лонгиту- 
динальные исследования 
состояния вегетативной 
регуляции кардиоваску
лярной системы и физи
ческой работоспособности 
свидетельствуют о том, 
что у 65% участников 
Л П А на ЧАЭС длитель
но сохраняются выявлен
ные нарушения вегетати
вной регуляции этой сис
темы. преимущественно 
по парасимпатическому 
типу и носят програди- 
ентный характер.

Е Щ Е  НЕСКОЛЬКО ра
бот предлагает конферен
ции Научный Центр Ра
диационной медицины 
А М Н  Украины.

Н. И. Омелянец, А . И. 
Нягу —  «Медико-демогра
фическая оценка здоровья 
проживающих в Украине 
ликвидаторов аварии на 
Чернобыльской АЭС »:

«На начало 1993 г. в 
Украине к числу постра
давших от Чернобыль
ской катастрофы отнесе
но около 3 млн. человек. 
В их числе 190 человек, 
перенесших острую лу
чевую болезнь, более 35 
тыс. взрослых и 1400 
детей, у которых устано
влена причинная связь 
заболеваний с последст
виями катастрофы, в том 
числе 223 лица, заболе
вания у которых связаны 
непосредственно с воз
действием ионизирующе
го излучения. Числен
ность детей, инвалидность 
которых связана с влия
нием катастрофы, уже 
достигла 221 человека.

Когорта ликвидаторов 
аварии на Чернобыльской 
АЭС и ее последствий 
является довольно много
численной группой лиц в 
составе пострадавших в 
Украине от радиационной 
катастрофы. Численность 
их на конец 1993 г. в 
составе пострадавших со
ставляет 300 тыс. чело
век (Около 10%). В ме
дико-биологическом отно
шении они представляют 
группу наибольшего ра
диационного риска в свя
зи с чем анализ и оценка 
состояния их здоровья 
представляют важное на
учно-прикладное значе
ние.

В данной работе про
веден комплексный меди
ко-демографический ана
лиз и оценка за 6 лет по
сле аварии на ЧАЭС чи
сленности, структурных 
свойств, заболеваемости и 
смертности лиц, принима
вших участие в ликвида
ции аварии и ее послед
ствий. Исходной инфор
мацией для анализа были 
выходные данные из На
ционального регистра Ук
раины пострадавших от 
катастрофы, государствен
ной статистической отчет
ности по форме 15/16 по 
результатам их диспансе
ризации, обобщаемой Рес
публиканским центром 
медстатистики М 3 Укра
ины. Получаемые из них 
количественные показа
тели вводились в базу 
данных РЕГИС, создан
ного под нашим руково
дством компьютерного мо
ниторинга медико-демо
графических последствий 
Чернобыльской катастро
фы для расчета относи
тельных показателей. 
Анализ проводился толь
ко по той части ликвида
торов аварии, которая 
находится под диспансер
ным наблюдением и вклю
чена в Национальный ре
гистр пострадавших.

(Продолжение. Начало в
№ №  69 —  76, 1994 г.).

Как видно из данных, 
численность взятых на 
учет ликвидаторов воз- 
ростала по мере расши
рения работ по диспан
серизации. Однако к на
чалу 1993 г. она была в 
два раза меньше, чем 
получивших статус лик
видатора (около 300 тыс. 
человек). Почти на 10% 
возросла за анализируе
мый период их доля в 
общей численности сос
тоящих в регистре всех 
групп, находящимся под 
диспансерным наблюде
нием. Согласно регистра
ционным документам, по 
уровням облучения око
ло 95% из них относятся 
к 3 категории (доза об
лучения не установлена),
от 3,3 до 4,4% —  2 ка
тегории (доза облучения 
25 с Гр и более)-и хотя 
возрастают абсолютные

имя снижает возможнос
ти углубленного радиаци- 
онно-эпидем иологическо- 
го анализа когорты лик
видаторов аварии.

4. В подавляющем бо
льшинстве лица, прини
мавшие участие в ликви
дации аварии и ее пос
ледствий, не имели хро
нических заболеваний. 
Начиная с 1991 г. уро
вень заболеваемости лик
видаторов аварии стал 
превышать уровень забо
леваемости населения 
Украины как от всех 
причин, так и по многим 
классам заболеваний.

5. По стандартизован
ным (с учетом элимина
ции различий в возраст
ном составе) коэффици
ентам смертность ликви
даторов аварии превыша
ет  уровень смертности 
населения Украины. У

Наука ведает, 
что творит?

числа этой категории лиц, 
доля их в общей числен
ности ликвидаторов сни
жается. Возрастают абсо
лютные значения и доля 
в численности лиц 1 ка
тегории, к которым отно
сятся перенесшие и боль
ные лучевой болезнью 
или получившие лучевые 
повреждения, а также за
болевания которых непо
средственно связаны с 
лучевыми поражениями 
как в результате аварии, 
так и в результате лик
видации последствий ава
рии на ЧАЭС.

