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лишь некоторая тенденция (0,2 ± 0,2 %) к нараста-
нию уровня НвО2 в артериальной крови. Не обна- 
ружено достоверного влияния внешнего источника 
звука на уровень окигенации гемоглобина и при не-
посредственном воздействии этого источника на кожу 
шеи в области гортани (серия 6). Фоновый уровень 
НвО2 был равен 96,8 ± 0,3 % а при непосредствен-
ном звуковом воздействии – 97,0 ± 0,3 %. Получен-
ные в сериях 5 и 6 данные позволяют заключить, 
что непосредственное влияние звука на легочную 
ткань не является определяющим в проявлении фено-
мена повышения сатурации гемоглобина при пении 
и стонах. Видимо имеются другие, более эффектив-
ные, пути влияния голосовых вибраций на насыще-
ние артериальной крови кислородом, для выявления 
которых потребуются дальнейшие исследования.

Выводы

1. В условиях генерации гортанных звуков при пе-
нии и произвольно инициируемых стонах происходит 
увеличение оксигенации гемоглобина артериальной 
крови. В этом феномене проявляется один из пу- 
тей благоприятного влияния голосовых упражнений 
на организм, обнаруживаемого в артвалеологиче-
ской и врачебной практике.

2. Умеренное по силе звуковое воздействие 
на области проекции легких и гортани, генерируемое 
внешним источником звука, не вызывает увеличе-
ния оксигенации гемоглобина аналогичного тому, ко-
торое происходит при гортанной генерации звуков. 

3. Производимые в ритме естественного дыха-
ния, произвольно инициируемые стоны могут быть 
показаны для использования в комплексе врачеб-
ных мероприятий, направленных на уменьшение не-
благоприятных последствий некоторых гипоксиче-
ских состояний. 
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Целью настоящего исследования являлась оценка планируемых выбросов 131I при работе 
Белорусской АЭС и оценка формируемых им индивидуальных и коллективных годовых эффек-
тивных доз облучения у населения Островецкого района Гродненской области, постоянно 
проживающего в пределах зоны наблюдения АЭС. В работе использовалась методология Науч-
ного комитета ООН по действию атомной радиации (НКДАР ООН), опубликованная в 2017 г. 
Показано, что при работе в режиме штатной эксплуатации Белорусской АЭС и непревыше-
нии предельного годового выброса для газовой и аэрозольной формы изотопа 131I, индивидуаль-
ные годовые эффективные дозы у постоянно проживающих в населенных пунктах Остро-
вецкого района, расположенных в зоне наблюдения Белорусской АЭС, будут формироваться 
в основном за счет внутреннего облучения при пероральном поступлении изотопа 131I с мо-
локом и молочными продуктами в пределах 0,23 мкЗв, что значительно меньше минимально 
значимой дозы облучения, что с учетом особенностей изотопа 131I не исключает необходи-
мости в ходе нормальной эксплуатации электростанции проведения радиационно-гигиени-
ческого мониторинга и оценки  состояния здоровья населения, проживающего на рассмат- 
риваемой территории. 
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Одним из главных вопросов, касающихся строи-
тельства и эксплуатации Белорусской атом-

ной электростанции (далее – БелАЭС) является проб- 
лема ее влияния на состояние окружающей среды 
и состояние здоровья населения. Известно, что любая, 
работающая на ядерном топливе, станция, несмот- 
ря на используемые конструктивные и технические 
элементы, является источником выброса в атмосфе-
ру и водную среду радиоактивных элементов, таких 
как инертные газы, радиоизотопы йода, кобальта, це-
зия, и др. [1]. При нормальной эксплуатации и нару-
шении нормальной эксплуатации для реакторов ВВЭР 
годовой аэрозольный выброс для газовой и аэро-
зольной формы изотопа 131I должен соответствовать 
требованиям «Санитарных правил проектирования 
и эксплуатации атомных станций» СП АС-03 с учетом 
рекомендаций европейских энергетических компа-
ний к АЭС с легководными реакторами, и не превы-
шать 18 ГБк [2].

