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Світова спільнота неодноразово наголошувала, що 
основним критерієм доцільності і ефективності усіх 
без винятку сфер діяльності людини повинно бути 
здоров’я населення (Резолюції Генеральної Асамблеї 
ООН, 1979 р., Ріо-де-Жанейро, 1992, 2012 рр.). 

Зрозуміло, що досягти пристойного рівня гро-
мадського здоров’я можливо лише тільки при реа-
лізації відповідної політики держави, суспільства, 
та їх інституцій, яка забезпечувала би профілак-
тику захворювань. 

На сьогодні в цілому сформовані засади про-
філактичної медицини — науково-практичної ро-
боти, котра визначає рівні захворюваності і поши-
реності хвороб, інвалідизації та смертності насе-
лення і може науково обґрунтувати заходи попе-
редження цих негативних явищ. Тож в основі 
профілактичної медицини лежить гігієнічна наука. 

З першої сторінки “Популярних читань з сус-
пільної гігієни”, викладених ординатором Катерино-
славської губернської земської лікарні В. Т. Скриль-
ніковим у 1873 р. (!), поринаємо в бажання автора 
ознайомити читача “з предметом і завданням гігієни 
і, по можливості, уяснити ту користь, яку може нада-

ти нам ця частина лікарняної науки. Гігієна в тісному 
сенсі є мистецтво зберігати здоров’я людини, а кого 
ж з нас не цікавить особисте і громадське здоров’я? 
Знання цього мистецтва тісно пов’язане з поняттям 
про природу і її незаперечні закони” (В. Т. Скрыль-
ников. Популярные чтения по общественной гигине. 
Екатеринослав. Губернская типография. 1873 г. 39 с.). 

В умовах сучасного загрозливого для здоров’я і 
життя тиску антропогенних чинників середовища 
(побутового, виробничого, соціального) роль гігієни 
серед інших дисциплін, як науки, що забезпечує об-
ґрунтування профілактичних дій з метою збережен-
ня здоров’я населення, повинна невпинно зростати. 

Взагалі на кожному етапі становлення держави 
профілактична наука завжди відповідала на питан-
ня, які ставило життя. І сьогодні серед основних 
завдань, які вирішуються у наукових закладах гі-
гієнічного спрямування, є організація та удоскона-
лення первинної ланки державної медслужби, збе-
реження та зміцнення громадського здоров’я, ак-
туальні проблеми навколишнього середовища та 
умов життєдіяльності, актуальні питання медици-
ни праці, гігієна дітей та підлітків, радіаційна без-
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пека, проблеми харчування населення, військової 
гігієни та багато інших. 

Усі ці питання загалом спрямовані на вирішен-
ня проблем впливу на здоров’я населення, визна-
чення канцерогенних та неканцерогенних ризиків, 
з’ясування механізмів їх впливу на формування за-
хворюваності та розробку профілактичних заходів. 

Сьогодні в країні стан загальної захворюва-
ності населення має сумну статистику. Протягом 
останніх двох десятиріч спостерігається посилення 
несприятливих тенденцій у здоров’ї населення: 
погіршення перебігу захворювань, хронізація па-
тології, збільшення розповсюдженості ряду нозо-
логічних форм та класів хвороб. 

Так, наприклад, серед працюючого населення 
на кожну тисячу реєструється 1300-1400 захворю-
вань. У структурі поширеності окремих класів хво-
роб перше місце належить хворобам системи кро-
вообігу, друге — хворобам органів дихання, потім — 
органів травлення. 

Значне місце у структурі захворюваності посіда-
ють хвороби за класом “Розлади психіки та поведін-
ки”, які залежать не тільки від дії генетичних факто-
рів, а й соціальних (алкоголізм, наркоманія, ток-
сикоманія тощо), а для дитячого контингенту — ще й 
інформаційно-навчальне перевантаження у сучасних 
загальноосвітніх і позашкільних закладах. 

Репродуктивне здоров’я є важливою складо-
вою демографічних перспектив народу України. 
Воно часто пов’язане з дією зовнішніх факторів. 
Серед захворювань, зареєстрованих у жінок фер-
тильного віку, найбільше занепокоєння викликає 
розповсюдженість цукрового діабету, ревматизму, 
ревматоїдного артриту, хвороб системи крово-
обігу, безплідність тощо, які приводять до прямих 
репродуктивних втрат. 

Найбільшу тривогу як у суспільстві в цілому, 
так і у медиків зокрема, викликає систематичне по-
гіршення здоров’я дитячого населення — май-
бутнього трудового та інтелектуального потенціа-
лу держави. Наукове обґрунтування, розробка 
нормативної бази і дієвий контроль за створенням 
та дотриманням оптимальних умов життєдіяльно-
сті дітей повинно стати першочерговим завданням 
гігієністів — як науковців, так і практиків. 

Останнім часом у нашій країні і за кордоном 
спостерігаються окремі спроби систематизувати та 
ефективно використовувати у профілактичній роботі 
інформацію про техногенні фактори забруднення 
навколишнього середовища шляхом проведення мо-
ніторингу процесів їх утворення, розповсюдження та 
біоефектів, які вони викликають. Для вирішення пер-
шочергових профілактичних завдань у найближчі 
роки науковцям і практикам необхідно розвивати 
систему моніторингу навколишнього середовища та 

здоров’я населення з використанням даних біомоні-
торингу, результатів донозологічної діагностики за-
хворювань та показників репродуктивного здоров’я; 
удосконалювати методологію оцінки ризику для ана-
лізу формування здоров’я за впливу еколого-гігіє-
нічних факторів. 

Отримали новий стимул епідеміологічні до-
слідження неінфекційних захворювань, незважаю-
чи на об’єктивні труднощі їх проведення, пов’язані 
насамперед з витратами. Цей відроджений інтерес 
до епідеміологічних досліджень можна пов’язува-
ти з багатьма причинами, але насамперед це є від-
лунням зростання зацікавленості до таких до-
сліджень та більшої довіри до них світової науко-
вої спільноти, а також перегляду основних концеп-
цій гігієни щодо вивчення ризиків здоров’ю, що є 
неможливим без епідеміологічних досліджень. 

