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ВВЕДЕНИЕ

Информационный бюллетень подготовлен по показателям и данным социально-гигиенического мониторинга за 2011 год с использованием информации Территориального органа Федеральной службы государственной статистики по Волгоградской области, отдела клинико-экспертной и организационно-экономической работы Областной детской клинической больницы, ГКУЗ ВОМИАЦ, ФГУ «Главное бюро медико-социальной экспертизы по Волгоградской области», ГУ «Волгоградский государственный областной центр по гидрометеорологии и мониторингу окружающей среды».
В информационном бюллетене представлены: анализ медико-демографических показателей, динамика, структура показателей заболеваемости детей, подростков, взрослого населения по основным классам болезней, ранжирование территорий области. Отражено состояние факторов среды обитания, влияющих на здоровье населения (атмосферный воздух, питьевая вода, почва). Даны предложения по снижению вредного воздействия факторов среды обитания на здоровье населения.
Данные социально-гигиенического мониторинга могут быть использованы с целью разработки и повышения эффективности управленческих решений, направленных на снижение вредного влияния факторов среды обитания на состояние здоровья населения.
Информационный бюллетень подготовлен специалистами отдела социально-гигиенического мониторинга Управления Роспотребнадзора по Волгоградской (исполнители - начальник отдела Н.В. Аброськина, главный специалист-эксперт Н.А. Шевченко, главный специалист-эксперт Э.В. Беседина, ведущий специалист-эксперт Д.К.Князев) с использованием данных ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Волгоградской области» (главный врач – А.Н.Чайка) под руководством руководителя Управления А.В. Злепко.

Глава 1. Здоровье населения
1.1. Демографическая ситуация на территории области
К числу важнейших критериев, характеризующих состояние здоровья населения, относятся медико-демографические показатели. Демографическая ситуация в России в конце 20 века характеризовалась одновременным падением рождаемости и ростом смертности населения (так называемый «русский крест»). В настоящее время рождаемость медленно растет, а смертность снижается. Тем не менее, депопуляция продолжается. Вопросы решения данной проблемы продолжают оставаться актуальными.
Для подготовки раздела были использованы данные Территориального органа Федеральной службы государственной статистики по Волгоградской области. 
Численность населения Волгоградской области  на 1 января 2012  года  составила 2594,8 тыс. человек, уменьшившись за год на 13,7 тыс. человек (0,5%) (рис.1) (данные по населению приведены: 1989 г. – по переписи населения на 12 января, с 2003г. – на начало года, 2011г. – с учетом предварительных итогов ВПН-2010г.). 
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Рис. 1. Численность постоянного населения Волгоградской области
Начиная с 1992 года в Волгоградской области фиксируется превышение общего уровня смертности над рождаемостью, вследствие чего показатель естественного прироста населения имеет отрицательное значение.
Наряду с этим в последние годы наблюдается некоторое замедление темпов депопуляции, выразившееся в росте рождаемости и снижении смертности населения. Показатели рождаемости и смертности  на 1000 населения области в динамике представлены  на рис.2.       
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             Рис.  2. Динамика показателей рождаемости и общей смертности населения 
Волгоградской области
Однако рождаемость в Волгоградской области характеризуется как  «низкая», и показатель рождаемости ниже, чем по РФ (11,2 на 1000 в 2011 году 11,3 – в 2010, РФ – 12,6 в 2010г.),  а смертность – «выше средних значений», и показатель несколько ниже, чем по РФ (13,8 в 2011 году, 14,6 – в 2010, РФ  - 14,3 в 2010г.). Естественная убыль населения несколько сократилась по сравнению с 2010 годом и составила в 2011 году -2,6 на 1000 нас. (-3,3 в 2010г.).
Демографические показатели на 1000 населения за период 2002-2011гг. представлены в таблице 1. 
                                                                                        Таблица  1
Демографические показатели Волгоградской области в динамике 2002-2011 гг.
	Показатель
	год

	
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010
	2011
	РФ

2010

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	Рождаемость
	9,4
	9,6
	9,6
	9,4
	9,8
	10,7
	11,3
	11,4
	11,3
	11,2
	12,6

	Смертность
	16,4
	16,5
	15,4
	15,7
	15,3
	14,6
	14,5
	14,5
	14,6
	13,8
	14,3

	Естественный прирост
	-7,0
	- 6,9
	- 5,8
	- 6,3
	- 5,5
	-3,9
	-3,2
	-3,1
	-3,3
	-2,6
	-1,7


Ранжирование территорий Волгоградской области по показателям рождаемости, смертности и естественного прироста (убыли) населения представлено на рис. 3,4,5. 
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Рис. 3. Ранжирование территорий Волгоградской области по показателю рождаемости 

за период 2007-2011 гг.
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Рис. 4. Ранжирование территорий Волгоградской области по показателю общей смертности за период 2007-2011 гг.
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Рис. 5. Ранжирование территорий Волгоградской области по показателю естественного прироста (убыли) населения за период 2007-2011 гг.

Самые высокие показатели рождаемости в 2011г. зафиксированы в Быковском (17,1 на тыс. населения), Палласовском (16,9 на тыс. населения), Октябрьском (15,5), Старополтавском (15,3), Ольховском (15,3) районах. Самые низкие показатели рождаемости - в г. Волжском (9,4 на тыс. населения), Серафимовическом (9,7), Еланском (9,8), Кумылженском (9,9), Камышинском районе (10,0).
Самые низкие показатели смертности в 2011г. зафиксированы в г. Волжском (11,1), Городищенском (12,1 на тыс. населения), Палласовском (12,6 на тыс. населения) районах. Самые высокие показатели смертности – в Нехаевском (19,4), Киквидзенском (18,7), Новоаннинском (18,2), Даниловском (17,0 на тыс. населения), Жирновском (17,0 на тыс. населения) районах области.
В 2011 году в 7 районах  (в 2010г в 8-ми районах) Волгоградской области (Быковском, Городищенском, Клетском, Николаевском, Октябрьском, Палласовском, Старополтавском) зафиксирован положительный естественный прирост населения.
За период 2006-2010 гг. удельный вес лиц моложе трудоспособного возраста в общей численности населения снизился с 15,7% до 15,3%, трудоспособного возраста – с 62,0% до 61,0%, лиц старше трудоспособного – увеличился с 22,3 до 23,7%. За период 2009-2010 гг. удельный вес трудоспособного населения также уменьшился, а старше трудоспособного - увеличился (табл. 2). *
Таблица 2

Изменения возрастного состава населения Волгоградской области 

	Возраст
	Процент к общей численности

	
	1989 г.
	2000 г.
	2002 г.
	2006 г.
	2007 г.
	2008 г.
	2009 г.
	2010 г.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	Моложе трудоспособного 
	23,3
	19,3
	17,5
	15,7
	15,3
	15,2
	15,2
	15,3

