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Резюме 
Специфическими особенностями промышленных и сельско-хозяйственных 

регионов г.Запорожье  являются разнообразные сочетания неблагоприятных техногенных 
факторов (химических, физических, биологических), оказывающих вредное влияние на 
здоровье населения. Значимость их в разных административно-территориальных 
единицах варьирует в больших пределах и обусловливает  различные уровни и структуру 
заболеваемости псориазом населения  Запорожской области. 

Ключевые слова: Изучение, влияние окружаюшей среды, распространенность 
псориаза,  Запорожская область, оценка  рисков, атмосферный воздух. 

Summary 
Specific features of the industry and of agricultural Zaporozhye region is a diverse mix of 

adverse anthropogenic factors ( chemical, physical , biological ) , harmful to human health . The 
significance of them in different jurisdictions vary in wide limits and determines the different 
levels and structure of morbidity of the population of psoriasis Zaporozhye  region . 

Keywords: The study of the influence environment prevalence of psoriasis , Zaporizhia 
region, risk assessment , atmospheric air . 

УДК:330.34.1(477) 
ВЫЯВЛЕНИЕ ПРИЧИННО-СЛЕДСТВЕННЫХ СВЯЗЕЙ ДЛЯ ОЦЕНКИ 

КОМПЛЕКСНОГО ВЛИЯНИЯ ФАКТОРОВ ОКРУЖАЮЩЕЙ СРЕДЫ НА 
ЗДОРОВЬЕ НАСЕЛЕНИЯ Г.ЗАПОРОЖЬЯ И ОБЛАСТИ 

И.А. Соколовская 
Запорожский государственный медицинский университет 

Введение. Эпидемиологическое, клиническое и социальное значение псориаза в 
современных условиях трудно переоценить. Псориаз во всех его различных клинических 
формах является одним из наиболее распространенных хронических воспалительных 
заболеваний кожи. Для большинства пациентов, заболевание означает многолетние 
ограничения в различных аспектах повседневной жизни с огромными персональными 
затратами, иногда и с тяжелой стигматизацией и дискриминацией. Социально-
экономические последствия псориаза связаны с хронизацией, снижением 
производительности труда и значительными затратами на лечение. 

Актуальность. Данные о влиянии различных факторов окружающей среды на 
развитие болезней кожи достаточно многочисленны. Вместе с тем, анализ 
опубликованных за последние годы работ не дает возможности выделить приоритетные 
факторы, оказывающие влияние на формирование болезней кожи среди населения 
урбанизированных территорий. В основу многих опубликованных исследований положен 
анализ официальных статистических отчетов, характеризующих лишь общий уровень 
распространенности и, частично, структуру данной патологии.  Практически отсутствуют 
исследования, посвященные изучению региональных особенностей развития болезней 
кожи, а именно - псориаза у населения в связи с воздействием факторов среды 
Заболевание может возникать как в детском, так и во взрослом возрасте, характеризуется 
длительными рецидивами, полной или частичной потерей трудоспособности, высокими 
уровнями инвалидизации и социально-психологической дезадаптацией пациентов. Без 
лечения или ненадлежащего лечения псориаз становится причиной поражения суставов, 
висцеральных систем организма, нередко сопровождается вторичными микробными 
поражениями кожи и суперинфекцией.  

Результаты. Для выявления причинно-следственных связей здоровья населения 
г.Запорожья и области с факторами окружающей среды нами использованы современные 
статистические методы, включающие в себя компонентный анализ и оценку производных 
величин, их средних ошибок, достоверность разности показателей, стандартизированных 
показателей, парный корреляционный анализ.  
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Для оценки комплексного влияния факторов среды использован подход, в основе 
которого лежит сопоставление среднерайонных характеристик отдельных ее факторов с 
соответствующими среднерегиональными показателями, принимаемыми за стандарт 
(эталон). Это дает возможность перехода в расчетах на безразмерные показатели, 
выраженные в условных баллах.  