Принципово новими в галузі охорони довкіл-
ля та виробничого середовища є дослідження, 
присвячені так званим біомаркерам. Біомаркерний 
підхід слід використовувати при оцінці токсич-
ності різних чинників. Розвиток даного напрямку 
дозволяє визначити розповсюдженість передпато-
логічних станів у популяції загалом та окремих 
професійних груп залежно від характеру, рівнів 
діючих факторів, прогнозувати стан захворювано-
сті, ймовірність переходу передпатологічних ста-
нів у нозологічні форми хвороб, а також ймовірну 
величину діючих факторів. 

Навіть неповний перелік основних результатів 
досліджень, отриманих гігієністами за останні ро-
ки, свідчить про їхній безсумнівно значний внесок 
у пріоритетні наукові розробки. 

Науковці завжди і незмінно займали принци-
пові позиції і вміло їх відстоювали при вирішенні 
складних наукових проблем, котрі мали державне 
значення. І сьогодні ми не можемо не згадати 
шлях, який пройшли наші попередники. 

Нинішнє суспільство з огляду на екологічну 
ситуацію, як ніколи раніше, зацікавлене у надійній 
профілактичній медицині. 

Зараз, коли загострюється проблема здоров’я в 
усьому світі, підсумовуючи досягнення за майже 
25-річний період, оцінимо розвиток профілактичної 
медицини в еволюційному зрізі. Останнім часом спо-
стерігається сумнівна тенденція розглядати минуле з 
нігілістичних позицій повального заперечення всьо-
го. Іншими словами — оцінювати минулий досвід 
виключно з негативних позицій. Звідси і невиправ-
дане (нерідко — свідоме, а в кращому випадку хибне 
викривлення), прагнення зруйнувати створене у 
попередні роки, щоб потім, мовляв, почати все з 
чистого аркуша, створити революційні новації без 
досвіду та уроків минулого. Про таку небезпечну 
тенденцію попереджав громадськість Президент На-



А. М. СЕРДЮК, В. І. ЧЕРНЮК 

“Журн. НАМН України”, 2018, т. 24, № 1-2 

198

ціональної академії наук Б. Є. Патон: “Спостеріга-
ється у нас тенденція починати все спочатку — старе 
зруйнуємо, а потім почнемо будувати нове. Таким 
чином буде відкинуто весь накопичений досвід, 
традиції, які у цивілізованому розумінні треба шану-
вати, поважати, продовжувати”. Близька за своїм 
змістом думка, і не тільки стосовно сфери науки, 
озвучується сьогодні рядом громадських діячів 
Заходу, які справедливо вважають, що “важливо не 
втратити все позитивне, що було у тому минулому”. 
Втім, подібна думка висловлювалась ще й значно 
раніше. Достатньо згадати Олександра Блока, який з 
гіркотою зауважив про намагання новоявлених “нис-
провергателей”: “Разрушая, мы все те же рабы ста-
рого мира. Нарушение традиций — та же традиция”. 

А ще згадаємо Тараса Шевченка: “І чужому 
научайтесь, й свого не цурайтесь”. 

І сьогодні, звітуючи за майже 25-річний період 
перебування у Національній Академії медичних 
наук, аналізуючи конкретні досягнення наших до-
сліджень, ми, на жаль, не маємо можливості роз-
горнуто зупинитися на кожному з них, але дозво-
лимо зробити перелік основних з них. 

В сфері безпеки для здоров’я повітряного 
середовища населених місць проведені наукові 
дослідження, присвячені вдосконаленню методо-
логії обґрунтування орієнтовно безпечних рівнів 
діяння (ОБРД) забруднюючих речовин в атмо-
сферному повітрі населених місць — найбільш 
численної групи гігієнічних нормативів, що вико-
ристовуються для обґрунтування природоохорон-
них заходів. Виявлені дані щодо розходження ве-
личин ОБРД та ГДК максимально разових в групах 
речовин неорганічної та органічної природи та 
віднесених до різних класів небезпечності дали 
можливість на основі вивчення кореляційних 
зв’язків між цими величинами запропонувати спо-
сіб коригування нормативів з метою наближення 
їх до експериментально встановлених (ГДК макси-
мально разових). 

Здійснено розрахунки експозиційного наван-
таження на здоров’я населення пріоритетних по-
лютантів атмосферного повітря промислових, об-
ласних центрів та м. Києва, а також визначено 
неканцерогенні та канцерогенні ризики від цього 
забруднення для здоров’я населення вказаних міст.  

В процесі вивчення умов проживання людей в 
багатофункціональних висотних житлово-громад-
ських комплексах розроблено методичні підходи з 
оцінки впливу організованих та неорганізованих 
викидів хімічних забруднень від вбудовано-при-
будованих об’єктів на стан повітряного середо-
вища житлових приміщень.   

Встановлено, що інтенсивна автомобілізація в 
Україні чинить основний негативний вплив на 

навколишнє середовище, який призводить до кри-
зового стану повітряного басейну у великих містах.  

Розроблено науково-методичні засади довго-
строкового спостереження за зваженими мілко-
дисперстними частками та за пилковим забруднен-
ням атмосферного повітря; 

Проведено оцінку соціальних втрат, обумовле-
них підвищеними ризиками від дії забрудненого 
атмосферного повітря для здоров’я населення. 

В сфері безпеки для здоров’я питної води 
встановлена закономірність утворення тригалоген-
метанів та окремих летючих хлорорганічних спо-
лук (4-хлористого вуглецю, 3-хлоретилену) в пит-
ній воді (на моделі Дніпровської та Деснянської 
водопровідних станцій) в залежності від дози вве-
деного для обеззаражування хлору, вмісту органіч-
ного забруднення та його складу на різних етапах 
водопідготовки (первинне хлорування, коагуляція, 
фільтрування, вторинне хлорування).  

Встановлена залежність рівня хлорорганічних 
сполук в питній воді розподільчих мереж різних 
районів м. Києва від питомої ваги в них дніпров-
ської, деснянської та артезіанської води, а також 
виявлені фактори, які обумовлюють збільшення 
концентрації хлорорганічних сполук в весняний та 
літній періоди року. 