	Трудоспособного
	56,4
	58,2
	60,2
	62,0
	62,1
	61,9
	61,6
	61,0

	Старше трудоспособного
	20,3
	22,5
	22,3
	22,3
	22,6
	22,9
	23,2
	23,7


В Волгоградской области высокий уровень смертности населения обусловлен, прежде всего, смертностью от болезней системы кровообращения, злокачественных новообразований, травм и несчастных случаев. За период 2007-2011гг. возросли показатели смертности от болезней органов пищеварения на 17,8%, дыхания на 25,3%, эндокринной системы на11,3%. Положительным фактом является снижение в области за эти годы показателей смертности от травм и несчастных случаев на19,5%, туберкулеза на-24,5% (табл. 3).
___________________________________________________________________________

*Данные по возрастному составу населения Волгоградской области представлены за 2010 год, т.к. официальные данные из Территориального органа Федеральной службы государственной статистики по Волгоградской области за 2011г. до настоящего момента официально не опубликованы.

Таблица  3

Смертность населения Волгоградской области по основным причинам смерти

( на 100 тыс. населения)

	Основные причины смерти
	2007 год
	2008 год
	2009 год
	2010 год
	2011 год

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Болезни системы кровообращения
	895,1
	887,8
	886,0
	910,4
	820,5


	Злокачественные новообразования
	222,4
	224,1
	229,1
	220,8
	221,0

	Травмы, несчастные случаи
	155,0
	144,5
	137,5
	129,2
	124,8

	Болезни органов пищеварения
	60,2
	60,0
	61,9
	63,2
	70,9

	Болезни органов дыхания
	52,1
	55,5
	62,3
	60,5
	65,3

	Инфекционные и паразитарные болезни
	25,0
	24,8
	24,3
	24,8
	23,4

	 - в т.ч. туберкулез
	20,8
	20,0
	18,8
	17,9
	15,7

	Болезни мочеполовой системы
	8,5
	7,8
	8,4
	10,6
	8,6

	Болезни нервной системы
	5,9
	5,6
	5,1
	6,0
	5,6

	Болезни эндокринной системы
	6,2
	6,5
	6,0
	5,7
	6,9


В структуре причин смертности населения Волгоградской области ведущее место занимают болезни системы кровообращения – 59,2 %, далее злокачественные новообразования – 16,2 %, несчастные случаи, травмы и отравления – 9,0 %, болезни органов пищеварения – 5,1%, болезни органов дыхания – 4,7% (рис. 6)
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Рис. 6. Структура (%) смертности населения Волгоградской области в 2011 году
В структуре причин смертности трудоспособного населения области также лидируют болезни системы кровообращения, но с меньшим удельным весом – 32,3%, на второй позиции находятся травмы, несчастные случаи и отравления – 26,2%, далее злокачественные новообразования – 15,2%, болезни органов пищеварения – 8,3%, болезни органов дыхания – 6,9%. 
Структура общей смертности мужского и женского населения  характеризуется специфическими различиями.  Так,  наибольший удельный вес в структуре смертности мужского населения в 2011г. составляют болезни системы кровообращения (51,4%),  злокачественные новообразования (16,6%), травмы и отравления (13,5%), болезни органов дыхания (6,3%), болезни органов пищеварения  (5,6%) (рис. 7).
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Рис. 7. Структура (%) смертности мужского населения Волгоградской области в 2010 году
Структура общей смертности женского населения  имеет следующий вид: болезни системы кровообращения – 67,7% (их доля их в структуре более значительна, чем у мужчин), злокачественные новообразования – 15,2%, болезни органов пищеварения – 4,6%, травмы и отравления  - 4,2% (в 3,2 раза меньше, чем у мужского населения),  болезни органов дыхания (3,0%) (рис. 8). 
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Рис. 8. Структура (%) смертности женского населения Волгоградской области в 2011 году
Серьезную проблему, по-прежнему, представляет высокий уровень преждевременной смертности населения. Умершие в трудоспособном возрасте в 2011 году составили 24,4%. Смертность по возрастным группам (%) представлена на рис. 9. Самый значительный удельный вес смертности приходится на возрастную группу 70 лет и старше 57,1%.
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Рис. 9. Смертность населения Волгоградской области в 2011г. в разрезе возрастных групп (%)
Из общего числа умерших мужчин, мужчины трудоспособного возраста в 2011 году составили 37,4%, у женщин данный показатель - 10,3%.
В структуре общей смертности мужчин трудоспособного возраста в 2011г. лидирующие места занимают: болезни системы кровообращения -33,6%, далее травмы и отравления (27,9%), злокачественные новообразования (12,8%), болезни органов пищеварения (7,6%), болезни органов дыхания (7,2%).
В структуре смертности женщин трудоспособного возраста  в 2011г. лидируют болезни системы кровообращения (27,0%), злокачественные новообразования (24,8%), травмы и отравления (19,6%), болезни органов пищеварения (10,7%), болезни органов дыхания (5,7%).
Смертность населения Волгоградской области от злокачественных новообразований.
В 2011 году в общей структуре смертности в Волгоградской области злокачественные новообразования занимают второе место, уступая только заболеваниям системы кровообращения. Среди умерших от злокачественных новообразований 46,0% женщин и 54,0% мужчин. Умершие в трудоспособном возрасте составляют 23,2% от всех умерших от злокачественных новообразований в 2011 году.
В 2011г. в Волгоградской области от злокачественных новообразований умерли 5748 человек (в 2010г. - 5772 человека). Динамика показателя смертности населения от злокачественных новообразований за 2007-2011 годы представлена на рисунке 10.
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Рис. 10. Динамика показателя смертности от злокачественных новообразований населения Волгоградской области в 2007-2011г.г.

Прирост показателя смертности от злокачественных новообразований по области  за год в 2011 году в целом составила 0,09%. 
В таблице 4 представлена смертность населения Волгоградской области от всех злокачественных заболеваний в динамике с 2007 по 2011г. включительно. За 5-тилетний период наблюдался рост смертности от  з.н. органов пищеварения +7,8%, з.н. губы, рта, глотки +10,2%, з.н. грудной железы +2,3%, з.н. почек, органов мочевыделения +1,1%, рак IN SITU, доброкачественные новообразования +56,8%.
Таблица 4
Смертность населения Волгоградской области от злокачественных новообразований 

в 2007-2011г.г. (на 100 тысяч населения)

	Основные причины смерти от злокач. новообразований
	2007 год
	2008 год
	2009 год
	2010 год
	2011 год

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Зл.нов-я губы, рта, глотки
	4,4
	4,7
	5,6
	5,0
	4,8

