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Введение 

 

Качество оценки состояния уровня дозовых нагрузок, которые получает население, 

проживающее на территории радиоактивного загрязнения, в настоящее время во многом 

определяется эффективностью работы стационарной сети контроля и учета доз облучения. 

Поэтому для получения статистически значимой информации необходимо определить опти-

мальный режим работы региональных центров контроля, кроме того, задействовать в систе-

му мобильные установки. Необходимость оптимизации системы стационарного мониторинга 

показана в работах [1, 4, 5]   

Целью исследования было: проведение анализа эффективности работы стационарной 

сети контроля и учета доз внутреннего облучения, проводимого на территории радиоактив-

ного загрязнения Республики Беларусь 

 

Материалы и методы исследования 

 

В Республике Беларусь «загрязненной» радионуклидами считается территория, на ко-

торой плотность загрязнения по цезию-137 превышает 1 Ku/км
2
. На основании такого опре-

деления загрязненными была признана территория 43500 км
2
, что составляют порядка 23% 

площади Беларуси. В настоящее время на этих территориях проживает около 15% населения 

страны. Данные приведены в таблице 1. 

 

Таблица 1 – Характеристика зон загрязнения на территории Беларуси в отношении числа 

населенных пунктов и численности жителей в них проживающих  

Плотность за-

грязнения по 
137

Cs (кБк/м
2
) 

Зонирование территорий ра-

диоактивного загрязнения 

Число сельских 

НП 

Количество 

жителей 

тыс.чел. 

37 – 185 
Зона проживания с периодиче-

ским контролем 
1680 1207 

185 – 370 Зона с правом на отселение 1068 247 

370 – 555 Зона последующего отселения 54 16 

555 – 1480 
Зона первоочередного отселе-

ния 
35 – 

Территории, 

прилегающие к 

Чернобыльской 

АЭС (включая 30 

км зону) Населе-

ние эвакуировано 

в 1986 – 1987 гг. 

Зона эвакуации (зона отчужде-

ния) 
– – 

Из таблицы 1 видно, что большая часть сельских населенных пунктов расположена на 
территории с плотностью загрязнения от 37 до 185 кБк/м

2
. В отношении населения, прожи-

вающего в данных населенных пунктах, отмечается достаточно сильное варьирование дозы  
внутреннего облучения населения, по сравнению с дозой внешнего облучения даже в преде-
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лах одного населенного пункта. Вклад ее в суммарную дозу изменяется от 10 до 90% и во 
многом зависит от социально – демографических и радиоэкологических условий. Поэтому 
наиболее объективным и оптимальным является контроль дозы внутреннего облучения, про-
водимый методом прямых измерений содержания радионуклидов цезия в организме жителей  
на счетчике излучения человека (далее СИЧ).  

В соответствии с положением Министерства здравоохранения  от 04.12.2001 №69 " о 

проведении обследования граждан на счетчиках излучения человека обследование прово-
дится в отношении следующих лиц: проживающие на территориях радиоактивного загрязне-
ния в результате аварии на ЧАЭС; включѐнные в Государственный регистр лиц, подверг-
шихся радиационному воздействию в результате авария на Чернобыльской АЭС; жители 
населѐнных пунктов, где  годовая эффективная доза облучения за год может превышать 1 
мЗв; лица, у которых во время предыдущего обследования было определено содержание ра-
дионуклидов в организме, соответствующее среднегодовой дозе  >1мЗв;  имеющие превы-
шение предела дозы в 1 мЗв/год; пожелавшие знать содержание радионуклидов в своѐм ор-
ганизме; постоянно проживающие в населѐнных пунктах, где установлены факты превыше-
ния допустимого содержания радионуклидов цезия в пищевых продуктах из личных подсоб-
ных хозяйств и  пищевой продукции леса (грибы, ягоды, дичь) [1]. 

Нужно отметить, что в полном объеме контроль и учет доз облучения в Республике Бе-
ларусь проводится лишь для лиц, непосредственно работающих с источниками ионизирующего 
излучения, т.е. для персонала. В отношении населения контроль и учет индивидуальных доз 
облучения осуществляется лишь для лиц, работающих в зоне первоочередного отселения, и в 
небольшом объеме  – для населения, проживающего и работающего в зоне последующего отсе-
ления. Мониторинг доз внутреннего облучения населения проводится планово по внутриве-
домственной схеме преимущественно в учреждениях здравоохранения, научно – исследова-
тельских институтах и учебных институтах системы Министерства здравоохранения Респуб-
лики Беларусь. В первую очередь основное число измерений поступает из поликлиник при 
медицинских обследованиях населения городов и районных центров [2].  

Поскольку контроль и учет доз внутреннего облучения населения планово проводится 
преимущественно в городских и районных поликлиниках при медицинских обследованиях 
основной контингент представлен городскими жителями, среди которых, как правило, доза 
внутреннего облучения ниже, чем у сельского населения. Обследуемый контингент лиц, об-
ращающихся за медицинской помощью, не соответствует социально-демографической 
структуре населения региона и может вносить искажение в реальную дозовую оценку. Такая 
ситуация не позволяет объективно характеризовать состояние проблемы и предполагает созда-
ние унифицированной системы мониторинга доз облучения для населения проживающего на 
территории радиоактивного загрязнения. Такая система предполагает комплекс единых науч-
но-технических и методологических мероприятий, направленных на организацию наблюде-
ний за динамикой дозовых нагрузок населения.  

Обследование жителей проводится с помощью стационарных СИЧ-установок. В 
настоящее время на территории республики аккредитованы и осуществляют работу 55 счет-
чиков излучения человека. Распределение СИЧ-установок по областям приведено в таблице 
2. 
 