Несложные расчеты показывают, что максималь-
но возможное количество радиоизотопов 131I обра-
зуется в реакторе через 50 дней от начала его рабо-
ты. Газообразный радиоактивный йод, поступающий 
с выбросами в атмосферу, оседает на растительный 
покров либо из сухого воздуха, либо с атмосферны-
ми осадками. В биосфере наблюдаются процессы 
концентрации йода: йод из почвы легко усваивается 
растениями, далее – растительноядными животны-
ми, в связи с чем может наблюдаться высокая кон-
центрация изотопов йода в продуктах питания.

Традиционная форма ведения хозяйства Остро-
вецкого района предполагает в том числе производ-
ство сельскохозяйственной продукции. Аграрный сек-

тор экономики района представлен пятью сельскохо-
зяйственными организациями, на территории района 
функционирует 5 фермерских хозяйств. Площадь сель-
скохозяйственных угодий составляет 51,7 тыс. га, из них 
пашни – 34,2 тыс. га. Сельское хозяйство района 
специализируется: 

– в растениеводстве на производстве зерна, рап-
са, сахарной свеклы, картофеля, яблок;

– в животноводстве на производстве молока, мяса 
крупного рогатого скота и мяса свиней.

За январь – сентябрь 2019 года сельскохо- 
зяйственными организациями района произведено 
45,1 тыс. т молока, продукция выращивания скота 
составила 4864 т, в том числе крупного рогатого 
скота – 3988 т, свиней – 867 т [3].

Таким образом, высокая степень миграции в про-
дукты питания, фактор накопления йода в щитовид-
ной железе и важность ее гормонов для нормально-
го функционирования организма, высокое проникно-
вение через гематоплацентарный барьер и высокая 
степень накопления в ткани щитовидной железы пло-
да обусловливают актуальность и приоритетность опре-
деления дозовых нагрузок, обусловленных инкорпо-
рированием 131I.

Цель работы. Целью настоящего исследования 
являлась оценка планируемых выбросов 131I при ра-
боте Белорусской АЭС и оценка формируемых им 
индивидуальных и коллективных годовых эффектив-
ных доз облучения у населения Островецкого района 
Гродненской области, постоянно проживающего в пре-
делах зоны наблюдения БелАЭС.

Материалы и методы. Для расчета индивидуаль-
ных годовых эффективных доз облучения применя-
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лась методология Научного комитета ООН по действию 
атомной радиации (НКДАР ООН), опубликованная 
в 2017 г. [4]. 

Было выделено 112 населенных пунктов с общей 
численностью постоянно проживающего населения 
7094 человека, расположенных от источника вы-
броса на расстоянии в пределах 12,9 км (зона на-
блюдения). Расчет расстояния от источника выброса 
до населенных пунктов проводился исходя из коор-
динат расположения объектов по формуле расчета 
сферического расстояния большого круга:

� �arctan ,
� �� �� � � � � � � ��� ��� �
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2 2
2 1 2 1 2
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где φ1, λ1; φ2, λ2 – широта и долгота двух точек в ра-
дианах; ∆λ – разница координат по долготе.

Расчетное значение выброса радионуклида 131I 
с учетом проектной мощности реакторов Белорус-
ской АЭС было принято эквивалентным предельному 
годовому выбросу (18 ГБк/год) и составило 571 Бк/сек. 
В расчетах учитывался непрерывный выброс радио-
нуклида в течение года. В работе оценивали ингаля-
ционный путь воздействия от выбросов 131I, облуче-
ние от иммерсированного в воздухе изотопа 131I, 
уровень доз внешнего облучения, а также дозы внут- 
реннего облучения, формирующиеся за счет перо-
рального поступления радионуклида. При расчете 
доз внутреннего облучения учитывали набор продук-
тов, характерный для условий проживания местного 
населения (потребление зерна и зернопродуктов – 
85 кг/год, овощей – 146 кг/год, молока и молочных 
продуктов – 289 кг/год, мяса – 75 кг/год).

