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Проблеме установления и доказатель­
ства причинно-следственных связей в систе­
ме «здоровье человека -  среда обитания» как 
одной из центральных в научной и практиче­
ской деятельности специалистов по гигиене 
и эпидемиологии всегда уделяется повышен­
ное внимание 11 -  7, 20|.

И последнее время всё больше накапли­
вается данных о существовании п повыше­
нии уровня экологически обусловленной па­
тологии. Недостаток в питьевой воде и в пи­
щевых продуктах йода на фоне микроэлемент- 
ного дисбаланса приводит к формированию 
у значительной части населения эндемическо­
го зоба |8, 9].

Известны также другие «специфиче­
ские» экологозависимые болезни, такие как 
Кашина -Пока -  эндемическая остеопатия - де­
фицит селена + микотоксины в продуктах пи­
тания. Кешина -  эндемическая кардиомиопа­
тия -  дефицит селена и онтеровируснан нн- 
фе к ци я и т. д. («био гео х и м и ч ее к 11 е о и до мни»), 
что наблюдается при дисбалансе микроэлемен­
тов и сопутствующих условиях, а также за­
грязнении тяжёлыми металлами среды обита­
ния и организма людей в «биогеохимических 
провинциях» |8, К), 111, поражения централь­
ной нервной системы у проживающих на тер­

риториях, загрязнённых метил ртутью, -  бо­
лезнь Минамата, или нарушения функций 
опорно-двигательного аппарата при отравле­
нии кадмием -  болезнь Итан-Итаи, массовые 
заболевания бронхоаллергозами при загряз­
нении атмосферы выбросами завода белково­
витаминных концентратов | 12].

Экологически обусловленная патология -  
это болезни и патологические состояния, раз­
вившиеся среди населения конкретной тер­
ритории под воздействием вредных факторов 
среды обитания н проявляющиеся в виде «не- 
снецифической» и «специфической» патоло­
гии 113].

«Специфическим экологически обуслов­
ленным заболеванием» обозначается заболе­
вание, связанное с воздействием конкретно­
го вредного фактора среды обитания и прояв­
ляющееся характерными для действия этого 
причинного фактора симптомами и синдро­
мами 113, 14].

11еспецифической экологически обуслов­
ленной патологией обозначены находящиеся 
в причинно-следственной зависимости от вред­
ных факторов среды обитания различные но­
зологические формы заболеваний, учитыва­
емых в различных классах Международной 
классификации болезней ( 10-го пересмотра),
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достоверно отличающиеся от показателей кон­
трольных групп населения.

Целью работы была разработка методо­
логии установления причинно-следственных 
связей в системе «среда обитания (производ­
ственная среда) -  изменение здоровья насе­
ления (персонала)».

Системный подход к определению харак­
тера (природы) связи был разработан служ­
бой здравоохранения США (1964 г.) и учёным 
эпидемиологом А. В. НШ (1965).

Для выявления причинной зависимости 
в системе «среда -  здоровье» рекомендовано со­
блюдать ряд условий ВОЗ (1993 г.) (табл. 1,2).

Основными критериями (принципами), 
используемыми для доказательства наличия 
связи между вредным воздействием и нару­
шением популяционного здоровья, являются:

1. Начало вредного воздействия всегда 
предшествует времени возникновения свя­
занного с ним заболевания или другого нару­
шения здоровья.

Таблица 1
Установки (рекомендации) для выявления причинной зависимости в системе «среда -  здоровье»

1. Временная зависимость Предшествует ли причина эффекту? (самое главное)
2. Вероятность Совместима (согласуется) ли связь с другими сведениями (механизм 

действия, данные, полученные на лабораторных животных)?
3. Согласованность с другими 
проводимыми исследованиями

Получены ли подобные результаты в других исследованиях?

4. Сила связи Какова сила связи между причиной и эффектом? (относительный риск)
5. Зависимость между дозой 
и ответной реакцией

Связано ли повышенное воздействие возможной причины с повы­
шенным эффектом?

6. Обратимость Приводит ли удаление возможной причины к снижению риска за­
болевания?

7. Схема исследования Базируются ли данные на определённой схеме исследования?
8. Оценка данных Какое количество данных приводит к определённому заключению?

Таблица 2
Примерная схема основных задач, подлежащих решению при проведении оценки влияния вредных 

химических факторов на состояние здоровья отдельных групп населения

Задача (этап) Примеры постановочных вопросов

Оценка
подверженности 
популяций риску 
(идентификация 
риска)

1. Имеется ли риск для рассматриваемой популяции и как много человек ему 
подвержено?
2. В чём этот риск состоит?
3. Насколько этот риск существенен для здоровья популяции, в т. ч. для от­
дельных наиболее восприимчивых групп населения (дети, беременные жен­
щины, лица с хроническими заболеваниями и т. п.)?

Оценка интенсивности 
(оценка экспозиции)

1. Какими путями происходит воздействие на организм?
2. В какой форме (ах)?
3. Какова частота и сила этого воздействия?
4. Как осуществляется мониторинг за воздействием?