	Зл.нов-я органов пищев-я
	75,8
	79,3
	78,6
	78,9
	81,7

	Зл.нов-я органов дыхания
	45,1
	45,0
	46,6
	46,9
	44,7

	Зл.нов-я костей, кожи
	4,7
	4,8
	5,4
	4,9
	4,3

	Зл.нов-я мягких тканей
	2,6
	3,1
	3,0
	2,4
	2,5

	Зл.нов-я грудной железы
	17,1
	18,1
	18,3
	17,3
	17,5

	Зл. нов-я женских половых органов
	18,8
	19,5
	19,3
	17,6
	17,2

	Зл.нов-я мужских половых органов
	7,9
	8,2
	9,6
	8,3
	8,8

	Зл.нов-я почек, орг-в мочевыделения
	13,4
	12,9
	14,7
	12,7
	13,6

	Зл.нов-я мозговых оболочек и др.
	4,4
	4,8
	4,0
	5,0
	4,2

	Зл.нов-я др. и неуточ. локализации
	12,5
	10,9
	12,7
	10,1
	9,9

	Зл.нов-я крови, лимф. ткани
	10,3
	11,9
	9,3
	9,6
	9,8

	Зл.нов-я щитовидной железы
	*
	*
	*
	*
	0,6

	Рак IN SITU, доброкачественные новообразования
	1,0
	0,9
	1,5
	2,0
	1,5


*нет данных
В структуре смертности от злокачественных новообразований наибольший удельный вес составляют злокачественные новообразования органов пищеварения – 37,0% (в 2010г. - 35,7%), новообразования органов дыхания – 20,2% (в 2010г. - 21,2%), новообразования грудной железы – 7,9% (в 2010г. - 7,8%), новообразования женских половых органов – 7,8% (в 2010г. – 8,0%), новообразования почек и мочевыделительной системы – 6,1% (в 2010г. – 5,8%) (рис. 11).
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Рис. 11. Смертность населения Волгоградской области в 2011 году от злокачественных новообразований по причинам (%)
В 2011 году в Волгоградской области от злокачественных новообразований умерли 3 103 мужчины, из них 892 (28,7%) в трудоспособном возрасте. В структуре смертности от злокачественных новообразований у мужчин в 2011 году преобладают новообразования органов пищеварения  35,5%, новообразования органов дыхания 31,3% новообразования почек и органов мочевыделения – 8,1%. 
В 2011 году в Волгоградской области от злокачественных новообразований погибли 2645 женщин, из них 442 (16,7%) в трудоспособном возрасте. В структуре смертности от злокачественных новообразований у женщин в 2011 году преобладают новообразования органов пищеварения – 38,7%, новообразования женских половых органов и новообразования грудной железы по 16,9%, новообразования органов дыхания – 7,3% .
В 2011 году показатель смертности от злокачественных новообразований, превышающий среднеобластной  (221,0 случаев на 100 тыс. населения), зафиксирован на 22 территориях области. Пять территорий, с наиболее высокими показателями (на 100 тыс. нас.): Урюпинский р-н – 293,8, г. Урюпинск  - 298,5, Иловлинский р-н  – 283,9, Новоаннинский р-н - 282,5, Нехаевский – 273,0.
Самый высокий показатель смертности от злокачественных новообразований в 2011г., так же как и в 2009, 2010гг. зафиксирован в Урюпинском районе.

Младенческая смертность.
На формирование младенческой смертности оказывает влияние множество факторов – качество лечебно-профилактической помощи детям со стороны родовспомогательной и педиатрической служб, время рождения ребенка (сезонность), пол ребенка, возраст матери в момент рождения ребенка, порядковый номер родов, интервал между беременностями и другие. Актуальность изучения показателей младенческой смертности для учреждений государственной санитарно-эпидемиологической службы определяется тем, что ее уровень является важнейшим маркером санитарно-гигиенической ситуации на территории, значительно более оперативно, чем показатели общей смертности, реагирующим на любые изменения условий жизни и состояния окружающей среды. Смертность детей первого года жизни в значительной степени зависит от условий, в которых протекала беременность, и в которых находился сам новорожденный.

Динамика показателя младенческой смертности с 2007 года представлена на рисунке 12. В 2011 году показатель младенческой смертности в Волгоградской области составил 9,08 ‰ (показатель в РФ – 7,5‰ в 2010г.)  и за 5 лет снизился на 16,6%.
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Рис.12.  Динамика младенческой смертности по Волгоградской области 

(на 1000 родившихся живыми) с 2007г. по 2011г.

Среди причин смерти детей в возрасте до года лидирующие места занимают: смертность в перинатальном периоде – 46,6% (в 2010г. - 47,9%), врожденные аномалии (пороки) развития – 23,5% (в 2010г. – 23,3%), травмы – 10,6% (в 2009г. – 7,6%), болезни органов дыхания – 6,4% (в 2010г. - 6,6%), болезни нервной системы – 3,0%  (в 2010г. – 4,2%) (рис. 13).
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Рис.13. Структура младенческой смертности по Волгоградской области в 2010 году

В 2011 году  уровень младенческой смертности, превышающий среднеобластной, зафиксирован на 12 территориях области. Наиболее высокие показатели младенческой смертности зафиксированы в Николаевском (20,1‰), Нехаевском (18,1‰) районах. Не зафиксировано случаев младенческой смертности в Кумылженском районе. В Ольховском районе показатель составил 0,0‰.
На рисунке 14 представлены территории Волгоградской области, проранжированные по показателю младенческой смертности.
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Рис.14. Ранжирование территорий Волгоградской области по показателю младенческой смертности в 2011 году (на 1000 родившихся живыми)

