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Резюме. Биологическая надежность организма, как 
интегральный показатель здоровья общества, 
формируясь в депрессивных условиях окружающей 
среды, находится в тесной связи и зависимости 
от такого мощного социального фактора, как 
культура. Сама же культура является следстви-
ем должного уровня образования и воспитания 
этих социальных характеристик, формирующих 
и обеспечивающих соответствующие «навыки» 
культуры отношения, поведения в среде обитания 
и, закрепляясь, передаются по наследству.
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Актуальность. Результатом депрессивных 
условий Донбасса является высокая смерт-
ность, низкая рождаемость, быстрые темпы 
хронизации болезней вне зависимости от воз-
раста, растущая инвалидность. Поэтому край-
не важен уровень биологической надежности, 
позволяющий легко, быстро и надолго адапти-
роваться к таким условиям. В свою очередь, 
уровень биологической надежности в его фор-
мирование в полной зависимости от ряда важ-
нейших социальных факторов, таких как обра-
зование, воспитание, определяющих культуру 
поведения общества в депрессивных условиях, 
отношение к ним общества, индивида.

Цель исследования. Показать взаимосвязь 
уровня биологической надежности с таким 
явлением, как «культурный отбор», нивели-
рующий влияние социальных, экологических 
факторов и обеспечивающих формирование 
должного уровня биологической надежно-
сти — важнейшей характеристики, обеспечи-
вающей здоровье населения в депрессивных 
условиях его проживания.

Материалы и методы. Обобщены данные 
двухсот источников литературы, интернет 
источников за период с 2000 по 2014 годы фор-
мирования здоровья населения Донбасса до 
начала военных действий на этой территории.

Результаты и обсуждение. Донецкая 
область, составляющая 4,4% территории 
Украины, отличается огромной плотностью 
населения (160–170 человек на 1 м2), разбро-
санностью по этой территории. 180 промыш-

ленных предприятий, 80 из которых относят-
ся к очень крупным и отличающимся мощным 
развитием промышленности с достаточно 
вредными видами производств. Многоэтаж-
ность застройки и насыщенность территории 
Донбасса промышленными объектами, отсут-
ствие должного территориального удаления 
жилого массива от них является свидетель-
ством тому, что практически проживающее 
здесь население находится под постоянным их 
воздействием. За последние 5 лет довоенного 
периода численность населения уменьшилась 
на 2,9 %, детского на 8 %, женщин фертильного 
возраста на 4,2 %. Ежегодно в водоемы региона 
выбрасывается более 2 млн. м3 , загрязненных 
стоков, что составляет 24 % всех сбросов в во-
доемы Украины.   При этом, ключевая состав-
ляющая экологической среды — атмосферный 
воздух, каждый третий его анализ всех горо-
дов региона превышает ПДК. И это, прежде 
всего ксенобиотики, основным из которых 
является канцерогенный ксенобиотик  — 3–4 
бензапрен, превышение содержания которого 
составляет от 2,5 до 8 раз [2]. А с позиций фи-
логенеза именно экологическая среда являет-
ся источников здоровья человека. Именно к 
этой среде у общества сформировались силь-
ные защитные механизмы через адаптацию и 
компенсацию [8, 9].

Социальная же среда, особенно в ее совре-
менном виде, является относительно «моло-
дой» и потому к ее факторам в организме нет 
еще должного уровня защиты. В причине  — 
обусловленность факторов этой среды обще-
ственным строем, социально-экономической, 
политической структурой общества, харак-
тером межличностных отношений. Именно 
поэтому обеспечить обществу «сглаживание» 
влияния их отрицательным на здоровье до-
статочное сложное [3]. И именно эта среда, 
увеличивая нагрузку на организм, приводит к 
дезадаптации посредством превышения био-
логических ритмов жизни человека. В резуль-
тате  — преморбиды, что является «перехо-
дом» человека в другой уровень здоровья, т.е. 
в донозологические состояния  — состояния, 
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свидетельствующие о способности организ-
ма к адаптации [3], т.е. процесса, обеспечива-
ющего популяции «выжить» в депрессивных 
условиях. И в этом процессе, процессе взаимо-
действия экологических, социальных и био-
логических факторов, ведущая роль отведена 
природой именно биологическим особенно-
стям организма и диапазон, этих возможно-
стей, согласно закона Маркосяна, достаточно 
широкий, и находится даже в избыточном со-
стоянии. Но возрастной аспект, жестко взаи-
модействуя с внешней средой изменяет силу 
этого уровня биологической надежности [3].

