
Помощь предложена. Надо оы принять
А. Э. Меленевский, за

ведующий лабораторией 
проблем радиационной 
безопасности Института 
ядерных исследований НАН 
Унраины, заведующий ла
бораторией радиационной 
безопасности МНТЦ «Ук
рытие», доктор физико- 
математических наук, за
нимается изучением проб
лемы радиационно-гигиени
ческих особенностей воз
душной среды объекта 
«Укрытие» и их воздейст
вия на ингаляционную со
ставляющую радиационного 
риска. С ним встретился 
наш корреспондент.

— Александр Эдуар
дович, проблема поступ
ления радионуклидов в 
организм человека инга
ляционным путем небез
ынтересна, мне думается, 
как персоналу зоны от
чуждения, так и персона
лу Чернобыльской АЭС. 
Помнится, этот вопрос 
поднимался коллективом 
Чернобыльской АЭС, ко
торый в послеаварийный 
период работал в услови
ях сверхнормативного за
грязнения воздушной 
среды радионуклидами. 
Но ничего тогда они не 
добились.

— Все зависело от 
места работы персонала. 
Если работали на первом 
и втором блоках, то их 
требования были лишены 
оснований, поскольку об
становка там была сра
внительно благоприятная 
и основным дозообразу
ющим фактором, как на 
всех работающих блоках, 
являлось внешнее облу

чение. Что касается тре
тьего блока, не говоря 
уже об объекте «Укры
тие», то там обстановка 
и сегодня является спе
цифической. А в те годы 
загрязненность радионук
лидами там была значи
тельно выше обычно на
блюдаемых на работаю
щих блоках атомных ста
нций. Поэтому, в отли
чие от обычно использу
емых методик расчета 
дозы облучения для пер
сонала АЭС, должен был 
производиться учет инга
ляционной компоненты. И 
она могла составить су
щественную величину в 
20— 25 и более процен
тов от учитываемых доз 
внешнего облучения. Это 
— если говорить о тре
тьем блоке.

—Ингаляционное поступ
ление радионуклидов не 
учитывалось и ликвидато
рам, работавшим на стро
ительстве объекта «Ук
рытие», на очистке 
крыш... Не даром нам 
пишут люди из работав
ших тогда, у которых 
учтены небольшие дозы 
облучения, но которые 
болеют так, словно полу
чили весьма изрядную 
порцию. Люди умирают, 
многие стали инвалида
ми.

— Если говорить о лю
дях, работавших с мая 
до осени 1986 года, ко
гда выпало большое коли
чество осадков, то, без
условно, для этих людей 
ингаляционная компонен
та дозы очень существен
на. Особенно для тех,

кто работал в непосред
ственной близости от ра
зрушенного блока. В бли
жней зоне было выпаде
ние очень большого коли
чества мелкодисперсных 
аэрозолей топливных  «го
рячих» частиц. Эти час
тицы при попадании 
внутрь организма, осо
бенно в легкие, задер- 
живались там на большие 
промежутки времени, фо
рмировали дозы, которые 
не могли не сказаться на 
состоянии респираторного 
тракта. И вызывались 
не только стохастические 
последствия, которые мо
гут быть обнаружены че
рез существенные проме
жутки времени, но с уве
ренностью могу сказать, 
что тогда вызывались и

так называемые детерми
нированные эффекты. 
Всем известны случаи, 
когда люди, побывавшие 
здесь, получали так назы
ваемый типичный черно
быльский кашель. Осно
ванием для его возник
новения как раз и явля
ется раздражение верх
ней части дыхательного 
тракта,

— В управлении до
зиметрического контроля 
НПО «Припять» работа
ет заместителем главного 
инженера ученый Андрей 
Сухоручкин. В прошлом 
году он опубликовал со
общение о том, что чело
век, просто идущий по 
зараженной территории, 
ингаляционно получает 
облучения в сто раз бо
льше, чем человек, сто

ящий там же без дви
жения. Персонал зоны от
чуждения постоянно пе
редвигается. как по 10- 
километровой, так и по 
30-километровой зоне.
Мало того, в пораженных 
лесах сейчас работает с 
обычной техникой и поч
ти без средств защиты 
персонал предприятия 
«Чернобыльлес» и при
влеченных им для лесо
заготовительных, работ 
сторонних организаций. 
Очень ли рискуют эти 
люди?

— Если бы речь шла 
только о лиственных ле
сах, то можно было бы 
сказать, что нет. Вторич
ный подъем радионукли
дов из лесной подстилки 
там не может быть су
щественным. В смешан

ных лесах с преоблада
нием хвойных пород си
туация сложнее. Но я ду
маю, что и там ингаля
ционное поступление не 
может быть существен
ной дозообразующей ком
понентой.

— А если добавить, 
что основные работы ве
дутся на горельниках?

— В лесах, пострадав
ших от пожара, специфи
ческая обстановка и там 
роль ингаляционной ком
поненты существеннее. 
Но, чтобы ответить на 
этот вопрос точно, нужно 
провести исследования.

— Отдел леса НТЦ 
НПО «Припять» такие 
исследования ведет. То
лько силы у них весьма 
небольшие для выполне
ния столь. Масштабной 
задачи.

— Я хочу подчерк
нуть, что сейчас пере
сматривается подход к 
дозе облучения, форми
руемой при ингаляцион
ном поступлении радио
нуклидов.

Я думаю, что в НПО 
«Припять» есть очень 
квалифицированные спе
циалисты по радиацион
ной безопасности. Но мо
гу сказать, что у нас глу
боко освоены методики 
расчета по современным 
моделям ингаляционного 
облучения и мы могли бы 
оказать им содействие в 
более корректной оценке 
реально существующих 
доз обличения.

Беседу провел 
Юрий ДРОНЖКЕВИЧ.