Заключение и рекомендации:
Основные мероприятиями по улучшению демографической ситуации в Волгоградской области должны быть направлены на реализацию Концепции демографической политики Российской Федерации, утвержденную Указом Президента Российской Федерации N 1351 от 9 октября 2007. Наиболее приоритетной должна стать реализация данных мероприятий на территориях области, где сложилась наиболее неблагоприятная демографическая ситуация:
1. Решение задачи по сокращению уровня смертности населения, прежде всего граждан трудоспособного возраста, прежде всего на территориях области с высоким уровнем данного показателя (2011г.) - Нехаевском районе (19,4 на тыс. населения), Киквидзенском (18,7), Новоаннинском (18,2), Даниловском (17,0), Жирновском (17,0) районах области.  Эти мероприятия предусматривают в первую очередь снижение смертности по нозологиям, которые имеют наибольший удельный вес в причинах смертности населения, в т.ч трудоспособного возраста:
1.1. сокращение уровня смертности от заболеваний сердечно-сосудистой системы за счет создания комплексной системы профилактики факторов риска, ранней диагностики с применением передовых технологий, улучшения материально-технического обеспечения учреждений здравоохранения, оказывающих помощь, в том числе экстренную, больным, страдающим сердечно-сосудистыми заболеваниями, повышение доступности высокотехнологичной медицинской помощи, а также развитие системы восстановительного лечения и реабилитации этих больных; 
1.2. сокращение уровня смертности,  в т.ч. трудоспособного населения, от внешних причин: травматизма в результате дорожно-транспортных происшествий, травм и несчастных случаев  (в т.ч. на производстве, от самоубийств и др.);
1.3. сокращение уровня смертности от онкологических заболеваний, прежде всего на территориях, где зафиксированы наиболее высокие уровни смертности за последние годы - за счет внедрения программ профилактики, а также за счет скрининговых программ раннего выявления онкологических заболеваний. В 2011 году это: Урюпинский р-н (293,8), г. Урюпинск (291,6), Иловлинский (283,9), Новоаннинский (282,5), Нехаевский (273,0).
2. Решение задачи по повышению уровня рождаемости, прежде всего на территориях с низкими показателями: г. Волжском (9,4 на тыс. населения), Серафимовичском (9,7), Еланском (9,8), Кумылженском (9,9), Камышинском (10,0) районах, Волгограде (10,2). Решение данной задачи требует использование всех механизмов государственной поддержки семей, имеющих детей, созданием в городах и сельской местности среды обитания, благоприятной для семей с детьми, создание условий для повышения доступности жилья, в первую очередь для молодых семей с детьми, укрепление института семьи, возрождение и сохранение духовно-нравственных традиций семейных отношений.
3. Решение задач по сокращению уровня материнской и младенческой смертности, укреплению репродуктивного здоровья населения, т.к. уровень младенческой смертности на территории области превышает показатель по РФ в 2010г. (в 2011 году показатель младенческой смертности в Волгоградской области составил 9,08‰, показатель в РФ в 2010г. – 7,5‰). 
1.2. Состояние  здоровья  населения  области по  данным заболеваемости
При анализе заболеваемости населения Волгоградской области использована компьютерная база данных ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Волгоградской области», составленная по материалам отдела клинико-экспертной и организационно-экономической работы Областной детской клинической больницы, ГКУЗ ВОМИАЦ (ф. № 31 “Сведения о медицинской помощи детям и подросткам-школьникам”, ф. № 12 “Отчет о числе заболеваний, зарегистрированных у больных, проживающих в районе обслуживания лечебного учреждения”). Сформированная с 1993г. база данных заболеваемости детей до года и 0—14 лет, подростков (15—17 лет), взрослых (18 лет и старше) позволяет проследить за ее динамикой. 
1.2.1. Заболеваемость детей первого года жизни.
В 2011г. показатель заболеваемости детского населения до года составил 2411,0 (на 1000 дет. населения первого года жизни).

В сравнении с 2007 годом, темп убыли составил – 10,4%, а в сравнении с 2010 годом  уровень заболеваемости возрос на 5,8%. На рис. 15 представлен уровень заболеваемости детей первого года жизни в динамике 2007-2011г.г.
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Рис. 15. Динамика показателя заболеваемости детей первого года жизни 

Волгоградской области 2007-2011г.г.
К территориям с наиболее высокими показателями заболеваемости детей первого года жизни,  относятся: Николаевский р-н – 4885,79 на 1000 детей 1 года жизни, г. Волгоград – 3294,71, Фроловский р-н – 3194,03, г. Волжский – 2999,38, Дубовский р-н – 2464,62.
Наиболее интенсивный темп прироста заболеваемости детей до года в 2011 году, в сравнении с 2010 годом, наблюдался на следующих административных территориях: Михайловском (+65,3%), Быковском (+61,0%), Камышинском (+42,9%), Кумылженском (+35,5%), Фроловском (+33,2%) районах, г. Михайловка (+34,6%).
В сравнении с 2010г. отмечается прирост как заболеваемости детей до года в целом, так и по большинству классов болезней. В таблице 5 представлены данные по показателям заболеваемости различными нозологиями в сравнении с 2007г (за 5-тилетний период)  и с 2010г.
Таблица 5
Распространенность  заболеваний у детей первого года жизни
(на 1000 детей первого года жизни)
	Классы, формы болезней
	Показатель на 1000 детей первого года жизни по годам
	Темп прироста/убыли,          %

	
	2007г.
	2010г.
	2011г.
	2011г./2010г.
	2011г./

2007г.

	Общая заболеваемость
	2689,4
	2279,3
	2411,04
	+5,8
	-10,4

	Из них (
Некоторые инфекционные и паразитарные болезни
	74,7
	58,3
	62,1
	+6,5
	-16,9

	Болезни эндокринной системы, расстройства питания, нарушения обмена веществ
	23,1
	18,4
	18,28
	-0,7
	-20,9

	- рахит
	4,0
	3,1
	2,2
	-29
	-45

	- гипотиреоз
	0,12
	0,37
	0,43
	+16,2
	+258,3

	Болезни крови и кроветворных органов и отдельные нарушения, вовлекающие иммунный механизм
	97,5
	73,48
	67,98
	-7,5
	-30,3

	- анемии
	92,1
	68,75
	65,34
	-5
	-29,1

	Болезни глаза
	88,4
	81,8
	93,18
	+13,9
	+5,4

	Болезни уха
	38,9
	31,63
	31,84
	+0,7
	-18,1

	Болезни нервной системы и органов чувств
	215,8
	219,96
	222,57
	+1,2
	+3,1

	ДЦП
	1,2
	1,03
	1,12
	+8,7
	-6,7

	Болезни органов дыхания
	1015,0
	970,97
	1046,92
	+7,8
	+3,1

	Болезни органов пищеварения
	106,9
	102,24
	98,2
	-3,95
	-8,1

	Болезни мочеполовой системы
	64,7
	64,49
	59,18
	-8,2
	-8,5

	Врожденные аномалии
	70,6
	64,42
	65,45
	+1,6
	-7,3

	Отдельные состояния, возникающие в перинатальном периоде
	726,3
	447,06
	485,11
	+8,5
	-33,2

	Травмы и отравления
	16,6
	13,62
	16,52
	+21,3
	-0,5


В 2011 году основное место в структуре заболеваемости детей до 1 года занимают болезни органов дыхания – 43,4% (в 2010г. - 42,6%), из них на долю респираторных заболеваний, гриппа, пневмоний приходится 90,6%, на второй позиции  – отдельные состояния, возникающие в перинатальном периоде – 20,1% (в 2010г. -  19,6%),  далее болезни нервной системы – 9,2% (в 2009г. - 9,7%), болезни органов пищеварения – 4,1% (в 2010г. - 4,5%), болезни глаза и его придаточного аппарата – 3,9% (в 2010г. - 3,6%) (рис. 16).
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Рис. 16. Структура (%) заболеваемости детей первого года жизни 
Волгоградской области в 2011г.
В таблице 6 представлены территории, где в  2011 году наблюдались наиболее высокие показатели заболеваемости детей первого года жизни по основным классам болезней: 



   Таблица 6
Территории риска по показателям заболеваемости детей первого года жизни в Волгоградской области по основным классам болезней в 2011 году.
	Наименование территории
	Наименование класса болезней
	Показ. заболев. На 1000 детей первого года жизни
	Показ. заболев.

