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военный переходный — у дошкольников — с 
таллием (R=0,982, везде р<0,05). В военный 
стабильный период по распространенности 
выявлена сильная связь с концентрацией тал-
лия (R=0,956, р<0,05) у мальчиков, слабая — в 
группах школьников и детей в целом. Влияние 

указанных ТМ определили окраинные райо-
ны с многочисленными шахтными поселками, 
отапливаемыми за счет сжигания твердого то-
плива. Очевидно, ведущий фактор риска — по-
следствия стресс-индуцированных состояний 
на фоне загрязнения окружающей среды. 
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Цель работы состояла в оценке распростра-
ненности и заболеваемости болезнями кожи 
среди подростков экокризисного региона в ус-
ловиях локального военного конфликта.

Материалы и методы исследований. В 
качестве показателя загрязнения окружаю-
щей среды нами была выбрана концентрация 
8 тяжелых металлов (ТМ) и металлоидов в 
почве. Выполнен анализ распространенности 
и заболеваемости болезнями кожи и подкож-
ной клетчатки среди подростков по самым 
«грязному» (Б.) и «чистому» (В.) районам (не 
пострадавшим от боевых действий) г.  Донец-
ка в сравнении с районами К. и Кир., нахо-
дившимися в зоне военного конфликта, и со 
среднегородскими показателями в течение 
3-х временных периодов: довоенного (2012–
2013  гг.), переходного  — начала боевых дей-
ствий (2014–2016 гг.) и стабильного военного 
(2017–2019  гг.). Проведенная периодизация 
также учитывала изменения демографиче-
ских характеристик. Для расчета интенсивных 
показателей использовались официальные 
учетно-статистические документы, показа-
тели среднегодовой численности подростко-
вого населения, которое обслуживалось уч-
реждениями здравоохранения. Рассчитаны 
коэффициенты парной корреляции Пирсона 
между уровнями патологии кожи у подрост-
ков и максимальной кратностью превышения 
концентрации ТМ в почве каждого района.

Результаты и обсуждение. В целом как по 
распространенности, так и по заболеваемости 
болезнями кожи отмечались общие тенден-
ции. В довоенный период среднегородские по-
казатели достоверно превышали районные: 
у девушек — Б. и Кир., у юношей — всех изу-
чаемых районов. Гендерные различия носили 
разнонаправленный характер, однако в райо-
не К. уровни патологии среди девушек значи-
мо превышали таковые у юношей. В этом же 
районе показатели были достоверно больше, 

чем в военный переходный (по распростра-
ненности — у девушек, по заболеваемости — у 
подростков) и военный стабильный (по забо-
леваемости  — у девушек и подростков в це-
лом) периоды. 

С началом боевых действий уровни пато-
логии кожи среди подростков района Кир. 
превысили среднегородские, которые пони-
зились по сравнению с довоенным периодом, 
так же, как и в районах В. и К. Распространен-
ность в районе Б. была значимо больше, чем 
исходный показатель в обеих половых груп-
пах.  В этом же районе распространенность и 
заболеваемость болезнями кожи среди деву-
шек достоверно превышали таковые у юно-
шей. Аналогичные гендерные различия по за-
болеваемости наблюдались и в районе К.

В военный стабильный период произошел 
возврат к тенденциям довоенного периода: 
среднегородские уровни вновь значимо пре-
высили районные, причем по району Б.  — 
только у юношей. Показатели девушек были 
достоверно больше, чем у юношей: по распро-
страненности — в районах Б. и К., по заболева-
емости — в районе Б. Следует отметить, что на 
протяжении всех 8 лет в районе Кир. опреде-
лялась противоположная тенденция.

Т.о., с началом боевых действий наблюда-
ется существенный рост уровней патологии 
кожи в наиболее загрязненных районах Б. и 
Кир., т.е. неспецифическое действие ТМ уси-
ливается. В военный переходный период от-
мечена сильная связь показателей патологии 
кожи с содержанием таллия у подростков в 
целом (R=0,996–1), юношей (R=0,981–0,992) и 
по заболеваемости — у девушек (R=0,992, вез-
де р<0,01). Тогда же по распространенности 
у девушек выявлена связь с концентрацией 
мышьяка (R=0,962, р<0,05). В военный ста-
бильный период среди подростков установле-
на связь с уровнем загрязнения медью и цин-
ком (соответственно, R=0,952 и 0,955, р<0,05). 
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Влияние указанных ТМ определили окраинные 
районы с многочисленными шахтными посел-
ками, отапливаемыми за счет сжигания твердо-

го топлива. Очевидно, ведущий фактор риска — 
последствия стресс-индуцированных состояний 
на фоне загрязнения окружающей среды. 
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Цель работы состояла в гигиенической 
оценке питьевой воды экокризисного региона 
и разработке рекомендаций по обеспечению 
ее качества.