Таблица 2 – Число СИЧ-установок число измерения за 2005 год в Республике Беларусь 

Область Число измерений 
Число СИЧ-
установок 

Число измерений на 
одну СИЧ – установ-

ку 

Гомельская 60525 34 1780 

Могилевская 6078 4 1520 

Брестская 3996 7 571 

Гродненская 1193 5 239 

Минская 3996 4 999 

Витебская 18 1 18 
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Всего 75806 55 1404 
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 Как видно из приведенной таблицы 2 основное число СИЧ-установок сосредоточено 

на территории Гомельской области. Как следствие этого в Государственном Дозиметриче-
ском регистре 79,8% всей информации приводиться именно по Гомельской области, что свя-

зано в первую очередь с наибольшим загрязнением данной территории. А также с тем, что на 
данной территории проживает 77,9% от общего числа населения, относящегося к  загрязнен-

ной территории Республики Беларусь, или порядка 12% населения страны. Кроме того, нуж-
но отметить, что с более полной нагрузкой  оборудование работает в Гомельской, Могилев-
ской и Минской областях. Превалирующее число оборудования находиться в крупных насе-

ленных пунктах либо относительно недалеко от них.  
В дозовом мониторинге в Республике Беларусь задействовано порядка 2802 населен-

ных пункта с общим числом жителей  1470544 человек. Сравнительная характеристика чис-
ленности жителей и населения, проживающих на территориях радиоактивного загрязнения 

приведена в таблице 3. 
 В таблице 4 приведена сводная характеристика работы СИЧ-установок в Республике 

Беларусь за 2005 год. Из таблицы видно, наибольшее число измерений на счетчиках излуче-

ния человека получено в Гомельской и Могилевской области. При этом нужно отметить, что 
по этим областям нагрузка на оборудование составила порядка 1650 измерений за год на од-

ну установку, притом, что число работающих установок в Могилевской области в пять раз 
меньше, чем в Гомельской области. 

В отношении Гомельской области это компенсируется большей численностью насе-

ления, которое подлежит обследованию. В то же время, если сравнить Могилевскую и 
Брестскую области, можно сказать, что при относительно равной численности жителей, под-

лежащих обследованию в Брестской области, получено в 1,5 раз меньше измерений, чем в 
Могилевской при том, что здесь работает 7 установок. Витебская область стоит особняком, 

поскольку общая численность населения составляет всего 30 человек (2 населенных пункта). 
Интересна ситуация для Гродненской и Минской области: при сравнительно одинаковой 
численности населения и оснащении областей в Минской области получено почти в 4 раза 

больше измерений. Это в первую очередь объясняется тем, что в Гродненской области ис-
пользуются установки старого образца. 

 При проведении полномасштабного СИЧ-обследования населения в соответствии с 
классификацией сельских населенных пунктов по Гомельской области, предложенной в ра-
боте [3], для формирования репрезентативной выборки необходимо охватить порядка 13% 

населения проживающего на загрязненной территории каждой области. Таким образом, если 
предположит, что демографическая структура сельских населенных пунктов сходна со 

структурой Гомельской области, можно сказать, что эффективности работы СИЧ-установок 
нужно увеличить в 2,6 раза для объективной оценки дозовых нагрузок, которые получают 

жители загрязненных территорий. 
Кроме того, нужно отметить, что, если учесть нормы времени, установленные для об-

следования на аппарате СИЧ одного пациента, можно сказать, что не все аппараты работают 

с полной нагрузкой. Это зависит, в первую очередь, от организации порядка обследования 
пациентов и работы операторов СИЧ.  Так, например, в Буда-Кошелѐвском районе обследо-

ваны  на аппаратах СИЧ в 2006 году 34%  всего населения, подлежащего обследованию.  
Кроме того, в связи с наличием стационарных СИЧ-установок проводится обследование  па-

циентов, обращающихся в ТМО (территориальный пункт обследования) по поводу заболева-
ний либо обследуемых комиссией при приеме на работу. В результате  такого пассивного 
обследования, поступающая в дозиметрический регистр информация не в полной мере отра-

жает существующую ситуацию в отношении дозовых нагрузок региона [4]. 

 

Заключение 

 
Проведенный анализ состояния контроля и учета доз внутреннего облучения населе-

ния, проживающие на радиоактивно – загрязненной территории в Республике Беларусь пока-
зал, что в настоящий момент основное число измерений поступает из региональных центров 
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– это либо крупные областные города, либо районные центры. В части мониторинга доз об-

лучения населения нет единого системного подхода. Основная нагрузка на СИЧ-установки 
приходится на Гомельскую и Могилевскую область. Для ряда  сельских населенных пунктов 

стационарный мониторинг не дает полной и адекватной информации о дозах облучения 
населения, поскольку зависит от социально – демографических и радиоэкологических усло-

вий конкретного населенного пункта. 
Таким образом, для получения оптимального числа измерений, дающего возможность 

дать адекватную оценку дозовым нагрузкам региона, необходимо непосредственно увели-

чить количество измерений получаемых за год. Это возможно осуществить либо за счет уве-

личения сети контроля (непосредственно число СИЧ-установок), что в силу экономических 

причин невозможно, либо провести переоснащение, переорганизацию стационарной сети 

контроля и тем самым повысить эффективность каждой из работающих установок. Кроме 

того, использование мобильных установок позволит покрыть те регионы, которые участвуют 

в обследовании в меньшей степени.  

 

Abstract. The paper considers internal irradiation of the population living on the territory of radio-

active contamination during the period of 2005 both in urban and rural areas and the necessity of 

the improvement of the control quality especially in rural areas. 
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