на 1000 детей  первого года жизни областной

	1
	2
	3
	4

	Николаевский 
	Инфекционные болезни 
	314,76
	62,1

	
	Болезни эндокринной системы
	69,64
	18,28

	
	Болезни органов дыхания
	2969,36
	1046,92

	
	Травмы, отравления
	55,71
	16,52

	г.Волгоград
	Болезни нервной системы
	466,88
	222,57

	
	Болезни уха
	51,16
	31,84

	
	Болезни системы кровообращения
	19,76
	9,88

	
	Болезни костно-мышечной системы
	73,81
	34,62

	
	Отдельные состояния, возникающие в перинатальном периоде
	773,06
	485,11

	Фроловский
	Болезни крови
	313,43
	67,98

	Котовский
	Болезни крови
	159,22
	67,98

	г. Камышин
	Новообразования
	26,72
	9,09

	г.Михайловка 
	Новообразования
	26,07
	9,09

	
	Болезни органов пищеварения
	177,9
	98,2

	
	травмы
	58,28
	16,52

	г.Волжский
	Болезни глаза
	291,23
	93,18

	
	Врожденные аномалии
	134,1
	65,45

	
	Травмы
	47,92
	16,52

	Дубовский
	Болезни эндокринной системы
	70,77
	18,28

	
	Болезни мочеполовой системы
	76,92
	59,18

	Новоаннинский
	Болезни эндокринной системы
	86,02
	18,28

	Чернышковский
	Болезни эндокринной системы
	99,42
	18,28

	Старополтавский
	Болезни уха
	85,82
	31,84

	Еланский
	Болезни органов пищеварения
	255,97
	98,2

	Кумылженский
	Болезни органов пищеварения
	172,62
	98,2

	Суровикинский
	Болезни кожи
	142,52
	68,88


1.2.2. Заболеваемость населения по контингенту дети, подростки,  взрослые
В качестве  приоритетных  моментов, определяющих, актуальность и необходимость проведения работ по социально-гигиеническому  мониторингу  на  территории области  является,   повышенный   уровень    числа   заболеваний,  которые имеют прямую или опосредованную связь с неблагополучием   среды  обитания. Показатель общей заболеваемости   в 2011г. снизился  и находится на уровне -  137571,9 (138102,0– в 2010г.) на 100 тыс. населения области. Общая заболеваемость населения незначительно снизилась по сравнению с 2010 годом.  В 2011г. на территориях  области  регистрировались показатели общей заболеваемости, превышающие  среднеобластные более чем в 2 раза (рис.17).    
В 2011 году  уровень общей заболеваемости  (распространенность болезней),  по данным обращаемости  населения  в лечебно-профилактические учреждения,  имеет  некоторую тенденцию к  повышению среди  детей и подростков (у детей 0-14 лет-221458,9 (219074,9– 2010г.), у подростков 15-17 лет - 187049,1 (182870,3- 2010г). 
 У взрослого населения уровень общей заболеваемости несколько снизился и составил 121118,5 (122318,9– 2010г.) на  100  тыс. населения. По области в 2011г. по сравнению с 2010г.  увеличилось число обращений по следующим классам болезней (табл. 7):

Дети 
Болезни эндокринной системы и расстройства питания                                18,1%                                                                     Болезни системы кровообращения                                                                    4,8%                                      

Болезни органов дыхания                                                                                   6,0%

Врожденные аномалии (пороки развития)                                                       11,2%

Подростки 
Болезни эндокринной системы и расстройства питания                                 11,4%    
Болезни нервной системы                                                                                   2,8%

Болезни глаза и его придаточного аппарата                                                      6,3%

Болезни системы кровообращения                                                                     3,0%

Болезни органов дыхания                                                                                   10,7%

Болезни костно-мышечной системы                                                                  16,0%

Болезни мочеполовой системы                                                                           5,8%

Врожденные аномалии (пороки развития)                                                         3,9%

Травмы, отравления и некоторые др. посл-я возд-я внеш. причин
   13,1%

Взрослые 
Болезни эндокринной системы и расстройства питания                                   5,5%

Болезни органов дыхания                                                                                     1,8%

Болезни мочеполовой системы                                                                            4,1%

Болезни крови и кроветворных органов                                                              9,1%
Таблица  7  

Общая заболеваемость  (распространенность) населения области по контингенту  дети, подростки, взрослые

	Классы, формы болезней


	Показатель на 100 000 детского населения по годам
	темп прироста/убыли 2011/

2010, %
	Показатель на 100 000 подросткового населения по годам
	темп прироста/убыли 2011/

2010, %
	Показатель на 100 000 взрослого населения по годам
	темп прироста/ убыли 2011/

2010, %

	
	2011г.
	2010г.
	
	2011г.
	2010г.
	
	2011 г.
	2010 г.
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	Всего
	221458,9
	219074,9
	+1,1
	187049,1
	182870,3
	+2,3
	121118,5
	122318,9
	-1

	В том числе (
Некоторые инфекционные и паразитарные б-ни
	7336,7
	8395,4
	-12,6
	2841,9
	3513,2
	-19,1
	3164,8
	3161,9
	+0,1

	Новообразования
	535,2
	917,0
	-41,6
	577,2
	793,3
	-27,2
	4603,4
	4774,3
	-3,6

	Болезни крови и кроветворных органов
	1854
	2019,5
	-8,2
	691
	760,0
	-9,1
	499,3
	457,5
	+9,1

	· анемии
	1729
	1893,4
	-8,7
	556,9
	649,8
	-14,3
	443,9
	426,7
	+4

	Болезни эндокринной системы……..
	3656
	3096,0
	+18,1
	6522,2
	5854,2
	+11,4
	5472,9
	5187,6
	+5,5

	· ожирение
	1256,4
	1177,7
	+6,7
	2160,5
	1869,1
	+15,6
	738
	629,8
	+17,2

	· сахарный диабет
	90,9
	81,6
	+11,4
	180,8
	191,7
	-5,7
	3138,5
	2915,8
	+7,6

	Психические расстройства и расстройства поведения
	3077,6
	3259,3
	-5,6
	5915
	6135,5
	-3,6
	4809,8
	4997,9
	-3,8

	Болезни нервной системы
	5923,5
	5921,3
	0
	7142,5
	6944,9
	+2,8
	2509,6
	2556,5
	-1,8

	Болезни глаза и его придаточного аппарата
	10158,2
	9978,3
	+1,8
	13864,7
	13040,2
	+6,3
	8291,7
	8593,9
	-3,5

