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Питання розвитку радіаційної гігієни  

в системі громадського здоров’я України на сучасному етапі 
 

ДУ «Центр громадського здоров’я Міністерства охорони здоров’я України» 

 

В умовах становлення вітчизняної системи громадського здоров’я України, незважаючи на те, що у 2016 році 

окремі функції держсанепіднагляду було передано до Державної служби України з питань безпечності харчових 

продуктів та захисту споживачів, Державної служби України з питань праці, радіологічні підрозділи лабораторних 

центрів, в основному, виконують свої функції із забезпечення радіаційної безпеки населення України. 

Широке розповсюдження джерел іонізуючого випромінювання (далі – ДІВ) в усіх сферах народного 

господарства, науки та медицини, зростаючі масштаби використання різноманітних ДІВ в усіх галузях промисловості і 

сільського господарства, зумовили різке збільшення потенційної можливості контакту людини з іонізуючим 

випромінюванням.  

У галузі радіаційної гігієни об’єктами, які можуть впливати на техногенно-екологічну безпеку та спричинити 

масові радіаційні ураження населення, можуть бути пункти накопичення, тимчасового зберігання та захоронення 

радіоактивних відходів, а також атомні електростанції (АЕС), установи по виготовленню та використанню 

радіофармпрепаратів, радіоізотопних приладів та установок.  

На території України в даний час знаходиться близько 9 тисяч підприємств, установ та організацій, що 

використовують у своїй діяльності радіаційно-небезпечні технології та ДІВ. У них налічується біля 106 тисяч приладів, 

у яких застосовуються радіоактивні речовини, ДІВ та близько 80 гамма терапевтичних установок, які використовуються 

медичними установами. Такий стан потребує кваліфікованої диференціації справжньої та потенційної небезпеки. 

Щорічно виконуються сотні тисяч рентгенодіагностичних досліджень та профілактичних флюорографій, 75 тис. 

радіологічних досліджень, понад 92 тис. хворих отримують курс променевого лікування.  

Ураження населення продуктами радіоактивного розпаду, зовнішнє опромінення та радіоактивне зараження 

місцевості, ґрунтових вод, продуктів харчування можливі тільки при порушенні цілісності та герметичності вище 

перерахованих об’єктів.  

З метою попередження виникнення надзвичайних ситуацій на радіаційно небезпечних об’єктах та збереження 

здоров’я населення, необхідно розглянути та вирішити проблемні питання: 

1) Забезпечити фізичний захист радіаційно небезпечних об’єктів та спеціальних транспортних засобів, задіяних 

на перевезенні радіоактивних речовин; 

2) Посилити радіаційно-гігієнічний моніторинг за найбільш небезпечними в радіаційному відношенні 

об’єктами; 

3) Забезпечити належний контроль за санітарною охороною території України від завезення вантажів, які 

можуть спричинити радіаційні ураження населення; 

4) Створити програми тренінгів та провести навчання з оцінки ризиків для здоров’я населення України та 

персоналу радіаційно небезпечних об’єктів при виникненні надзвичайних ситуацій. 

З метою одержання інформації, необхідної для прийняття рішень по забезпеченню радіаційного захисту 

персоналу і населення, ведеться моніторинг опромінення осіб, що працюють з радіоактивними речовинами та 

джерелами іонізуючих випромінювань, населення та територій, які зазнали радіоактивного забруднення внаслідок 

аварії на ЧАЕС.  

Стан радіаційної безпеки, радіаційного захисту персоналу і населення значною мірою залежить від наявності та 

дієвості радіометричних спостережень та аналізу результатів доз опромінення персоналу, працюючого з ДІВ. В той же 

час, відсоток обхвату індивідуальним дозиметричним контролем відповідних контингентів персоналу категорії А 

становить близько 65 %. 

Таким чином, за умов формування системи громадського здоров’я варто: 

1) підсилити проведення аналізу радіаційної обстановки на об’єктах, де працюють з радіоактивними речовинами 

та ДІВ; 

2) прогнозування їх впливу на здоров’я персоналу та населення; 

3) вирішити питання оновлення радіометричного та дозиметричного обладнання при створенні національної та 

регіональних референс-лабораторій. 

 

  


