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МЕТОДИКА ОЦЕНКИ СТЕПЕНИ МНОГОКОМПОНЕНТНОГО 
ЗАГРЯЗНЕНИЯ АТМОСФЕРНОГО ВОЗДУХА НАСЕЛЕННЫХ МЕСТ 

Для оценки степени многокомпонентого загрязнения атмосферного воздуха проведено обследование степе-
ни загрязнения атмосферного воздуха населенных мест РБ по значению комплексного показателя «Р», а также 
по комплексному индексу загрязнения атмосферы на территории жилой застройки, санитарно-защитной зоны 
для объектов вредного влияния на состояние здоровья населения и окружающую среду. Установлены террито-
рии с наибольшей степенью многокомпонентного загрязнения атмосферного воздуха по значению комплексного 
показателя «Р». Проведен анализ взаимосвязи между степенью загрязнения атмосферного воздуха, рассчитан-
ной различными методами, и значениями валовых выбросов предприятий. Установлен перечень основных хи-
мических загрязнителей, возможные эффекты на состояние здоровья населения. Установлено, что воздействие 
при многокомпонентном химическом загрязнении реализуется при содержании большого количества веществ 
в смеси в концентрациях, не превышающих значения гигиенических нормативов. С учётом взаимодействия хи-
мических загрязнителей между собой, а также с климатическими факторами, происходит изменение механизма 
действия и эффектов на здоровье в сравнении с изолированным действием этих же загрязнителей, что требует 
дополнительного подхода к оценке степени загрязнения атмосферного воздуха. 

Talkachova N. А. 
METHOD OF MULTICOMPONENT CHEMICAL AIR POLLUTION ASSESMENT IN POPULATED LOCALITIES 

The examination of the degree of multicomponent air pollution in populated areas of Belarus on the value of the 
complex index of "P" in residential areas, sanitary protection zone has been made. Main chemical pollutants and pos-
sible health effects were determined. Areas with the highest level of contamination were determined. It was found that 
the effect realized in multicomponent contamination is connected with influence of a large number of substances in 
concentrations not exceeding the values of hygienic standards. 
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АНАЛИЗ ПОКАЗАТЕЛЕЙ ПЕРИФЕРИЧЕСКОЙ КРОВИ 
ПРИ ЛЕЧЕНИИ РАКА ГОРТАНИ 

В последние десятилетия в мире наблюдается медленный (0,5—1,0% в год), но неуклонный рост заболевае-
мости онкопатологией. По данным ВОЗ каждый пятый из умирающих на планете погибает именно от рака раз-
личной локализации. При этом если в 1990 г. смертность от рака в мире составила около 6 миллионов человек, 
то в 2000 г. от рака умерли уже 8 миллионов человек. По прогнозам ВОЗ смертность от злокачественных ново-
образований имеет угрожающую тенденцию к увеличению и в 2020 г. может составить уже более 12 миллионов 
человек, превысив, суммарную смертность от туберкулёза, малярии и ВИЧ-инфекции. 

В 2013 году в структуре всех злокачественных новообразований Беларуси опухоли гортани составили 1,4%, 
среди мужчин - 2,7%, а среди женщин - 0,1%. Из особенностей международной статистики важно отметить, что 
во многих странах отношение смертности к заболеваемости весьма высокое, что свидетельствует о серьезности 
проблемы лечения опухолей гортани. Как правило, лучевая терапия используется в виде послеоперационного 
воздействия или в рамках одновременного химиотерапевтического и лучевого лечения. 

Поэтому целью исследования было оценить влияние химиотерапевтического и лучевого лечения рака гор-
тани на форменные элементы крови. Лучевая терапия проводилась на аппарате «Тератрон». РОД - 2 Гр, СОД -
70 Гр. Химиотерапевтическое лечение проводилось препаратом ЦИСПЛАТИН на 1-й, 22-й и 43-й день на фоне 
лучевой терапии в СОД 70 Гр. Предметом анализа послужили результаты обследования 50 пациентов в возрасте 
от 40 до 75 лет с диагнозом рака гортани, подвергшихся терапии. Было выделено 2 группы: 1-ю группу состави-
ли пациенты, у которых была применена только лучевая терапия (35 человек), 2-ю - пациенты, у которых наряду 
с лучевой терапией была проведена химиотерапия (15 человек). Использовались данные, полученные до начала 
терапии и после ее окончания. Подсчет лейкоцитов, эритроцитов, тромбоцитов и содержание гемоглобина про-
водилось на гематологическом анализаторе Sysmex КХЕ-21. 
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