	· миопия
	0
	0
	0
	953,3
	815,2
	+16,9
	1950,6
	2029,9
	-3,9

	Болезни уха и сосцевидного отростка
	5564,6
	5564,4
	0
	3094,6
	3578,6
	-13,5
	3395,6
	3535,4
	-4

	Болезни системы кровообращения
	2586,5
	2467,6
	+4,8
	5559,3
	5397,2
	+3
	26273,6
	26124,1
	+0,6

	болезни, характеризующиеся  повышенным кровяным давлением
	167,9
	189,0
	-11,2
	950,9
	1014,9
	-6,3
	9125,2
	8758,9
	+4,2

	Болезни органов дыхания
	137926,2
	130157,9
	+6
	78844,3
	71199,8
	+10,7
	16626,4
	16331,2
	+1,8

	· хронические болезни миндалин и аденоидов
	2563,5
	2373,5
	+8
	2588
	2645,2
	-2,2
	402,6
	389,8
	+3,3

	· бронхит хронический
	861,5
	911,6
	-5,5
	1491
	1461,5
	+2
	487,8
	479,9
	+1,6

	· пневмонии
	7451,9
	5525,1
	+34,9
	0
	3107,9
	-
	0
	1722,0
	-

	· астма, астматический статус
	0,3
	0
	-
	0
	0
	-
	303
	310,9
	-2,5

	· аллергический ринит (поллиноз)
	644,7
	666,9
	+3,3
	280,2
	304,2
	-7,9
	305,3
	312,3
	-2,2

	Болезни органов пищеварения
	9802,3
	9889,6
	-0,9
	16300,6
	17305,4
	-5,8
	7942,1
	8152,1
	-2,6

	· язва желудка и 12-перстной кишки
	21,4
	19,3
	+10,9
	247,9
	214,7
	+15,5
	966
	1009,8
	-4,3

	· гастрит и дуоденит
	1319,1
	1372,4
	-3,9
	4898,2
	4824,3
	+1,5
	1843,8
	1731,2
	+6,5

	Болезни костно-мышечной системы
	4958,4
	5217,0
	-5
	9135,3
	7873,7
	+16
	9401,3
	9567,2
	-1,7

	Болезни мочеполовой системы
	5330,4
	5238,1
	+1,8
	11671,9
	11034,4
	+5,8
	11874,9
	11411,6
	+4,1

	Болезни кожи и подкожной клетчатки
	6603
	10070,2
	-34,4
	6480,2
	11680,8
	-44,5
	5021,4
	5089,6
	-1,3

	Беременность, роды и послеродовый период
	2,4
	3,8
	-36,8
	918,6
	997,7
	-7,9
	3600
	3798,2
	-5,2

	Врожденные аномалии
	3053,5
	2746,1
	+11,2
	1698,2
	1634,9
	+3,9
	104,5
	104,5
	0

	Травмы и отравления
	7687,9
	8149,4
	-5,7
	13683,8
	12097,6
	+13,1
	7328,2
	8101,7
	-9,6












Рис. 17. Наиболее высокие показатели общей заболеваемости по приоритетным классам болезней

по Волгоградской области  (зарегистрировано на 100 тыс. населения)
В 2011г. основное место в структуре  заболеваемости у детей и подростков занимают болезни  органов дыхания (62,28 %  и  42,15 %  соответственно). В структуре заболеваемости  взрослого населения ведущая роль принадлежит болезням системы кровообращения (21,69%). На  втором  месте у детей  болезни глаза и его придаточного аппарата - 4,59%, у подростков - болезни органов пищеварения – 8,71%,  у взрослых – болезни органов дыхания: на них приходится 13,73 % (табл.8).

                                                                                                                         Таблица  8
Ранговое  распределение  заболеваний (по обращаемости) 

в разных возрастных группах 

	Ранговое место
	Дети 0-14 лет
	Подростки 15-17 лет
	Взрослые 18 лет и старше

	1
	2
	3
	4

	I
	Болезни органов дыхания – 62,28 % 
	Болезни органов дыхания  – 42,15%
	Болезни системы кровообращения – 21,69% 

	II
	Болезни глаза и его придаточного аппарата – 4,59%


	Болезни органов пищеварения – 8,71%
	Болезни органов дыхания –  13,73 %

	III
	Болезни органов пищеварения – 4,43%
	Болезни глаза и его придаточного аппарата – 7,41 %
	Болезни мочеполовой системы– 9,8%

	IV
	Травмы, отравления и некоторые другие последствия  внешних причин – 3,47 %
	Травмы, отравления и некоторые другие последствия  внешних причин – 7,32%
	Болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани –7,76 %

	V
	Некоторые инфекционные и паразитарные болезни – 3,31%
	Болезни мочеполовой системы– 6,24%


	Болезни глаза и его придаточного аппарата – 6,85 %

	VI
	Болезни кожи и подкожной клетчатки – 2,98%
	Болезни костно-мышечной системы – 4,88%
	Болезни органов пищеварения – 

6,56 %

	VII
	Болезни нервной системы – 2,67%
	Болезни нервной системы – 3,82%
	Травмы, отравления и некоторые другие последствия  внешних причин – 6,05 %


В динамике  c  2002г. – 2011г.   общая заболеваемость населения Волгоградской области по всем возрастным группам  имеет тенденцию к росту: у детей прирост заболеваемости составил 16,8%,  у подростков – 30,6%, у  взрослых  - 7,4%, хотя в последние годы темп прироста заболеваемости несколько замедлился (рис.18). 
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Рис. 18. Уровень заболеваемости населения Волгоградской области 2001-2011 гг.

Рост по области общей заболеваемости за период с 2002 по 2011г.г. (за 10 лет) обусловлен  стабильно высоким уровнем заболеваемости по таким видам патологии как: 
среди   детей  

· новообразования (с 375,4– 2002г. до 535,2 - 2011г., темп прироста +42,6%);
· б-ни эндокринной системы и расстройства питания (с 2830,9 – 2002г. до 3656,0- 2011г., темп прироста +29,2%), в т.ч. ожирение (с 692,1 в 2002г. до 1256,4 в 2011г, прирост составил 81,5%);
· врожденные аномалии (пороки развития) (с 1852,4 – 2002г. до 3053,5- 2011г., темп прироста +64,8%); 
· болезни системы кровообращения (с 2048,2 – 2002г. до 2586,5– 2011г., темп прироста +26,3);
· болезни органов дыхания (с 97808,5 – 2002г. до 137926,2 – 2011г., темп прироста +41,0% ).