Для расчета коллективных доз использовались 
данные о численности постоянно проживающего на-
селения в населенных пунктах, расположенных в зоне 
наблюдения Белорусской АЭС по состоянию на январь 
2020 г.

Результаты и обсуждение. Прогнозируемая актив-
ность в воздухе 131I в кБк/м3 в населенных пунктах, 

расположенных в зоне наблюдения БелАЭС пред-
ставлена на диаграмме (рисунок 1).

Наибольшая активность изотопа 131I ожидает- 
ся в непосредственной близости от источника вы-
броса и в рассматриваемых условиях составит 
0,18×10-3 Бк/м3. Снижение активности в воздухе  
от границ промышленной площадки до границ зоны 
наблюдения в 3,8 раза; от источника выброса – 
в 22 раза.

Ожидаемые индивидуальные годовые эффектив-
ные дозы внешнего облучения за счет иммерсии 
131I в воздухе в расчетных условиях будут форми- 
роваться на уровне от 0,74 нЗв/год у источника 
до 0,033 нЗв/год на границе зоны наблюдения (сни-
жение в 22,4 раза) (рисунок 2). 

Ожидаемые индивидуальные годовые эффектив-
ные дозы внутреннего облучения за счет ингаляции 
131I, которые будут формироваться у населения, по-
стоянно проживающего в населенных пунктах, рас-
положенных в зоне наблюдения Бел АЭС, представ-
лены на рисунке 3. 

Ожидаемые индивидуальные годовые эффектив-
ные дозы внутреннего облучения за счет перораль-
ного поступления 131I и суммарные индивидуальные 
годовые эффективные дозы (мкЗв/год), которые будут 
формироваться у населения, постоянно проживающе-
го в населенных пунктах, расположенных в зоне на-
блюдения Бел АЭС, представлены на рисунках 4 и 5.

В ходе расчетов выявлено, что суммарная инди-
видуальная годовая эффективная доза будет форми-
роваться у населения главным образом за счет пе-
рорального поступления 131I с продуктами питания.

При анализе доз внутреннего облучения, форми-
рующихся у населения при употреблении различных 
пищевых продуктов, выявлено, что основное накоп- 
ление изотопа 131I будет наблюдаться в молоке и мо-
лочных продуктах, за счет употребления которых 
и формируется основная дозовая нагрузка за счет 
перорального поступления 131I с продуктами пита-
ния (рисунок 6).

Рисунок 1. Прогнозируемая активность в воздухе 131I в Бк/м3 в населенных пунктах, расположенных 
в зоне наблюдения БелАЭС
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Как видно из рисунков, дозовые нагрузки по мере 
увеличения расстояния от источника выброса про-
грессивно снижаются, прослеживается экспонен- 
циальная зависимость снижения активности 131I, 
и формирующихся у населения дозовых нагрузок. 

Наибольшая индивидуальная годовая эффективная 
доза (0,23 мкЗв/год) ожидаемо формируется у жи-
телей населенного пункта, наиболее близко распо-
ложенного к источнику выброса (хутор Бобровни- 
ки, деревни Валейкуны и Шульники), наименьшая 

Рисунок 2. Дозы внешнего облучения за счет иммерсии в воздухе 131I в населенных пунктах, расположенных 
в зоне наблюдения БелАЭС (нЗв/год) в сопоставлении с численностью постоянно проживающего населения

Рисунок 3. Дозы внутреннего облучения за счет ингаляции 131I в населенных пунктах, расположенных в зоне 
наблюдения БелАЭС (нЗв/год) в сопоставлении с численностью постоянно проживающего населения

Рисунок 4. Дозы внутреннего облучения за счет перорального поступления 131I в населенных пунктах, расположенных 
в зоне наблюдения БелАЭС (мкЗв/год)
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доза (0,01 мкЗв/год) – соответственно в населенных 
пунктах, наиболее удаленных от источника выброса.