Вперше в Україні встановлена якість питної 
бутильованої води за мікробіологічними показни-
ками, яку споживає населення. Показана необхід-
ність її кондиціювання для отримання продукту 
гарантованої якості. Доказана можливість викори-
стання коліфагів Т2 як моделі очищення води від 
ентеровірусів, а значить і профілактики інфекцій-
них захворювань серед споживачів. 

Дано порівняльну гігієнічну оцінку традицій-
них і сучасних хлор агентів нового покоління щодо 
спроможності до утворення канцерогенних хлорор-
ганічних сполук в процесі водопідготовки та роз-
роблено рекомендації з мінімізації їх надходження 
до питної води; отримано результати на популяцій-
ному рівні щодо впливу хлорованої питної води, 
забрудненої хлорорганічними речовинами (хлоро-
форм), на формування онкопатології населення 
(рак сечового міхура та ободової кишки) та запро-
ваджено моніторинг хлорованої питної води на 
вміст летких і нелетких канцерогенних хлорорга-
нічних сполук з метою профілактики захворювань. 

Обґрунтовано гігієнічні принципи та методич-
ні підходи до розробки промислових технологій 
очищення шахтних вод до рівня питної води. 

Проведено гігієнічну оцінку побутових фільт-
рів та колективних систем нового покоління, що 
пропонуються для доочистки питної води, та об-
ґрунтування їх вибору і використання для різних 
регіонів країни з різною якістю питної води. 
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В сфері безпеки для здоров’я населення від 
забруднення ґрунтів та відходів встановлені за-
кономірності надходження важких металів у ґрунт 
і сільськогосподарські культури в залежності від 
територіальних навантажень цими субстратами. 

Вперше в Україні запропоновано розрахун-
ковий метод визначення сумарного надходження 
важких металів у ґрунт з різними видами відходів, 
пестицидів та агрохімікатів. 

Розроблено та затверджено нормативний до-
кумент “Технологічні та агроекологічні нормативи 
використання осадів стічних вод міських очисних 
споруд у сільському господарстві”. 

Запропоновано принципово нову класифіка-
цію ґрунтів, яка враховує гігієнічні критерії оцінки 
стану ґрунтів і стала основою розробки ДСанПіНу 
“Комплексна санітарно-гігієнічна оцінка якості 
ґрунтів населених місць”. 

Проведений аналітичний огляд поточної ситуації 
в Україні в галузі управління біоцидами та підготов-
лений відповідний документ “Зміцнення потенціалу 
для безпечного управління біоцидами (пестицидами 
і дезінфікуючими засобами) для зменшення впливу 
на здоров’я населення в Україні”. 

В сфері безпеки для здоров’я населення кан-
церогенонебезпечних факторів обґрунтовано “Пе-
релік гранично допустимих концентрацій бенз/а/пі-
рену у продуктах харчування” і передано на за-
твердження у Комітет з питань гігієнічної регла-
ментації МОЗ України. 

Підготовлено та впроваджено державний гігіє-
нічний норматив “Перелік речовин, продуктів, ви-
робничих процесів, побутових та природних фак-
торів канцерогенних для людини” та “Перелік кан-
церогенних речовин однонаправленої дії”. 

Встановлено внесок окремих канцерогенів та 
значення шляху їх надходження до організму меш-
канця сучасного міста у формування ризиків ймо-
вірного розвитку онкологічних захворювань. 

Науково обґрунтовані короткотермінові тести 
з гігієнічної оцінки канцерогенонебезпечних фак-
торів. Встановлено кількісні та часові морфологіч-
ні прояви різних стадій канцерогенезу (дифузної і 
вогнищевої гіперплазії, доброякісних та злоякіс-
них пухлин) за дії хімічних речовин залежно від 
дози та шляху їх надходження. 

Розроблено спосіб вивчення особливостей імун-
ної відповіді на дію канцерогенних нітрозамінів та їх 
попередників. 

Проведено дослідження канцерогенного ризи-
ку, зумовленого забрудненням повітря житлових 
приміщень, та визначено шляхи його зменшення. 

Визначено вплив рівня забруднення хімічними 
канцерогенами на формування аерогенного наван-
таження на населення, внесок хімічних канцероге-

нів у формування онкозахворювань різних локалі-
зацій. Показано стабільне забруднення атмосфер-
ного повітря низкою канцерогенних сполук з ди-
намічними змінами їх рівня протягом 17 років; за 
показниками неканцерогенного ризику виділено 
ряд сполук, які чинять на здоров’я населення міст 
найбільший негативний вплив — це БП, формаль-
дегід, кадмій. 

Сформульовано концептуальну схему визна-
чення внеску хімічних канцерогенів у формування 
онкозахворюваності населення. 

В сфері забезпечення радіаційної безпеки 
підготовлений проект окремих розділів Санітар-
них правил України поводження з радіоактивни-
ми відходами, в якому розглядаються питання збо-
ру, переробки, збереження, захоронення радіоак-
тивних відходів, а також шляхи покращання еко-
логічного стану довкілля, зменшення опромінення 
працівників об’єктів та населення, яке мешкає в 
зоні впливу радіоактивних речовин. 

Розроблено “Основні контрольні рівні, рівні 
звільнення та рівні дії щодо радіоактивного забруд-
нення об’єктів зони відчуження” (ГН 6.6.1. 076-01), 
що регламентують умови праці персоналу.  

Багаторічне комплексне дослідження терито-
рій України, які постраждали внаслідок аварії на 
ЧАЕС, виявило, що довкілля в районах Київської 
та Житомирської областей забруднено радіонуклі-
дами аварійного викиду; вивчено стан здоров’я 
дитячого та дорослого населення зони посиленого 
радіоекологічного контролю. Встановлено також 
достовірні відмінності в рівнях загальної захворю-
ваності населення і розповсюдженості окремих 
видів патології. Отримані результати дозволили 
розробити рекомендації щодо мінімізації шкідли-
вого впливу довкілля на здоров’я населення, яке 
проживає в зоні посиленого радіоекологічного 
контролю. 