Для оценки качества атмосферного воздуха, питьевой воды и почвы были 
использованы соответствующие ежегодные отчеты, протоколы исследований центров 
санитарно-эпидемиологического надзора, а также ведомственных лабораторий. Наряду с 
этим была решена задача по определению техногенной нагрузки на ту или иную 
территорию с выявлением доли отраслей народного хозяйства в общей нагрузке. Для 
этого были обобщены данные, характеризующие количество точечных (скважины, 
амбары, склады и др.), площадных (предприятия, канализационно-насосные станции, 
товарные парки, автохозяйства и др.) и линейных (трубопроводы нефти, газа, сточных 
вод, рассолов, воды и т.д.) источников загрязнения окружающей среды. 

Обсуждение. У всех пациентов получено информированное согласие на участие в 
научном исследовании. Под наблюдением в 2012 г. находились 5475 больных псориазом. 
Из них 2439 (44,5%) человек – женщины, 2731 (49,9%) – мужчины и 305 (5,6%) – детей. В 
2013 г. – 5635 больных псориазом. Из них 2504 (44,4%) человек – женщины, 2818 (50,0%) 
– мужчины и 313 (5,6%) – детей.  В исследуемую выборку вошли пациенты в возрасте от 1
до 65 лет (средний возраст составил 38,6 ± 2,21 лет) с диагнозом псориаз обычный по 
МКБ 10. В исследование не были включены пациенты с зависимостью от психоактивных 
веществ (наркомания), с выраженными отклонениями (по лабораторным показателям) и 
тяжелым соматическим состоянием, требовали коррекции соматотропной терапии и / или 
определяющим высокий (по оценке специалистов) риск обострения соматической 
патологии в период исследования, беременные или кормящие грудью. При изучении 
первичной заболеваемости населения по данным обращаемости учитывались 
«Статистические талоны», заполненные только на впервые выявленные заболевания (со 
знаком «+»). «Статистический талон» заполняется на каждый случай острого заболевания 
(со знаком «+»), на каждый случай впервые в жизни выявленного хронического 
заболевания (со знаком «+»), а также при первом обращении в текущем календарном году 
по поводу ранее выявленного хронического заболевания (со знаком « – »).При изучении 
распространенности заболеваний по данным обращаемости учитываются все 
статистические талоны, заполненные в течение года, как в случаях впервые 
установленных диагнозов со знаком «+», так и перешедших с прошлых лет со знаком « – 
».Хронические заболевания учитывались только 1 раз в году, обострения хронических 
заболеваний в этом году повторно как заболевания не учитываются. На основе разработки 
данных по «Статистическим талонам» заполняется «Отчет о заболеваемости» (ф. 12).При 
анализе общей заболеваемости рассчитывались следующие показатели. Первичная 
заболеваемость: число заболеваний, впервые выявленных за год x 1000 (10 000, 100 000) / 
среднегодовая численность населения. Распространенность: число заболеваний, впервые 
выявленных за год и перерегистрированных с прошлых лет x 1000 (10 000, 100 000) / 
среднегодовая численность населения. Возрастно-половые показатели заболеваемости: 
число заболеваний, выявленных за год у лиц данного пола и возраста x 1000 (10 000, 100 
000) / среднегодовая численность населения этого пола и возраста. 

Распространенность псориаза в Запорожской области представлена табл. 1. Как 
видно, среди всего населения наиболее высокие его уровни зарегистрированы в г. 
Запорожье, Гуляйпольском, Веселовском, Куйбышевском, Приморском и Васильевском 
районах. В указанных административных единицах распространенность псориаза 
находилась в пределах 269,6 – 513,8 сл./100 тыс.  

Вместе с тем, пространственной распространенности псориаза  свойственна 
закономерность ее уровней. В частности, достоверно выше среднеобластного уровня 
(р<0,05) распространенность псориаза в г. Запорожье (на 146,1 – 180,6 сл./100 тыс.), в 
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Гуляйпольском районе (на 96,1 – 141,9 сл./100 тыс.), и Веселовском районе (на 84,9 – 
105,9 сл./100 тыс.). Статистически достоверны более низкие (р<0,05) его уровни 
зарегистрированы в Вольнянском районе (на 314,5 – 324,7 сл./100 тыс.) и в Бердянском 
районе (274,9 – 294,2 сл./100 тыс.). 