среди подростков

· новообразования (с 357,5  на  100 тыс. подростков – 2002г.  до  577,2 – 2011 г., темп прироста + 61,5%); 

· б-ни эндокринной системы и расстройства питания (с 3933,5 – 2002г. до 6522,2- 2011г., темп прироста +65,8%), в т.ч. ожирение (с 823,5 в 2002г. до 2160,5 в 2011г, прирост составил 162,4%);

· болезни глаза и его придаточного аппарата (с 9246,0  – 2002г. до 13864,7 – 2011 г. на  100 тыс.  подростков,   темп  прироста +50,0%);
· болезни системы кровообращения (с 3233,0 – 2002г. до 5559,3– 2011г., темп прироста +72,0), в т.ч. болезни, характеризующиеся повышенным кровяным давлением (с 470 – 2002г. до 950,9– 2011г., темп прироста +102,1) ;

· болезни органов дыхания (с 46956,5 – 2002г. до 78844,3 – 2011г., темп прироста +67,9% );

· болезни мочеполовой системы (с 8212,4 до 11671,9, прирост составил 42,1%);

· врожденные аномалии (пороки развития) (с 1081,7 – 2002г. до 31698,2- 2011г., темп прироста +57,0%); 

· травмы, отравления и другие последствия воздействия внешних причин (с 9654,7 до 13683,8, прирост составил +41,7%).
среди взрослых
· б-ни эндокринной системы и расстройства питания (с 3359,8 – 2002г. до 5472,9- 2011г., темп прироста +62,9%), в т.ч. ожирение (с 282,3 в 2002г. до 738,0 в 2011г, прирост составил 161,4%);

· болезни мочеполовой системы (с 9442,2 до 11874,9, прирост составил 25,8%);

· болезни системы кровообращения (с 20544,2 – 2002г. до 26273,6– 2011г., темп прироста +27,9%), в т.ч. болезни, характеризующиеся повышенным кровяным давлением (с 5270,6 – 2002г. до 9125,0 – 2011г., темп прироста +73,1%).
1.2.3. Впервые установленная заболеваемость населения области 
по контингентам дети, подростки, взрослые
Показатель впервые установленной заболеваемости в 2011г. у детского населения составил 190451,6 на 100 тыс. населения 0-14 лет  (в 2010г. – 187404,1), у подросткового  127882,6 на 100 тыс. населения в возрасте 15-17 лет (в 2010г. –124043,6), у взрослого населения – 48303,9 на 100 тыс. населения 18 лет и старше (в 2010г. - 49339,7).

В динамике 2002–2011г.г. впервые установленная заболеваемость у детского и подросткового населения  Волгоградской области имеет тенденцию к росту: у детей прирост заболеваемости составил +22,1%,  у подростков +35,3%. Только у взрослого населения наблюдается убыль показателя: - 6,7% (рис. 19). 
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Рис. 19. Уровень впервые установленной заболеваемости населения  

Волгоградской  области 2002-2011г.г.
В структуре впервые установленной заболеваемости у детей лидируют болезни органов дыхания – 70,2% (в 2010г. - 67,2%), далее травмы, отравления и некоторые другие последствия  внешних причин – 4,0%, некоторые инфекционные и паразитарные болезни – 3,7%, болезни органов пищеварения –  3,2%, болезни глаза и его придаточного аппарата - 3,0% (рис.20).
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Рис. 20. Структура впервые установленной заболеваемости детского населения  

Волгоградской  области в 2011г.

В структуре впервые установленной заболеваемости у подростков также лидируют болезни органов дыхания – 56,2% (в 2010г. -55,4%), далее травмы, отравления и некоторые другие последствия  внешних причин - 10,7%, болезни органов пищеварения –  5,0%,  болезни мочеполовой системы – 4,9 %, болезни кожи и подкожной клетчатки – 3,9%, (рис.21).
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Рис. 21. Структура впервые установленной заболеваемости подросткового населения  

Волгоградской  области в 2011г.

В структуре впервые установленной заболеваемости у взрослых лидируют болезни органов дыхания – 27,4% (в 2010г. - 25,4%), далее травмы, отравления и некоторые другие последствия  внешних причин – 15,2%, болезни мочеполовой системы – 10,3%,  болезни кожи и подкожной клетчатки - 8,4%, беременность, роды и послеродовый период –  6,7%, (рис.22).
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Рис. 22. Структура впервые установленной заболеваемости взрослого населения  

Волгоградской  области в 2011г.

Наиболее значительный прирост впервые установленной заболеваемости населения области за период наблюдения с 2002 года произошел по следующим видам патологии: 

среди   детей (0-14 лет) 

· врожденные аномалии системы кровообращения (с 118,6 на 100тыс. дет. нас.- 2002г. до 616,8 – 2011г. прирост +420,1%);

· новообразования (с 213,7  на  100 тыс.  детей – 2002г.  до  301,0 – 2011г., прирост +40,9%);   

· ожирение (с 281,6 в 2002г. до 546,8  на 100 тыс.дет.нас. в 2011г., прирост составил 94,2%;

· болезни органов дыхания (с 92781,1 в 2002г. до 1333766,1 в 2011г., прирост 40,9%), в т.ч. пневмонии (с 580,0 в 2002г. до 7451,9 в 2011г., прирост составил 1184,8%);

· аллергический ринит (с 185,0 – 2002г. до  644,7 на 100 тыс. дет.нас. - 2011г., прирост +248,5%);

среди подростков (15-17 лет включительно)

· болезни эндокринной системы (с 1421,7  до 2461,1 на  100 тыс. подр. нас.,   прирост +73,1%), в том числе ожирение (с 4236,1 в 2002г. до 704,2 в 2011г., прирост составил +198,3%);

· новообразования (с 195,6 в 2002г. до 295,8 на  100 подр. нас. в 2011г., прирост  + 51,2%);
· болезни нервной системы (с 1949,4 до 2899,4, прирост 49,4%);

· болезни системы кровообращения (с 1160,4 до 1873,1, прирост 61,4%);

· болезни органов дыхания (с 41763,2 до 71858,7, прирост 72,1%);
· болезни мочеполовой системы (с 4417,1 до 6238,3, прирост 41,2%);

· травмы, отравления (с 9645,5 до 13683,8, прирост 41,9%);
среди взрослых (18 лет и старше)

· ожирение (с 46,8 до 150,7 на  100 000  взрослых, прирост + 222,0%); 

· из группы болезней органов дыхания: астма (с 30,6 до 108,9, прирост +255,9%); аллергический ринит (с 78,2 до 205,3  прирост +290,4%);

· сальпингит и оофорит (с 514,6 в 2002г. до 1707,1 на 100 тыс. взр. нас. в 2011г., прирост составил +231,7%).

Впервые установленная заболеваемость населения Волгоградской области по контингентам  дети, подростки, взрослые в 2010-2011 гг. представлена в таблице 9.