Вперше в Україні досліджено кількісні пара-
метри переносу природних радіонуклідів від їх 
вагомих джерел до організму людини повітряним, 
харчовим та водним шляхами.  

Науково обґрунтовано необхідність реалізації 
національної стратегії відновлення регулюючого 
контролю за покинутими джерелами іонізуючого 
випромінювання, розроблено методичні вказівки 
щодо розслідування аварій з радіаційними джере-
лами, які використовуються в народному госпо-
дарстві. 

В сфері безпеки для здоров’я населення ви-
користання полімерних матеріалів та побутової 
хімії показано, що деякі поширені будівельні мате-
ріали є потенційно небезпечними для здоров’я 
людини. Так, полівінілхлоридні матеріали є джере-
лом емісії фталатів в повітря; для лако-фарбових 
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матеріалів, які виготовлялись з неочищених роз-
чинників, притаманне погіршення їх санітарно-гі-
гієнічних властивостей. Водночас полістирольні 
матеріали є хімічно стабільними і мають надійний 
запас безпеки для організму. Це стосується також і 
поліетилентерефталату, проте розповсюдження 
цього матеріалу на території України потребує ви-
рішення питання утилізації виробів з нього.  

На основі наукових узагальнень зроблено 
висновок про те, що для України є першочерговим 
питанням створення законодавчої бази з регуляції 
способу утилізації полімерних матеріалів та про-
ведення досліджень з наукового обґрунтування та 
впровадження в практику методів безпечної їх 
еколого-гігієнічної утилізації. 

Інститут усі роки продовжував апробацію аль-
тернативних методик для встановлення токсичної 
дії препаратів побутової хімії та виробів парфю-
мерно-косметичної промисловості. Доведено, що 
при сумісній дії поверхнево-активних речовин 
(ПАР) та ферментів на організм характер її в пер-
шу чергу залежить не від ПАР, а від природи та 
дози ензимів. Встановлено вплив ПАР на стан за-
хисної функції шкіри людини. 

Визначено токсиколого-гігієнічну характерис-
тику сучасних поверхнево-активних речовин та 
розроблені профілактичні заходи щодо їх можли-
вого впливу на організм. 

В сфері забезпечення безпеки планування су-
часних населених міст розроблено гігієнічні реко-
мендації з покращення стану атмосферного повіт-
ря, водних ресурсів, електромагнітної та радіацій-
ної ситуації, а також перспектив територіального 
розвитку міста Києва відповідно до Генерального 
плану його розвитку на період до 2020 р. 

Розроблено Державні санітарні правила розмі-
щення облаштування та експлуатації автозаправ-
них станцій (комплексів).  

За матеріалами експертизи проектів та резуль-
татами натурних досліджень встановлені особли-
вості впливу діяльності підприємств малої потуж-
ності харчової, деревообробної, будівельної, мета-
лообробної промисловості на стан навколишнього 
середовища. Обґрунтовані нормативні розміри са-
нітарно-захисних зон (СЗЗ) для визначених під-
приємств, які повинні бути не меншими за 50 % 
від розмірів СЗЗ для відповідних виробництв за 
діючою санітарною класифікацією. 

Визначені основні санітарно-гігієнічні пробле-
ми сучасного планування та забудови міст з різною 
містоутворюючою базою за їх генеральними пла-
нами; встановлено територіально-часові тенденції 
зміни стану забруднення атмосферного повітря у 
досліджуваних містах з різним господарським 
комплексом; запропоновано комплекс профілак-

тичних заходів для органів виконавчої влади щодо 
прийняття управлінських рішень для створення 
безпечних умов життєдіяльності людини. 

В сфері безпеки впливу фізичних факторів 
вперше встановлені закономірності просторово–
часового розподілення електромагнітного випро-
мінювання, яке створюється базовими, комуніка-
ційними радіо — релейними станціями, а також 
кінцевими терміналами систем сотового мобільно-
го зв’язку стандартів NMT-450i та GSM-900. Вста-
новлено параметри електромагнітного та іонізую-
чого випромінювання, що створюється засобами 
транкінгового зв’язку, розроблено проекти удоско-
налених нормативно-методичних документів гігіє-
нічної регламентації такого випромінювання. 

Обґрунтовані основні закономірності реакцій 
організму на вплив електромагнітного поля — 
450 МГц, яке створюється сотовими радіотелефо-
нами стандарту NMT-450i. 

Визначені основні закономірності формування 
навантаження на організм людини в умовах про-
живання від комплексу основних зовнішніх дже-
рел акустичного забруднення.  

В умовах великих міст встановлені закономір-
ності розподілу рівнів електромагнітного випромі-
нювання, що створюються мережею базових стан-
цій стільникового мобільного зв’язку та радіонаві-
гаційними об’єктами цивільної авіації. 

Доведено, що радіотехнічні засоби стільнико-
вого мобільного зв’язку, розміщені на технічних 
поверхах багатоповерхових житлових будинків та 
їх антени на дахах, не створюють небезпечних рів-
нів електромагнітного поля в житлових приміщен-
нях цих будинків. 

Проведено гігієнічну оцінку біоефектів при 
ізольованій та сумісній дії електромагнітного ви-
промінювання стільникового мобільного зв’язку 
стандарту DCS-1800 та іонізуючої радіації; дана ха-
рактеристика радіаційному стану окремих населе-
них місць Київської області, де функціонують ба-
зові станції стільникового зв’язку та його мобільні 
термінали. 

Вперше дана санітарно–гігієнічна характерис-
тика впливу поєднаної дії магнітного поля про-
мислової частоти (50 Гц) та канцерогенів класу ніт-
розамінів на населення та встановлена їх синер-
гічна дія на прояв канцерогенного ефекту.  

В сфері забезпечення здоров’я населення в 
сучасних умовах обґрунтовані закономірності ви-
никнення імунної відповіді організму за комбі-
нованої та сумісної дії антропогенних факторів. 

Створено комплексну систему заходів профі-
лактики вродженої і спадкової патології на рівні 
закладів первинної медико-санітарної допомоги. 
Розроблено комплекс методик визначення мута-
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генності чинників довкілля для використання в 
системі генетичного моніторингу. 