Расчет активности различных продуктов пита-
ния по 131I показал, что наибольшая активность 131I 
будет накапливаться в молоке и молочных продук-
тах на территориях, наиболее близко расположенных 
к источнику выброса и составит 0,21 Бк/кг, и про-
грессивно снижаться к границе зоны наблюдения 
до 0,0094 Бк/кг (в 22 раза).

Максимальная активность зерновых составит 
0,04 Бк/кг, овощей – 0,07 Бк/кг, а мяса – 0,023 Бк/кг, 
что в 5,25, 3 и 9 раз соответственно, ниже активнос- 
ти молока и молочных продуктов (рисунок 7).

Расчет коллективных годовых эффективных доз 
проводился нами с учетом численности постоянно 
проживающих в населенных пунктах зоны наблюде-

ния по состоянию на январь 2020 года (рисунок 8). 
Медиана рассчитанных коллективных годовых эффек-
тивных доз составила 1,23×10–6 чел-Зв.

Наибольшая коллективная годовая эффектив-
ная доза будет формироваться у жителей агрого- 
родка Ворняны Островецкого района, и составит 
35,8×10–6 чел-Зв, у жителей агрогородка Миха-
лишки (16,4×10–6 чел-Зв) и агрогородка Гервяты 
(11,8×10–6 чел-Зв).

Таким образом, полученные результаты показа-
ли, что при работе Белорусской АЭС в штатном ре-
жиме и непревышении предельного годового выбро-
са для газовой и аэрозольной формы изотопа 131I, 
установленного требованиями «Санитарных правил 
проектирования и эксплуатации атомных станций» 
СП АС-03, индивидуальные годовые эффективные 

Рисунок 5. Суммарные индивидуальные годовые эффективные дозы (мкЗв/год), которые будут формироваться 
у населения, постоянно проживающего в населенных пунктах, расположенных в зоне наблюдения Бел АЭС

Рисунок 6. Дозы внутреннего облучения за счет перорального поступления 131I с различными продуктами питания 
в населенных пунктах, расположенных в зоне наблюдения БелАЭС (мкЗв/год)
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дозы у постоянно проживающих в населенных пун-
ктах Островецкого района, расположенных в зоне 
наблюдения БелАЭС, будут формироваться в преде-
лах 0,23 мкЗв, что значительно меньше минимально 
значимой дозы облучения, в основном за счет внут- 
реннего облучения при пероральном поступлении 
изотопа 131I с молоком и молочными продуктами.

Наибольшая коллективная годовая эффектив-
ная доза будет формироваться у жителей агрого-
родка Ворняны Островецкого района, и составит 
35,8×10–6 чел-Зв, у жителей агрогородка Миха-

лишки (16,4×10–6 чел-Зв) и агрогородка Гервяты 
(11,8×10–6 чел-Зв).

При работе Белорусской АЭС в штатном режи- 
ме и непревышении предельного годового выбро- 
са для газовой и аэрозольной формы изотопа 131I, 
установленного требованиями «Санитарных правил 
проектирования и эксплуатации атомных станций» 
СП АС-03, расчетное ожидаемое дозовое воздействие 
проектных выбросов изотопа 131I на население, по-
стоянно проживающее в зоне наблюдения БелАЭС, 
не превысит дозовой квоты, что не исключает необ-

Рисунок 7. Активность 131I в основных продуктах питания в населенных пунктах, расположенных в зоне 
наблюдения БелАЭС (Бк/кг)