Данные, приведенные в таблице 1, свиде-
тельствуют о том, что возрастной биологи-
ческий порог болезней находится за линией 
50 лет и более. В Донбассе же он значительно 
ниже — 30–40 лет — это «фактический» порог 
болезней человека Донбасса — т.е. депрессив-
ные условия Донбасса не позволяют человеку 
в полной мере использовать биологические 
особенности своего организма для улучшения 
здоровья. И несмотря, казалось бы, на неиз-
бежность процесса адаптации, в неблагопри-
ятных экологических, социальных условиях 
механизмы «адаптации» не обеспечивают 
должной защиты, приводят к «минимизации 
жизни», усиливая мутационные процессы. До-
казано, что именно этот процесс через измен-
чивость и отбор способен формировать так на-
зываемую «популяционную адаптацию» [7]. И 
если эти «ошибки», совершаемые при передаче 
генов, если этот процесс происходит медленно, 
то индивид его не чувствует, и тогда вид «успе-
вает приспособиться», а значит «выжить». Это 
и есть «естественный отбор» — отбор постоян-
ный в мире животных, что свидетельствует об 
«умениях» животных в любых условиях жизни 
растить свое потомство [10, 11].

Но в сообществе людей цель не только вы-
жить, в сложных внешнесредовых условиях, 
но и обеспечить здоровье, а значит трудоспо-
собность, долголетие. Для этого требуется не 
«растрачивание», а «накопление» своей био-
логической надежности, т.к. именно она обе-
спечит обществу силу адаптационной и ком-

пенсаторной защиты от жесткого 
взаимодействия с окружающей сре-
дой, что имеет место в Донецком 
регионе. Для «сохранности» и «на-
копления» уровня биологической 
надежности необходим высокий 
уровень грамотности индивида в 
формировании его «отношений» со 
средой своего обитания  — ведь в 
«человеческом» обществе не может 
иметь места «естественный отбор», 

как в мире животных, в человеческом обще-
стве должен иметь место «культурный отбор». 
Именно культура определяет правильное на-
правление поведения индивида в «социуме». 
Однако, этот мощный социальный фактор «сам 
по себе» не формируется — в основе формиро-
вания культуры — образование и воспитание.

Образование и воспитание, как основные 
источники культуры, формируют «навык», 
который закрепляясь, вступает уже в свою но-
вую «формацию» —биологическую, т.е. приоб-
ретает «генетическое оформление», а значит 
может передаваться по наследству. Но при том 
следует помнить, что в определенных ситуа-
циях даже самые существенные «культурные 
перемены», наталкиваясь на специфические 
генетические особенности, могут оказаться 
неэффективными и потому процесс воспита-
ния, как один из параметров культуры, не дол-
жен наносить вред «воспитуемым».

Таким образом, не имеющий места в чело-
веческом обществе «естественный отбор», 
реализуется «культурным отбором». Именно 
«культура» обеспечивает правильное направ-
ление «поведения» индивида в социуме, его 
отношение к окружающим его внешнесредо-
вым факторам  — природно-экологическим и 
социальным, сохраняя, таким образом, уро-
вень своей «биологической надежности», и 
это в свою очередь, обеспечит должную адап-
тацию к жестким условиям среды, развивая 
мощные компенсаторные возможности, что 
крайне необходимо для Донбасса.

Выводы. «Естественный отбор», как про-
цесс «выживания», типичный для мира жи-
вотных, парадоксален для человеческого со-
общества. Для обеспечения «достаточного» 
уровня здоровья человечества в депрессив-
ных условиях жизни необходим «культур-
ный» отбор, формирующийся через должное 
образование и воспитание, что при переходе 
в «навык», «навык культуры отношений уров-
ня биологической надежности и окружающей 
среды, культуры поведения в ней, может за-
крепляться не генетическом уровне, а значит 
передаваться по наследству.

Таблица 1. Сравнительная возрастная динамика био-
логических состояний (Сидоренко Г.И., Прокопенко Ю.И.) 
и уровня биологической надежности человека

Возрастные группы Показатели уровня биологической 
надежности

От 17–18 лет до 25 лет оптимальный
25–40 лет хороший
40– 50 лет удовлетворительный
50 и более лет Неудовлетворительный(низкий)
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BIOLOGICAL RELIABILITY OF THE ORGANISM, AS THE 
INTEGRATED INDEX OF THE LIFE OPPORTUNITIES 
OF THE ORGANISM IN ENVIRONMENTAL CONDITIONS
Abstract. Biological reliability of the organism as an 

integral indicator of public health, being formed in 
depressive conditions of the environment, is in close 
connection and dependence on such a powerful social 
factor as culture. The culture itself is a consequence of 
the proper level of education and upbringing of these 
social characteristics, which form and provide the 
corresponding «skills» of culture of attitudes, behaviors 
in the environment, and, being secured, are inherited.
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