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Введение 

Профилактика заболеваемости, связанной с водным фактором, остается одной из 

приоритетных задач государственной политики, гигиенической науки и практики.  

В Российской Федерации в 40% случаев поверхностные водоисточники не соответствуют 

санитарным требованиям. Это требует разработки и реализации системных мер по 

совершенствованию водоподготовки. 

Цель исследования 

С этой целью была проведена оценка качества питьевой воды, в соответствии с 

Руководством Р 2.1.10.1920-04. 

Материалы и методы 

Для расчета среднегодовых концентраций были использованы базы данных 

социально-гигиенического мониторинга за 6 лет с 2009 по 2014 гг., полученные в период 

прохождения летней практики. Интегральная оценка выполнена с использованием 

априорных моделей расчета риска для здоровья в соответствии с МР 2.1.4.0032-11 

«Питьевая вода и водоснабжение населенных мест. Интегральная оценка питьевой воды 

централизованных систем водоснабжения по показателям химической безвредности». 

Результаты 

Суммарный пороговый неканцерогенный риск рассчитывался по 4-м веществам: 

аммиаку, нитратам, фтору, бору. Канцерогенный риск оценивался для ситуации 

загрязнения питьевой воды свинцом и кадмием. Из 26 административных территорий 

Рязанской области в 13 (50%) интегральный показатель опасности питьевой воды 

составляет более 1 (г. Рязань, Рязанский, Рыбновский, Скопинский, Кораблинский, 

Ермешинский, Кадомский, Шатцкий, Клепиковский, Спасский, Захаровский, 

Ухоловский,Александро-Невский районы). Превышения приемлемого значения 

канцерогенного риска не выявлено ни на одной административной территории. В 10 

районах (38,5%) Рязанской области приоритетным фактором оценки рефлекторных 

реакций от использования питьевой воды является содержание железа, ещѐ в 10 (38,5%) – 

содержание магния, в 3 (11,5%) — цветность и в остальных 3 (11,5%) — мутность. 

Превышения приемлемого значения риска рефлекторно - ольфакторных эффектов 

отмечено по железу в 23,1% районах (Рязанском, Рыбновском, Скопинском, 

Кораблинском, Захаровском, Александро-Невском), по магнию - в Клепиковском районе 

(3,8 %), по цветности - в Ермишинском и Кадомском районах (7,7%). Превышения 

приемлемого значения неканцерогенного риска отмечено в Кадомском, Шацком и 

Клепиковском районах. 

Выводы 
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Проведенная оценка позволила предложить комплекс мероприятий по оптимизации 

лабораторного контроля за качеством питьевой воды, с включением в план 

мониторинговых исследований потенциально опасных веществ, а также выбор и 

реализацию мероприятий по улучшению водоподготовки. 
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Введение 

Гексиловый эфир 5-аминолевулиновой кислоты (ГЭ-АЛК) признан перспективным 

отечественным регулятором роста сельскохозяйственных растений. Для обоснования и 

проведения мероприятий, направленных на защиту здоровья человека и среды его 

обитания еще на стадии проектирования производства, необходимо обосновать ряд 

гигиенических регламентов для безопасного производства и дальнейшего его применения 

в сельском хозяйстве. 

Цель исследования 

Обосновать гигиенические нормативы содержания ГЭ-АЛК в воздухе рабочей 

зоны, атмосферном воздухе, воде водоемов и почве. 

Материалы и методы 

Нормативные величины безопасного содержания действующего вещества 

получены расчетными методами на основании установленных экспериментально 

токсикологических параметров с учетом физико-химических констант и информации о 

содержании остаточных количеств в растениеводческой продукции. Исследования 

проведены в рамках научно-исследовательской работы Государственной программы 

«Инновационные биотехнологии» 2013-2015г. 

Результаты 

При однократном внутрижелудочном введении среднесмертельная доза DL50ac 

ГЭ-АЛК для мышей (самцы) составляет 3000 мг/кг, для крыс (самки) – 7800 мг/кг (III 

класс опасности согласно ГОСТ 12.1.007-76). В тесте «субхронической токсичности» по 

схеме Lim et al. показана способность животных к адаптации к введению нарастающих 

количеств изучаемого соединения (Kcum=6,1). При использовании метода Кагана и 

Станкевича кумулятивный эффект развивался только на фоне поступления массивных доз 

ГЭ-АЛК и уменьшался при снижении величины ежедневно вводимой дозы (вещество I 

типа кумулятивного действия). Согласно гигиенической классификации Л.И. Медведя ГЭ-

АЛК относится к веществам с выраженной степенью кумуляции (Kcum=1,6). 

Экспериментально установленные закономерности проявления токсических свойств 

свидетельствуют, что при использовании принятых методических схем проведения 

опытов препарат не способен к индукции признаков раздражения кожных покровов и не 

обладает трансдермальной и ингаляционной токсичностью. ГЭ-АЛК относится к 

химическим соединениям, обладающим выраженным ирритативным действием (3 класс), 

вызывая при однократной инстилляции серозный блефароконъюнктивит, не индуцирует 

аллергологически значимых проявлений при моделировании гиперчувствительности 

замедленного типа у белых мышей. 

Выводы 