Рисунок 8. Коллективные годовые эффективные дозы (×10-6 чел-Зв/год), которые будут формироваться 
у населения, постоянно проживающего в населенных пунктах, расположенных в зоне наблюдения Бел АЭС
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ходимости проведения радиационно-гигиенического 
и социально-гигиенического мониторинга на рассмат- 
риваемой территории в ходе нормальной эксплуата-
ции электростанции.
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К. А. Судновская1, С. В. Байко2, А. В. Сукало2

ВЛИЯНИЕ ДЕФИЦИТА ВИТАМИНА Д 
И ЛЕЧЕНИЯ ХОЛЕКАЛЬЦИФЕРОЛОМ НА ИСХОДЫ 

ГЕМОЛИТИКО-УРЕМИЧЕСКОГО СИНДРОМА У ДЕТЕЙ
УЗ «Минская областная детская клиническая больница»1, 

УО «Белорусский государственный медицинский университет»2

В проспективное, когортное исследование включено 46 детей в возрасте 2,1 (1,5; 4,1) года, 
перенесших постдиарейный гемолитико-уремический синдром (ГУС) в 2013–2017 гг. В 98 % слу-
чаев выявлен дефицит и недостаточность витамина Д (93 % и 5 % соответственно) в де-
бюте ГУС с медианой значения 8,4 (5,4; 15,2) нг/мл. Отмечается существенная разница 
уровней 25(ОН)Д крови в зависимости от тяжести ГУС (р = 0,004). 10 детей на диализной 
терапии получили лечение холекальциферолом (вит. Д3): 9 – по 6000 МЕ и 1 – по 4000 МЕ 
в день на протяжении 20 дней. В этой группе удалось допиться более существенного на- 
растания 25(ОН)Д крови в сравнении с пациентами на диализе и без дотации витамина Д 
(с 7,5 (5,5; 9,4) до 35,9 (25,2; 47,1) (р = 0,005) и с 7,0 (3,0; 12,7) до 12,5 (7,4; 16,2) нг/мл (р = 0,006)). 
Не выявлено влияния терапии вит. Д3 на длительность анурии (ранний исход), но установ-
лена положительная корреляционная связь с неблагоприятным отдаленным исходом (rs = 0,35, 
р < 0,05)).

Ключевые слова: гемолитико-уремический синдром, дети, дефицит витамина Д, лече-
ние холекальциферолом, исходы. 

K. A. Sudnouskaya, S. V. Baiko, А. V. Sukalo

INFLUENCE OF VITAMIN D DEFICIENCY 
AND TREATMENT WITH CHOLECALCIPHEROL 
ON OUTCOMES OF CHILDREN 
WITH HEMOLYTIC-UREMIC SYNDROME

A prospective, cohort study included 46 children aged 2,1 (1,5; 4,1) years who had post-diarrhea 
hemolytic uremic syndrome (HUS) for the period 2013–2017. In 98 % of cases, vitamin D deficiency 
and insufficiency (93 % and 5 %, respectively) were revealed in HUS onset with a median level 
8,4 (5,4; 15,2) ng/ml. There is a significant difference in the levels of blood 25(OH)D depending 
on the severity of HUS (p = 0,004). 10 children on dialysis therapy received treatment with chole-
calciferol (Vit. D3): 9 – 6000 IU and 1 – 4000 IU per day for 20 days. In this group, a more 
substantial increase in blood 25 (OH) D was achieved in comparison with patients on dialysis 
and without Vit. D3 (from 7,5 (5,5; 9,4) to 35,9 (25,2; 47,1) (p = 0,005) and from 7,0 (3,0; 12,7) 
to 12,5 (7,4; 16,2) ng/ml (p = 0,006)). No effects of therapy Vit. D3 for the duration of anuria 
duration (early outcome), but a positive correlation was established with an unfavorable long-term 
outcome (rs = 0,35, p < 0,05)).

Key words: hemolytic uremic syndrome, children, vitamin D deficiency, cholecalciferol treatment, 
outcomes.