Науково опрацьовані методичні підходи до 
ідентифікації генетичного ризику у системі гене-
тичного моніторингу населення України, розроб-
лено і впроваджено в практику охорони здоров’я 
макети електронних реєстрів спадкової і вродже-
ної патології. 

Досліджено причини поширеності дефектів 
надання медичної допомоги та їх наслідків в 
Україні, у порівнянні з міжнародним досвідом, та 
розроблено методологію їх попередження та низку 
нормативно-методичних документів з профілак-
тики неінфекційних захворювань. 

В сфері забезпечення здоров’я дітей та під-
літків сформульовані і науково обґрунтовані 
принципи і критерії безпечного використання 
комп’ютерної техніки і інформаційної технології в 
процесі навчання дітей.  

Встановлені закономірності динамічних змін 
загальної працездатності, функцій зору і ЦНС 
школярів з різним станом здоров’я в залежності 
від тривалості роботи на ПК, умов навчального 
процесу, на підставі яких затверджені гігієнічні 
нормативи щодо регламентації тривалості роботи 
школярів на комп’ютерах.  

Проведено розрахунок комплексних показни-
ків та інтегральної оцінки формування здоров’я 
дитячого населення. Встановлена різновекторна 
спрямованість вікової зміни різних комплексних 
показників здоров’я дітей шкільного віку: на фоні 
зростання поширеності хронічної патології і, від-
повідно, зменшення частки дітей “здорових”, спо-
стерігається збільшення питомої ваги дітей з ви-
сокими характеристиками соматичного здоров’я.  

Розроблено шкали оцінки ступеню імовірності 
формування гострої та хронічної патології у дітей в 
залежності від віку, статі, наявності медико-біоло-
гічних, екологічних, соціальних факторів ризику. 

Вивчені закономірності фізичного розвитку ді-
тей України протягом останнього століття виявили 
епохальні зміни в процесах зростання і розвитку ді-
тей, які до середини століття характеризувались 
процесами акселерації, а в кінці ХХ століття відбу-
лася стагнація (призупинення цих процесів) та фор-
мування граціалізації в морфологічних і функціо-
нальних показниках фізичного розвитку дітей. 

Доведено, що постійна реорганізація системи 
освіти, яка відбувалась протягом останніх 30 років, 
не забезпечує сприятливих умов адаптації дітей до 
нового змісту і форм навчання.  

На основі встановлених закономірностей та 
прогнозування розвитку і працездатності учнів 
залежно від факторів навчального навантаження, 
способу життя та фізичного виховання розроблені 

концептуальні підходи до збереження здоров’я 
дітей різного віку, нормативи навчальних та фізич-
них навантажень учнів у відповідності з віковими 
морфо-функціональними можливостями. 

Обґрунтовано критерії безпечного перебуван-
ня дітей в комп’ютерних ігрових закладах, за-
тверджено відповідні державні санітарні норми і 
правила.  

Вперше досліджено рівні ЕМВ, що створю-
ються комп’ютерами з вбудованими пристроями 
Wi-Fi від різних портативних пристроїв, прове-
дено моделювання розподілу ЕМВ за результатами 
фактичних значень, та вивчено ступінь біологіч-
них ефектів в експерименті. Доведено, що навчан-
ня з нетбуком, планшетом викликає в організмі 
низку функціональних порушень, визначені крите-
рії безпеки, які викладені у проекті нормативного 
документу. Обґрунтовано принципи гігієнічного 
нормування і розроблена система контролю за 
показниками безпеки підручників на паперових та 
електронних носіях. 

В сфері забезпечення здоров’я населення 
повноцінним та збалансованим харчуванням 
вперше визначена і науково обґрунтована ефек-
тивність радіозахисних властивостей дієтичних 
добавок з підвищеним вмістом білка (молочно-
дріжджова композиція, біологічно-активна компо-
зиція, чорний харчовий альбумін, концентрат лю-
пинового білка та ін.), які виготовлені за новими 
технологіями.  

Доведена нагальна необхідність впровадження 
нових видів харчових продуктів та харчових ком-
позицій спрямованої дії, встановлені критерії їх 
якості та ступені безпеки в харчуванні людей із 
різними соматичними захворюваннями.  

Обґрунтовано можливості використання в ви-
робництві харчових продуктів карбоксилатів біо-
генних металів, отриманих за нанотехнологією. 

Здійснено аналіз та узагальнення організації та 
стану харчування військовослужбовців ЗС Украї-
ни, які беруть участь у проведенні антитерори-
стичної операції. 

Обґрунтовано необхідність внесення змін в ор-
ганізацію та стан харчування, а також енергетичну 
та харчову цінність індивідуального бойового пай-
ка військовослужбовців для забезпечення опти-
мального функціонування організму військово-
службовців при виконанні ними завдань за при-
значенням. 

Науково обґрунтовано корекцію індивідуаль-
ного бойового раціону харчування військовослуж-
бовців ЗС України з урахуванням досвіду і стан-
дартів НАТО.  

У сфері промислової безпеки та медицини 
праці діяльність Інституту медицини праці НАМН 
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України збіглася у часі з активною роботою по 
ліквідації наслідків Чорнобильської катастрофи. 

Було розгорнуто спеціальні дослідження з 
вивчення забрудненості ґрунту у 30-км зоні і за її 
межами сполуками свинцю, що утворилися в 
результаті гасіння пожежі на реакторі, розроблено 
методичні рекомендації з проведення сільськогос-
подарських робіт в умовах радіаційного забруд-
нення, обґрунтовано ергономічні вимоги для кабін 
тракторів і сільськогосподарських машин, призна-
чених для використання в зонах забруднення, за 
якими ХТЗ виготовив понад 600 тракторів. 

Здійснено динамічні психофізіологічні до-
слідження основних груп ліквідаторів-операторів 
важких будівельних машин, водіїв автотранспорту, 
дезактиваторів, оперативного персоналу четверто-
го енергоблоку, працівників лісового господарства 
Зони, встановлені закономірності розвитку втоми і 
появи ознак перевтомлення у досліджуваних кон-
тингентів, що працювали вахтовим методом. Реко-
мендовано профілактичні заходи.  