Оценка вредных 
эффектов

1. В каких видах нарушений здоровья проявляется вредный эффект?
2. Есть ли зависимость типа «доза -  эффект» или «доза -  ответ»?
3. Имеется ли латентный период в развитии нарушений здоровья и какова его 
длительность?

4. Имеются ли особенности в течении и исходах (стойкая утрата трудоспособно­
сти, уровень излечимости ит.п.)?

Принятие решений 1. Достаточны ли доказательства связи выявленных нарушений здоровья и вред­
ного фактора?
2. Есть ли возможности для проведения донозологической и первичной профи­
лактики?
3. Какова её ожидаемая эффективность? Этические аспекты принятия реше­
ния. Как могут быть восприняты населением рекомендации и предписания по 
профилактике?
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Обоснование механизма «транспорта» фактора в системе
^  «источник -  объект среды обитания -  здоровье человека»;

Вред- Оценка связи показателей эпндпроцесса и данных о силе. Изме-
НЫР длительности и распространённости фактора; пение

Ф Определение корреляционной связи между содержанием изучи- 3
емого фактора в объектах окружающей среды и биосредах че-

А ловека или выявление положительных аллергологпческих проб П1 V на вредное вещество; выявление при этом корреляции между Д

к поставленными пробами и степенью токсического действия;
0

Установление этионатогенетической связи в системе «фактор -

т -------► биологическая реакция человека»: «фактор -  реакция оноооъ- Р
актов в опыте» (сопоставление с литературными данными);

О0 Моделирование зависимости «воздействие -  реакция» (показа-

р тел и воздействия -  доля популяции с нарушением здоровья); в
Расшифровка зависимости «воздействие - результат» (по кри-

ы ^  териям «доза -  эффект», «время -  эффект» по отношению ь
к индивидууму);

Характеристика показателя однотипности процессов, наблю- 
-► даемых в популяции и в модельных исследованиях на био­

объектах;

Оценка эффективности профилактических мероприятий по
-------► признаку прекращения (снижения) регистрации патологии

у населения.

L___________________________________________________________________
Рисунок. Алгоритм доказательства причинно-следственных связей в системе 

«среда обитания -  здоровье населения»

2. Наблюдаемые вредные эффекты и сим­
птомы заболевания согласуются с известными 
представлениями о механизмах вредного дей­
ствия предполагаемого причинного фактора 
и результатами экспериментов на животных.

3. Предполагаемая связь между вредным 
фактором и заболеванием ужо была подтверж­
дена результатами ранее проведённых в дру­
гих условиях или с применением других мето­
дов клинических и эпидемиологических иссле­
довании.

\. Связь между заболеванием и вредным 
фактором статистически существенна идехта- 
точно сильна.

5. Увеличение интенсивности воздействия 
фактора на отдельные группы населения со­
провождается достоверным увеличением ча­
стоты и/или распространённости или тяже­
сти связанногос ним заболевания в этих груп­
пах (естьзависимости тина «доза -  еггвет» или 
«концентрация время -эффект»).

6. Устранение или снижение интенсив­
ности воздействия предполагаемого вредно­
го фактора сопровождается снижением ри­
ска возникновения заболевания или тяже*- 
сти его клинических проявлений.

7. Сведения, полученные в ходе расследо­
вания причин и последствий воздействия вред­
ных факторов на здоровье, соответствуют всем 
требованиям к полноте и качеству измерений 
параметров этих факторов, исключению меша­
ющего влияния сопутствующих условий, объ­
ёму и качеству лабораторно-диапнхтического 
п клинического обследования заболевших, 
обоснованности клинического диагноза.

На основании данных ВОЗ, литературных 
источников, опыта работы проведения рассле­
дований доказательства причинно-следствен­
ных связей ФГУП «111111 П1ЭЧ*ФМГ>А Рос­
сии был разработан алгоритм доказательства 
причинно-следственных связей в системе «сре­
да обитания -  здоровье населения» (рис.).
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Результаты исследовании. Установле­
ние причинно-следственных связей в системе 
«среда обитания -  изменение здоровья населе­
ния» должно осуществляться на основе пред­
метного (логического, системного) анализа 
и программно-математических приёмов обра­
ботки всей совокупности данных о показате­
лях изменения здоровья населения и исследу­
емых экологически вредных факторов в сре­
де обитания людей (географические информа­
ционные системы -  ГИС, методы установле­
ния корреляционных связей ит. д.) [3, 15. 1б|.

Считаем целесообразным акцентировать 
внимание на методических особенностях ко­
личественной оценки рассматриваемых при­
чинно-следственных связей между показате­
лями качества среды обитания и здоровьем лю­
дей -  оценки потенциального п реального ри­
ска здоровью человека 117, 18). В ходе прово­
ди м ы х меди ко-экологи чес них исследова н и й 
под руководством С. В. Нагорного разработа­
на концепция и предложена методика инте­
гральной оценки потенциального и реально­
го риска здоровью людей и опасности нагруз­
ки вредных химических веществ на среду оби­
тания населения и в целом напряжённости 
медико-экологической ситуации 115,16, 19).