При этом, распространенность псориаза на протяжении 2012 – 2013 гг. находилась 
на стабильном уровне. Так, в г. Запорожье она составляла 497,9 – 513,8 сл./100 тыс., в 
Гуляйпольском районе – 443,6 – 475,1 сл./100 тыс., в Веселовском районе – 417,5 – 438,0 
сл./100 тыс. 

Таблица 1. Распространенность псориаза в Запорожской области 
в 2012-2013 г.г. среди всего населения 

Административная 
единица 

2012 год 2013 год 
абс. распростра - 

ненность, 
сл./100 тыс. 

абс. распростра - 
ненность,  
сл./ 100 тыс. 

Запорожье 4106 497.9 4215 513.8 
Мелитополь 230 110.9 237 114.4 
Энергодар 120 219.2 124 227.3 
Бердянский 76 53.3 80 56.4 
Новониколаевский 41 245.6 44 266.9 
Куйбышевский 74 316.3 65 281.1 
Акимовский 60 173.4 62 180.0 
Вольнянский 11 22.8 9 18.7 
Каменско-Днепровский 37 89.6 42 102.4 
Черниговский 39 218.7 44 250.5 
Токмакский 62 107.3 55 95.9 
Веселовский 93 417.5 97 438.0 
Гуляйпольский 123 443.6 130 475.1 
Розовский 10 106.6 11 118.6 
Приморский 84 269.6 93 300.7 
Васильевский 180 272.5 188 286.2 
Приазовский 58 202.9 63 222.3 
Пологовский 44 105.7 43 104.3 
Всего: 5448 332.6 5602 332.1 

Нами выявлены также и  закономерности распространенности псориаза среди 
взрослого населения (табл. 2). Наиболее высокие его уровни (р<0,05) зарегистрированы в 
г. Запорожье (551,7–569,1 сл./100 тыс.), Гуляйпольском районе (537,7–575,8 сл./100 тыс.), 
Веселовском районе (448,2–507,8 сл./100 тыс.) и Приморском районе (311,9–345,3 сл./100 
тыс.). Существенно ниже среднеобластного уровня отмечалась распространенность 
псориаза в Вольнянском районе (20,3–25,3 сл./100 тыс.) и в Бердянском районе (62,5–66,3 
сл./100 тыс.). 

 

Таблица 2. Распространенность псориаза в Запорожской области среди 
взрослого населения в 2012 – 2013 гг. 

 

Административная 
единица 

2012 год 2013 год 
абс. распростра - 

ненность,  
сл./100 тыс. 

абс. распростра - 
ненность, 
сл./100 тыс. 

1 2 3 4 5 
Запорожье 3872 551.7 3966 569.1 
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1 2 3 4 5 
Мелитополь 212 123.3 219 127.7 
Энергодар 117 262.5 123 276.9 
Бердянский 76 62.5 80 66.3 
Новониколаевский 38 277.0 43 317.4 
Куйбышевский 67 342.1 60 309.7 
Акимовский 58 206.3 61 218.3 
Вольнянский 10 25.3 8 20.3 
Каменско-Днепровский 33 98.7 37 111.7 
Черниговский 39 270.7 44 309.3 
Токмакский 57 118.0 51 106.5 
Веселовский 91 507.8 96 448.2 
Гуляйпольский 122 537.7 129 575.8 
Розовский 10 129.4 11 143.4 
Приморский 80 311.9 88 345.3 
Васильевский 173 318.3 180 333.5 
Приазовский 53 227.5 57 246.8 
Пологовский 41 120.9 43 128.1 
Всего: 5149 399.3 5296 371.6 

 

Выводы: изучены региональные  особенности  развития болезней кожи, а именно - 
псориаза у населения в связи с воздействием факторов среды, расширено представление о 
территориальной динамике заболеваемости населения с целью организации 
профилактических и оздоровительных мероприятий в группах риска.  
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Резюме 
Исследования по оценке рисков здоровью населения от воздействия окружающей 

среды в крупном промышленном регионе  г. Запорожье и области, показали наличие 
региональных особенностей в экологической и гигиенической ситуации, а также  
необходимость в каждом регионе оценивать комплексное их влияние на организм. с 
учетом многофакторного воздействия окружающей среды.  