Отримані результати стали основою концепції 
комбінованого впливу на здоров’я ліквідаторів і 
населення забруднених радіонуклідами територій 
та інших факторів, насамперед свинцю, пестици-
дів, психогенного стресу. Ця концепція дістала 
підтвердження у багатьох інших дослідженнях і 
була визнана світовою науковою спільнотою. 

За даними моніторингу вмісту хлорорганічних 
пестицидів у біосередовищах (пуповинна кров, 
грудне молоко) доведено, що вплив пестицидів на 
тлі рaдіаційного забруднення є додатковим факто-
ром ризику порушень репродуктивного здоров’я. 
Проведено зонування забруднених територій за 
рівнем рaдіаційного забрудненості (Кu/км2) та пес-
тицидного навантаження (кг/га) ріллі. Даний цикл 
робіт відзначено премією АМН України. 

Близько 10 років тривало епідеміологічне до-
слідження професійної променевої катаракти у 
ліквідаторів аварії на ЧАЕС з участю співробітни-
ків Колумбійського університету. В результаті об-
ґрунтовано гігієнічний норматив радіаційного оп-
ромінення кришталика ока у виробничих умовах, 
який затверджено у складі Міжнародних основних 
стандартів радіаційної безпеки МАГАТЕ та вве-
дений в дію для країн-членів Євросоюзу Дирек-
тивою № 2013/59/ EURATOM від 05.12.2013 р. 

За наукового керівництва І. М. Трахтенберга 
сформульовані принципово нові положення щодо 
взаємозв’язку загального і специфічного у реакції-
відповіді організму на тривалий вплив хімічних 
полютантів у відносно низьких концентраціях. 
Встановлено, що на фоні видимого благополуччя 
при такому впливі виявляються різноманітні 
функціональні зрушення: нейрогуморальні, біохі-

мічні, гематологічні, імунологічні та інші. Звичай-
ним наслідком такого впливу є порушення гомео-
стазу (антиоксидантна недостатність), вторинні 
імунодефіцити, що можуть слугувати основою 
формування екологічно залежних хронічних сома-
тичних захворювань. 

Набув розвитку новий напрям профілактичної 
токсикології — нанотоксикологія. Встановлено 
основні закономірності накопичення та розпо-
ділення наночастинок важких металів в органах-
мішенях, механізми розвитку проявів токсичності 
(стимуляція процесів перекисного окислення ліпі-
дів та пригнічення системи антиоксидантного за-
хисту, цитотоксична дія з розвитком некрозу та 
апоптозу клітин, порушення структури та функції 
білків), які обумовлені особливими фіхико-хіміч-
ними властивостями наночастинок (форма, роз-
мір, площа поверхні).  

Вперше визначено можливі механізми проник-
нення наночастинок крізь непошкоджену шкіру. 
Це набуває медико-біологічного значення при 
оцінці безпечності наноматеріалів, у тому числі 
при їх використанні для адресної доставки лікар-
ських препаратів  

Видані методичні рекомендації, в яких об-
ґрунтовані принципи, методи і показники для 
оцінки безпечності наночастинок і наноматеріалів 
за допомогою ексклюзивного вітчизняного SQUID 
градиентометра (Superconducting Quantum Interference 
Device), апробацію якого проведено з метою оцін-
ки небезпеки наноматеріалів при їх виробництві та 
використанні в різних галузях виробництва, а 
також різних видів продукції, створеної із за-
стосуванням нових матеріалів і нанотехнологій. 

Запропоновано математичне моделювання 
процесу проникнення крізь шкіру пестицидів з 
використанням основних положень теорії дифузії 
Фіка для потреб визначення ризику крізьшкірного 
надходження пестицидів при їх застосуванні. Роз-
роблено реверсне моделювання визначення допу-
стимого рівня крізьшкірної дії пестицидів як аль-
тернативного методу гігієнічного нормування хі-
мічних речовин.  

На основі застосування сучасних інноваційних 
технологій інструментальних, клінічних та гене-
тичних досліджень розроблено та вдосконалено 
стандарти діагностики професійних захворювань 
бронхолегеневої системи у шахтарів вугільних 
шахт, що відкриває нові можливості раннього ви-
явлення проявів захворювань та своєчасного за-
стосування заходів профілактики. 

Протягом останнього десятиліття започаткова-
ний та успішно розвивається новий напрямок у ме-
дицині праці — визначення ролі генетичної скла-
дової у розвитку професійних та виробничообумов-
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лених захворювань, що відкриває принципово нові 
можливості первинної профілактики патології.  

Розроблені науково-методичні основи профе-
сійного психофізіологічного добору працівників 
екстремальних професій (з підвищеною небезпе-
кою для життя) та запропоновані адекватні методи 
психофізіологічного тестування на основі сучас-
них інноваційних технологій.  

Доведено, що у працівників змінної праці з 
високим нервово-емоційним напруженням після 
40 років значно зростає напруженість адапта-
ційно-пристосувальних реакцій, проявом чого є 
виснаження біоенергетичної активності головного 
мозку та зростання симпатикотонічних регуля-
торних впливів у діяльності серцево-судинної си-
стеми. Доведена стресогенність нічних змін та їх 
висока небезпечність стосовно формування сер-
цево-судинної патології у працюючих.  

Доведено, що біологічна сумація при комбінова-
ній дії фізичних чинників різної енергетичної при-
роди (електромагнітні поля, температура повітря, 
шум) може здійснюватися на різних структурно-
функціональних рівнях системної організації орга-
нізму, серед яких системи антиоксидантного захисту 
і перекисного окислення ліпідів є універсальними 
ланками в системних реакціях цілісного організму. 

Досліджено поширеність та встановлено особ-
ливості впливу нових факторів виробничого сере-
довища — геомагнітного поля та світлодіодного 
освітлення на організм людини, запропоновано 
гігієнічні рекомендації щодо оптимізації світло-
вого середовища від нових світлодіодних джерел 
освітлення (з урахуванням їх кольорової темпера-
тури) та геомагнітного фону у виробничих і офіс-
них приміщеннях. 