В каждом конкретном случае для установ­
ления причинно-следственной связи между 
нарушением здоровья и воздействием вред­
ного химического фактора часто невозмож­
но получить исчерпывающую токсикологи­
ческую и эпидемиологическую информацию, 
особенно в случае малоизвестных вредных ве­
ществ, либо относящуюся к событиям отдалён­
ного прошлого, а также при специфических 
видах эффектов.

В соответствии с разработанным алгорит­
мом для установления доказательной при­
чинно-следственной связи «среда -  здоровье» 
необходимо проводить оценку по следующим 
наиравлениям:

с итуационн ы й п ростра нет вен но - вре­
мен ной анализ, учитывающий реальность 
существования и условий воздействия 
вредных факторов и их источников на по­
пуляцию на одной и той же территории;
-  наличие на указанной территории по­
вышенного уровня болезней, предполо­
жительно связанных с этими экологиче­
ски вредными факторами;
-  этиопатогенетпческий анализ обуслов­
ленности патологии конкретными вредны­
ми факторами среды обитания, включаю­
щий в том числе оценку совпадения силы 
фактора и специфической (адекватной)

реакции здоровья населения на воздей­
ствие в той же градации (ранге);
-  этиопатогенетическая доказанность свя­
зи «воздействие -  реакция» (или «воздей­
ствие- результат») в биологической модели;
-  проведение качественной и количествен­
ной оценки биосред (кровь, моча, волосы) 
на наличие токсикантов при отсутствии 
анамнестических данных и сомнительной 
клинической картине отравления (газо­
вая хроматография -  масс-спектрометрия, 
высокоэффективная жидкостная хромато- 
масс-спектрометрия);
-  подтверждение эпидемиологических и 
токсикологических оценок данными углу- 
бл ё 11 н о го кл и н и ко- ги ги е н и ч ес кого обе л е - 
дования групп риска, в том числе установ­
лен и е п о.1 ож и тел ь н ы х ал л е р гол о ги чес к и х 
и иммунологических проб;
-  оценка эффективности всей системы про­
водимых на оцениваемой территории про­
филактических и оздоровительных меро­
приятий.
Наличие данных для характеристики си­

туации по всем составляющим даёт основа­
ние считать полностью доказанным риск здо­
ровью людей от воздействия вредных факто­
ров окружающей среды.

Данные только по первым трём-четырём 
составляющим анализируемой системы (из се­
ми направлений оценок) характеризуют пред­
положительную доказанность причинно-след­
ственной связи «среда -  здоровье населения» 
(экологически обусловленная заболеваемость).

В итоге формируется заключение о роли 
изолированного или многофакторного воздей­
ствия с выделением главного причинного фак­
тора. 11ослед нее также является основанием для 
использования в полном объёме предлагаемой 
шкалы напряжённости медико-экологической 
ситуации для замены определения «потенци­
ально» -  возможно, сформулированного на 
предыдущих этапах оценки, на понятие «ре­
ально» -  доказано, для всех градаций оценок.

В настоящее время службами РУ ФМБА 
РФ и ФГУЗ «ЦГиЭ» ФМБА РФ проводится 
анализ данных СГМ с выявлением ведущих 
источников загрязнения окружающей среды, 
несоответствий гигиеническим нормативам 
концентраций загрязняющих веществ (при­
оритетных) в атмосферном воздухе, воде пи­
тьевой, воде водоёмов, почве на территориях 
расположения химически опасных объектов, 
что соответствует проводимой оценке по пер­
вой составляющей системы установления до­
казательной причинно-следственной связи.
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В рамках соцгигмонпторинга проводится 
анализ медико-демографических показателей 
заболеваемости населения территорий распо­
ложения химически опасных объектов. Про­
водится оценка данных о возрастной структу­
ре населения. ведущих причинах смертности, 
показателях общей заболеваемости (детской, 
подростковой, взрослой), динамике показате­
лей заболеваемости, болезненности, ведущих 
причинах первичной заболеваемости о выяв­
лением районов с высокими уровнями заболе­
ваемости во всех возрастных группах, ростом 
смертности (младенческой), лидирующей па­
тологии. что соответствует второй составля­
ющей системы установления доказательной 
причинно-следственной связи.

Установление причинно-следственных 
связей в системе «среда обитания -  здоровье 
человека» должно занимать центральное ме­
сто в системе комплексных гигиенических 
(санитарно-зкологических) исследований тер­
риторий расположения промышленных объ­
ектов (в первую очередь химически опасных 
объектов, к которым относятся и объекты по 
хранению и уничтожению химического ору­
жия), проводимых с целью разработки целе­
направленных профилактических и оздорови­
тельных мероприятий по защите людей от воз­
можного действия установленных в ходезтих 
исследований вредных факторов.
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