Материалы и методы исследований. 
Проведен анализ официальных статистиче-
ских данных ГП «ВОДА ДОНБАССА» о качестве 
питьевой воды в г. Донецке по органолептиче-
ским, физико-химическим, санитарно-токси-
кологическим  и микробиологическим показа-
телям за 2011–2021 гг. Методы исследования: 
гигиенические  — для оценки факторов, вли-
яющих на формирование функционального 
состояния организма (ФСО) жителей региона 
при употреблении разных видов питьевой 
воды, в т.ч. на волонтерах  — физиологиче-
ские (АД, ЧСС, ЗМР, мышечная сила и вынос-
ливость), психофизиологические (корректур-
ная проба, опросник САН), иммунологические 
(адаптивный иммунитет), биохимические 
(общий анализ крови), анкетирование (харак-
тер и объем водопотребления); физические 
(межфазной тензиометрии — максимального 
давления в пузырьке  — для оценки поверх-
ностного натяжения воды и сыворотки крови 
волонтеров); медицинской статистики — для 
обработки полученных данных. 

Результаты и обсуждение. Анализ стати-
стических материалов позволил оценить ди-
намику показателей качества воды и влияние 
на нее последствий локального военного кон-
фликта. В 2014–2015 гг. из-за повреждений во 
время обстрелов канал Северский Донец-Дон-
басс неоднократно останавливали, что приве-
ло к ухудшению показателей качества питье-
вой воды: органолептических (цветности, 
мутности, вкуса), сезонно — жесткости, токси-
кологических (в первую очередь, органических 
соединений, в т.ч. фенола и его производных) 
и интегрального  — окисляемости. В январе 
2020 г. в пробах из Верхне-Кальмиусского во-
дохранилища концентрация фенолов состави-
ла 0,013–0,020 мг/л при ПДК 0,001 мг/л. Через 

год в источнике водоснабжения зафиксиро-
ван рост концентрации аммония до 1,37 мг/л, 
в разводящей сети — до 0,50–1,25 мг/л, ухуд-
шились показатели мутности и окисляемости. 
Таким образом, население нашего региона в 
условиях продолжающегося военного кон-
фликта употребляет недоброкачественную 
питьевую воду, причем следует ожидать, что 
такое потребление будет неуклонно увеличи-
ваться вследствие антропогенного прессинга 
и неблагоприятных изменений климата. 

В три серии эксперимента были включены 
27 практически здоровых студентов-волон-
теров. Перед началом эксперимента путем 
анкетирования выявлялись характер (водо-
проводная вода) и объем водопотребления. В 
течение месяца испытуемые в том же объеме, 
что и ранее, употребляли не водопроводную, 
а природную фасованную воду «А.». Месячное 
потребление питьевой воды, соответствую-
щей гигиеническим нормативам, приводит 
к изменениям показателей межфазной тен-
зиометрии сыворотки крови (по типу заме-
стительной терапии) и улучшению ФСО, что, 
в частности, проявляется достоверным улуч-
шением показателей адаптивного иммуни-
тета  — как клеточного, так и гуморального, 
повышением физической и умственной рабо-
тоспособности, нормализацией самочувствия 
и артериального давления. 

В исследование поверхностного натяже-
ния различных видов питьевой (в т.ч. водо-
проводной, родниковой, фильтрованной и 
разнообразной бутилированной) воды были 
включены 15 образцов. Установлено, что вы-
сокой биологической ценностью обладают 
только 5 видов фасованной воды. Предла-
гаемый экспресс-метод оценки биологиче-
ской ценности питьевой воды может быть 
использован для контроля качества водо-
проводной воды, а также при производстве 
бутилированной воды — как природной, так 
и очищенной.
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