У творчому співробітництві з інститутом 
електрозварювання ім. Патона розроблено нову 
рецептуру зварювальних електродів з низьким 
вмістом марганцю, що дозволило ліквідувати про-
фесійну захворюваність на марганцевий паркінсо-
нізм серед зварювальників України.  

В зазначеному напрямку тривають досліджен-
ня з розробки нового покоління зварювальних 
електродів з низьким вмістом шестивалентного 
хрому, що є визнаним канцерогеном. Впроваджен-
ня цих розробок дасть можливість суттєво змен-
шити ризик захворювання на професійний рак 
серед електрозварювальників. 

Розроблена високоефективна технологія де-
меркуризації для очищення ґрунтів, будівельних 
конструкцій та інших об’єктів довкілля. Нова тех-
нологія, що базується на використанні УЗ коли-
вань, дозволяє вилучати до 99,9 % ртуті, тим самим 
забезпечує можливість повернення земельних ді-
лянок для подальшої експлуатації. 

Налагоджено Національний епідеміологічний 
моніторинг за канцерогенними ризиками та онко-
логічною захворюваністю працівників азбестоце-
ментного виробництва в Україні, працівників з 
підземного добування уранових руд, що стало під-
ґрунтям для розробки нових підходів щодо про-
філактики онкологічної патології.  

Доведено можливість управління популяцій-
ними канцерогенними ризиками виникнення раку 
та меланоми шкіри і органу зору серед працюючих 
на відкритому повітрі та прогнозування експози-
ційної канцерогенної дози ультрафіолетового ви-
промінювання на основі глобальних територіаль-
них космічних супутникових спостережень. 

Спільні розробки відділу фізіології праці, разом 
з відділом профпатології та клінікою професійних 
захворювань Інституту стали підґрунтям запро-
вадження реабілітаційних заходів для учасників 
АТО, що постраждали внаслідок бойового стресу. 
На базі клініки створено “Відділення медико-психо-
фізіологічної реабілітації”, де були проліковані та 
пройшли реабілітацію понад 1000 учасників АТО. 
Відділення і надалі продовжує успішну діяльність. 

Всі роки незалежності проводиться моніто-
ринг, визначення професійних ризиків, епідеміо-
логічний аналіз професійної захворюваності пра-
цюючих різних галузей виробництва.  

За часів незалежності Інститути гігієнічного 
профілю координували виконання наступних дер-
жавних програм, зокрема, Міжгалузевої комплекс-
ної програми “Здоров’я нації на 2002-2011 рр.”, 
“Питна вода в Україні на 2006-2020 роки”, брали ак-
тивну участь у виконанні державних програм: “Ге-
нетичний моніторинг”, “Онкологія 2000-2006 роки”, 
“Програма з артеріальної гіпертензії”, “Діти Украї-
ни”, “Боротьба з онкологічними захворюваннями”. 

За результатами наукових досліджень та нау-
ково-організаційної діяльності ДУ “Медицини 
праці ім. Ю. І. Кундієва НАМН України”, в Ін-
ституті, як Головній Установі РПК МОЗ та НАМН 
України “Гігієна праці і профпатологія”, створена 
національна законодавча база в галузі гігієни праці 
та професійної патології.  

Лише за останні п’ять років розроблено та 
затверджено МОЗ 635 гігієнічних нормативів вміс-
ту пестицидів в об’єктах навколишнього середо-
вища та 837 регламентів їх безпечного застосуван-
ня. Опубліковано понад 2500 журнальних статей 
та видано 101 монографію. 

Інститут є засновником періодичного видання 
“Український журнал з проблем медицини праці”, 
що має міжнародний сертифікат, виходить 4 рази 
на рік і є фаховим виданням МОН України. 

За звітний період у Спеціалізованій раді, що 
діє на базі Інституту, захищено 45 докторських і 
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133 кандидатських дисертацій за спеціальністю 
14.02.01. “Гігієна і професійна патологія”. 

Міжнародне співробітництво ДУ “Медицини 
праці ім. Ю. І. Кундієва НАМН України” було 
спрямовано на вирішення питань з профілактики 
професійних захворювань здійснювалось з такими 
міжнародними організаціями — ФАО, МОП, 
ЮНЕП, ЮНІСЕФ, МКМП, УНТЦ; з науковими 
центрами — Ілінойський, Колумбійський універ-
ситети (США), Інститут медицини праці ім. Но-
фера (Польща). Останнім часом — з інститутами 
медицини праці (Сербія, В’єтнам). 

За результатами наукових досліджень та нау-
ково-організаційної діяльності ДУ “Інститут гро-
мадського здоров’я ім. О. М. Марзєєва НАМН Ук-
раїни” в Інституті було виконано за планом НАМН 
України 193 науково-дослідні роботи. Фахівцями 
установи за напрямками її наукової діяльності і за 
результатами виконаних досліджень розроблено 
біля 200 нормативних і 180 інформаційно-мето-
дичних документів, одержано 55 патентів, запро-
поновано в практику охорони здоров’я понад 
250 нововведень, видано 80 монографій і підруч-
ників, опубліковано понад 4000 статей у вітчизня-
них і 450 у закордонних виданнях, виконано 
2650 завдань керівних органів країни (Верховної 
Ради, Кабінету міністрів України, Ради національ-
ної безпеки, різних міністерств і відомств тощо). 
Спеціалісти інституту зробили більше 1000 допові-
дей на наукових форумах різного рівня в тому 
числі 120 на міжнародних. 

За звітний період у Спеціалізованій раді 
Д 26.604.01, що діє на базі Інституту, захищено 
47 докторських і 241 кандидатських дисертацій за 
спеціальністю 14.02.01. “Гігієна і професійна пато-
логія” та 14.03.01. “Екологія”. 

Інститут є засновником періодичного наукового 
видання з проблем медичної екології, гігієни, охоро-
ни здоров’я та екологічної безпеки “Довкілля та здо-
ров’я”, що має міжнародний сертифікат, входить до 
ряду науко метричних баз. Журнал виходить 4 рази 
на рік і є фаховим виданням МОН України. 