Если исходить из име
вшихся выходных данных 
из функционировавшего в 
1990 г. Всесоюзного рас
пределенного регистра 
лиц. подвергшихся ради
ационному воздействию в 
результате аварии на Че
рнобыльской АЭС. толь
ко около 25% включен
ных в регистр по Украи
не, России и Беларуси 
имели в регистрационных 
документах данные о до
зах облучения среди тех. 
у  кого имелись записи об 
уровнях облучения, сос
тавили: 16— 17 сГр —  у 
ликвидаторов, работавших 
по ликвидации аварии в
1986 1987 гг., и око
ло 8 сГр —  для участво
вавших в ликвидации 
аварии в 1986 —  1988 гг.

В Ы В О Д Ы
1. Проживающие в У к 

раине ликвидаторы ава
рии на ЧАЭС и ее пос
ледствий представляют 
специфическую демогра- 
фическую группу, состо- 
ящую более чем на 95%, 
из лиц мужского пола. 
В возрастном плане (око
ло 80% в возрасте 20—  
44 года) они относятся к 
наиболее активной в ре
продуктивном и трудо
способном отношении ча
сти популяции. Рождаю
щиеся в когорте ликви
даторов аварии дети за
чинаются преимуществен
но от облученного отца.

2. П р е о б л а д а ю щ а я  
часть (около 95%) лик
видаторов аварии и ее 
последствий не имеет ус
тановленных доз облуче
ния. Примерно та кой же 
удельный вес этих лиц и 
в составе умерших. В 
динамике возрастают до
ля и численность ликви
даторов аварии, относя
щихся к 1 категории на
блюдения, что может 
быть связано с увеличе
нием количества ликви
даторов. у которых воз
никли заболевания, непо
средственно связанные с 
лучевыми поражениями и 
с  работами по ликвида
ции аварии и ее послед
ствий.

3. Недостаточность ко
личественной информации 
об уровнях доз облуче-

ктерны депопуляцион н ы е  
процессы, которые уси
ливаются по мере отда
ления от времени катаст
рофы. 

8. Возрастающее на
копление отрицательных 
тенденции в медико-демо
графическом  состоянии 
ликвидаторов аварии на 
ЧАЭС и ее последствии 
свидетельствует о недос
таточной эффективности 
реализуемых в стране 
мер их социальной защи
ты и медицинского обес
печения.

«Заболеваемость лей
козами участников лик
видации последствий Чер
нобыльской катастрофы, 
состоящих на учете в го
сударственном регистре 
Украины» (В. Г. Бебеш- 
ко, В. И. Клименко, Б. А . 
Ледощук, А. Е. Рома
ненко, Н. А . Гудзенко,
И. С. Дягиль и др.), 
НПФ «Дні про» М ин ч е р 
нобыля Украины, НЦРМ  
А М Н  Украины, УП И Т и 
ГР М 3 Украины:

«Разработана система 
выявления, учета, реги
страции, мониторинга за- 
болевших гемобластозами 
среди пострадавшего на
селения Украины. Собра
на и проэкспертирована 
ретроспективная и теку
щая информация о 14 1 
заболевшем гемобласто- 
зом среди участников ли
квидации последствий 
аварии на Чернобыльской 
АЭС, состоящих на уче
те в Государственном ре
гистре Украины, из ко- 
торых 86 человек с ост- 
рым лейкозом.

Предлагается прово
дить п р е д в а р и т е л ь н ы й  
анализ заболеваемости 
лейкозами в зависимости 
от сроков пребывания в 
зоне радиационного воз
действия.

По данным проведенно
го анализа было установ
лено, что наибольшее чи
сло впервые выявленных 
случаев было обнаружено 
среди участников ликви
дации последствий аварии
1986 года.

Интенсивный показа
тель заболеваемости сре
ди мужчин участников 
ликвидации последствий 
аварии 1986 года соста
вил 13. 3 5 + 1 ,  80. а за
1987 —  1992 годы
7.04+ 1.57. Установлен 
достоверный пик заболе
ваемости в 1992 году, 
т. е. через 5 лет после 
воздействия ионизирую
щего излучения.

Установлено достовер- 
ное повышение интенсив
ных показателей среди 
лиц, участвовавших в ра
ботах по ликвидации по
следствии аварии в 1986
году.

Подготовил к печати
Виталин РОМАНОВ.

(Продолжение следует).

них регистрируются бо
лее высокие уровни сме
ртности от всех причин в 
наиболее активных тру-
доспособных возрастах.

6. В числе детей, ко
торым установлена инва
лидность в связи с пос
ледствиями Чернобыль
ской катастрофы, более 
трети составляют дети, 
родившиеся от ликвида
торов аварии и ее пос
ледствий. Имеются раз
личия в причинах забо
леваний, по которым ус
тановлена инвалидность у 
этих детей, в сравнении 
с детьми, родившиеся от 
эвакуированных родите- 
лей или родителей, про
живающих на радиацион- 
но загрязненных терри
ториях.

7. В когорте пострада
вших от Чернобыльской 
катастрофы регистриру
ются пониженные уровни 
рождаемости. Значитель
ное превышение смерт
ности над рождаемостью 
формирует весьма низкие 
коэффициенты естествен
ного прироста в этой 
группе населения. Для 
всей когорты пострадав
ших от катастрофы хара-