Ключевые слова: комплексное влияние, факторы окружающей среды,  здоровье 
населения, г.Запорожье и область, региональные особенности. 

Summary 
Studies evaluating the risks to public health from the effects of the environment on a 

large industrial region Zaporozhye region and showed the presence of regional particularities in 
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the environmental and hygienic situation , as well as the need for each region to evaluate their 
complex effect on the body. taking into account the multifactorial effects of the environment. 

Keywords:complex influence environmental factors , public health , and the Zaporozhye 
region, regional characteristics. 
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Вступ: Ми можемо спостерігати, що у цілому ряду досліджень вітчизняних і 
зарубіжних авторів показані негативні наслідки у стані здоров'я населення у зв'язку з 
якістю довкілля, а саме здоров'я розглядається як критерій якості місця існування і 
ефективності природоохоронних заходів. 

Найбільш значимим для людини об'єктом середовища є атмосферне повітря 
населених місць, його якісний склад. У атмосферу України - щорік поступає не менш ніж 
10 млн. тонн викидів хімічних речовин, в структурі яких найбільшу долю складають: 
діоксид сірки (до 35%), оксид вуглецю (до 30%), вуглеводні (1,2%), оксиди азоту (1%) і до 
2% специфічних забрудників. 

Як показують більшість еколого-гігієнічних досліджень, забруднене довкілля  
негативно впливає на показники здоров'я населення. Практика вказує, що найчутливіші до 
впливу забруднень - дитяче населення. Одним з найважливіших критеріїв забруднення 
середовища, є вміст шкідливих речовин в атмосферному повітрі. Під впливом 
техногенних забруднень збільшується частота будь-яких захворювань, починаючи від 
простудних і алергічних, закінчуючи хронічною патологією центральної нервової і 
серцево - судинної систем [1,2]. 

Актуальність: Еколого-гігієнічна ситуація в Україні та її регіонах оцінюється як 
напружена, що відбувається за рахунок погіршення якості атмосферного повітря, питної 
води, грунту населених місць, якості і повноцінності живлення населення, соціально-
побутових умов мешкання. На сьогоднішній день, Запорізька область також входить в 
перелік цих регіонів. 

Одним із факторів забруднення навколишнього середовища міста Запоріжжя є 
аерогенні викиди та атмосферні опади, які містять токсиканти. Основні джерела 
надходження забруднювальних речовин в атмосферне повітря представлені 
промисловими підприємствами міста й автотранспортом.  Недивлячись на те, що 
більшість підприємств країни працює не на повне завантаження оснащення, а іноді взагалі 
простоює, гострота питання про якість атмосферного повітря залишається актуальною[3]. 

Серед факторів, які істотно впливають на здоров’я населення, слід відмітити 
інтенсивну урбанізацію, котра проявляється у вигляді розвитку великих міських 
агломерацій, концентрації промислового виробництва, інтенсифікації втручання в 
природне середовище, змінені способу життя населення.  

Результати: Лабораторіями санепідслужби Запорізької області за 2011-
2013рр.всього було проведено  13345 досліджень атмосферного повітря. Найбільше 
повітря було забруднене в Орджонікідзевському (33 % від загальної кількості 
перевищень), Заводському (12 % ) і Шевченківському  (10 %)  районах міста. Як і в 
попередні роки, нижче середньоміського показника реєструвалося забруднення атмосфери 
в Жовтневому, Ленінському, Хортицькому і Комунарівському районах. При цьому значне 
забруднення атмосферного повітря у м.Запоріжжі залишається за рахунок сполук фенолу 
43,8% (в 2011р. - 68,9 %), сірковуглецю 58,3% (в 2011р. - 53,3 %) та сірководню 50,6%  (в 
2011р. - 28,3 %). 
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