Міжнародна діяльність ДУ “Інститут громад-
ського здоров’я ім. О. М. Марзєєва НАМН Ук-
раїни” на протязі останнього десятиріччя була 
спрямована на вирішення питань з профілактики 
захворюваності населення, зміцнення громадсь-
кого здоров’я та визначення небезпечних чинників 
зовнішнього та внутрішнього середовища людини 
і здійснювалась у співпраці з наступними органі-
заціями: — Робочою групою ВООЗ з атмосферного 
повітря, де до 2014 року виконував функції кола-
бораційного центру ВООЗ з управління і контро-
лю за якістю та забрудненням повітря в Україні; 
Робочою групою ВООЗ “Зміни клімату та здо-

ров’я”; МАГАТЕ, Міжнародним Комітетом Стан-
дартів радіаційної безпеки (НАББC); Європей-
ським регіональним бюро ВООЗ з питань навко-
лишнього середовища та здоров’я; Європейською 
цільовою групою з навколишнього середовища та 
здоров’я; Швейцарською Агенцією Розвитку та 
Співробітництва (ШАРС); Бюро ВООЗ в Україні з 
питань супроводу проекту Національного плану 
заходів з імплементації та реалізації засад європей-
ської політики “Здоров’я-2020: основ Європейської 
політики в підтримку дій держави і суспільства в 
інтересах здоров’я і благополуччя щодо неінфек-
ційних захворювань на період до 2020 року”; Нау-
ково-дослідним інститутом доктора Рата (США); 
Регіональним підрозділом Північно-Східної Євро-
пи Фірма ECOLAB Sp.z.o.o. (Польща); Європей-
ським суспільно-технічним університетом в місті 
Радом (Польща), Медичним університетом м. Док-
кіо, Японія, ДУ “Республіканський науково-прак-
тичний центр гігієни Міністерства охорони здо-
ров’я Республіки Білорусь” (м. Мінськ). 

Основні наукові напрями досліджень на пер-
спективу:  

ДУ “Інститут громадського здоров’я ім. 
О. М. Марзєєва НАМН України”: 
1. Розвиток наукових досліджень та інновацій в 

галузі громадського здоров’я, спрямованих на 
збереження та зміцнення здоров’я, збільшення 
тривалості життя та профілактику захворю-
вань населення України: 
- вивчення процесів формування громадсь-

кого здоров’я з урахуванням впливу еколо-
гічних та соціальних чинників; 

- розробка теоретичних та методичних основ 
визначення шкідливих чинників довкілля (фі-
зичних, хімічних, біологічних) та ризиків для 
здоров’я від їх дії для вирішення питань уп-
равління якістю навколишнього середовища; 

- удосконалення методології гігієнічної оцінки 
якості продуктів харчування, питної води, 
лікарських засобів, визначення ефективних 
методів їх контролю з урахуванням міжна-
родних вимог. 

2. Розробка та реалізація стратегії захисту та про-
моції здоров’я, запобігання та моніторинг за-
варювань неінфекційної природи: 
- удосконалення системи спостереження за 

станом здоров’я населення та факторами, що 
впливають на його формування;  

- вивчення та аналіз причинно-наслідкових 
зв’язків захворюваності та смертності насе-
лення за умов впливу шкідливих чинників; 

- вивчення ролі способу життя, учбових, ви-
ховних процесів та умов життєдіяльності у 
формуванні здоров’я дітей. 
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3. Науковий супровід розробки стратегії полі-
тики та законодавства у галузі громадського 
здоров’я з урахуванням наукових досягнень 
та рекомендацій міжнародної наукової спіль-
ноти: 
- розробка та вдосконалення законодавчих, 

нормативно-методичних та організаційно-
розпорядних документів щодо збереження і 
зміцнення здоров’я населення та поліпшен-
ня умов життєдіяльності; 

- наукове обґрунтування методології з визна-
чення небезпеки для здоров’я населення та 
наступних поколінь соціально-економічних 
змін у суспільстві, що пов’язані з кризовими 
екстреними ситуаціями, в тому числі АТО, 
на окремих територіях. 

4. Удосконалення засад профілактичної медици-
ни у питаннях сприяння здоров’ю і попе-
редження розвитку захворювань. 

5. Підготовка кадрів вищої кваліфікації у галузі 
знань 22 “Охорона здоров’я” за спеціальностями 
222 “Медицина” та 229 “Громадське здоров’я”. 

Перспективними напрямами наукових до-
сліджень ДУ “Інститут медицини праці ім. Ю. І. Кун-
дієва НАМН України” є: 

- обґрунтування фундаментальних основ дер-
мальної токсичності наноматеріалів, зокрема, 
наночастинок важких металів, при різних тех-
нологічних процесах, пов’язаних із розігрі-
вом, розплавленням і розливом чорних і ко-
льорових металів, а також при зварюванні 
різних металевих конструкцій і виробів тощо;  

- гігієнічна оцінка нових енергозберігаючих 
технологій, електромагнітної безпеки та ком-
бінованого впливу фізичних факторів в умо-
вах сучасного виробництва; 

- створення сучасних інформаційних техноло-
гій щодо реєстрації, обліку, аналізу та моні-
торингу професійних захворювань в Україні; 

- застосування теорії проникнення крізь шкіру 
для потреб супроводження нових пестицидів 
на етапах їх державної реєстрації з метою 
профілактики захворювань шкіри, пов’язаних 
з надходження хімічних речовин через шкіру.  
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В статье изложены основные достижения институтов по вопросам безопасности для здоровья воз-
душной среды населенных мест, безопасности для здоровья питьевой воды в, обеспечения радиа-
ционной безопасности, безопасности для здоровья населения использования полимерных материа-
лов и бытовой химии, безопасности воздействия физических факторов, обеспечения здоровья 
населения в современных условиях, заболеваний, обеспечения здоровья детей и подростков в сфере 
промышленной безопасности и медицины труда. 
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The article describes the main achievements of the institutes on safety issues for the health of the air in 
populated areas, safety for drinking water, radiation safety, public health safety of the use of polymeric 
materials and household chemicals, safety of physical factors, health of the population in modern 
conditions, diseases, ensuring the health of children and adolescents in the field of industrial safety and 
occupational medicine. 

 