Таблица 9
Впервые установленная заболеваемость населения Волгоградской области по контингентам  дети, подростки, взрослые

	Классы, формы болезней


	Показатель на 100 000 детского населения по годам
	темп прироста/убыли 2011/

 2010, %
	Показатель на 100 000 подросткового населения по годам
	темп прироста/убыли 2011/

 2010, 
%
	Показатель на 100 000 взрослого населения по годам
	темп прироста/ убыли 

2011/

 2010, 
%

	
	2010г.
	2011г.
	
	2010г.
	2011г.
	
	2010г.
	2011г.
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	Всего
	187404,1
	190451,6
	1,63
	124043,6
	127882,6
	3,09
	49339,7
	48303,9
	-2,10

	В том числе (
Некоторые инфекционные и паразитарные болезни
	8031,5
	7094,4
	-11,67
	3241,1
	2589,2
	-20,11
	2155
	2156,2
	0,06

	Новообразования
	573,4
	301,0
	-47,51
	415,6
	295,8
	-28,83
	1166,3
	1121,4
	-3,85

	Болезни крови и кроветворных органов
	1078,6
	967,3
	-11,06
	368,5
	341,3
	-7,38
	86,5
	102,5
	18,50

	анемии
	1057,8
	935,4
	-11,57
	352,5
	301,8
	-14,38
	77,9
	88,8
	13,99

	Болезни эндокринной системы, наруш. обмена в-в
	1386
	1657,7
	19,60
	1859,9
	2461,1
	32,32
	621,8
	646,1
	3,91

	ожирение
	492,5
	546,8
	11,03
	475,3
	704,2
	48,16
	74,5
	150,7
	102,28

	сахарный диабет
	13,6
	17,3
	27,21
	20,7
	10,80
	-47,83
	296,2
	255,1
	-13,88

	Психические расстройства и расстройства поведения
	814,5
	659,3
	-19,05
	1259,5
	1093,4
	-13,19
	523,3
	499,8
	-4,49

	Болезни нервной системы
	2843,2
	3037,3
	6,83
	2413,3
	2899,4
	20,14
	642,3
	587,8
	-8,49

	Болезни глаза и его придаточного аппарата
	5535,4
	5731,2
	3,54
	3902,4
	4674,3
	19,78
	2172,3
	2079,1
	-4,29

	Болезни уха и сосцевидного отростка
	5111,5
	5147,1
	0,70
	2847,3
	2534,1
	-11,00
	2172,9
	2224,8
	2,39

	Болезни системы кровообращения
	911,9
	1037,9
	13,82
	1613,1
	1873,1
	16,12
	2494,7
	2231,0
	-10,57

	-болезни, характеризующиеся  повышенным кровяным давлением
	63,2
	46,2
	-26,90
	236,5
	267,1
	12,94
	343,9
	362,9
	5,52

	Болезни органов дыхания
	125937,6
	133766,1
	6,22
	64962,1
	71858,7
	10,62
	12512,6
	13216,2
	5,62

	астма, астматический статус
	91,7
	0,30
	-99,67
	142,4
	0,0
	-100,00
	28,1
	108,9
	287,54

	Болезни органов пищеварения
	6129,4
	6001,9
	-2,08
	7492,5
	6362,9
	-18,08
	1587,2
	1668,9
	5,15

	язва желудка и 12-перстной кишки
	7,1
	8,9
	25,35
	57,4
	70,70
	23,17
	70,8
	68,3
	-3,53

	гастрит и дуоденит
	465,1
	444,8
	-4,36
	797,9
	889,8
	13,98
	156,1
	145,6
	67,3

	Болезни костно-мышечной системы
	3308,9
	2962,7
	-10,46
	3276,7
	3762,9
	14,84
	2013,1
	2007,3
	-0,29

	Болезни мочеполовой системы
	2682,9
	2814,0
	4,89
	5763,5
	6238,3
	8,24
	5297,7
	4959,1
	-6,39

	Болезни кожи и подкожной клетчатки
	8498
	5033,3
	-40,77
	9448,9
	4938,9
	-47,73
	4168,4
	4051,6
	-2,80

	Беременность, роды и послеродовый период
	3,5
	2,4
	-31,43
	938
	776,0
	-17,27
	3492,5
	3257,1
	-6,74

	Врожденные аномалии
	1198,3
	1256,9
	4,89
	351,3
	344,9
	-1,82
	13,9
	12,10
	-12,95

	Травмы и отравления
	7833,5
	7687,9
	-1,86
	12097,6
	13683,8
	13,11
	7987,1
	7328,2
	-8,25


1.2.4.Заболеваемость, связанная в микронутриентной недостаточностью 
населения Волгоградской области

Проблема дефицита микронутриентов является весьма актуальной и затрагивает все слои населения. Одним из жизненно необходимых микронутриентов для организма человека является йод. Недостаточное поступление йода с пищей и водой приводит к развитию заболеваний. За последние годы  определенную роль сыграли значительные изменения в характере питания населения: снижение потребления морской рыбы и морепродуктов, богатых йодом, а также снижение потребления мяса и молочных продуктов, содержание йода в которых относительно высоко. Заболевания, вызванные дефицитом йода, представляют собой важную медико-социальную проблему, которая требует проведения обязательных профилактических мероприятий.

Для проведения анализа заболеваемости населения, связанной с микронутриентной недостаточностью в Волгоградской области была использована база данных ФГУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Волгоградской области», сформированная по данным отчетной формы № 63 «Сведения о заболеваниях, связанных с микронутриентной недостаточностью», предоставленной ГУЗ «Волгоградский областной медицинский информационно-аналитический центр».
Показатель заболеваемости, связанной с микронутриентной недостаточностью населения Волгоградской области по всем нозологическим формам составил в 2011 году 1066,1 на 100000 населения и относительно 2002 года (за 10 лет) увеличился на 35,6%, а в сравнении с 2010 годом, уменьшился на 5,0%  (рис. 23).
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Рис.23.  Динамика показателей заболеваемости, связанной с недостаточностью микронутриентов у взрослого, подросткового и детского 
населения Волгоградской области в 2002-2011г.г.

Статистическая форма № 63 «Сведения о заболеваниях, связанных с микронутриентной недостаточностью» содержит в себе данные по 6 нозологическим формам: синдром врожденной йодной недостаточности, диффузный (эндемический) зоб, связанный с йодной недостаточностью и другие формы нетоксического зоба, многоузловой (эндемический) зоб, связанный с йодной недостаточностью, нетоксический одноузловой, нетоксический многоузловой зоб, субклинический гипотиреоз, вследствии йодной недостаточности и другие формы гипотиреоза, тиреотоксикоз (гипертиреоз), тиреоидит.

Уровень заболеваемости многоузловым (эндемическим) зобом, связанным с йодной недостаточностью, у населения Волгоградской области выше, чем уровни заболеваемости другими нозологическими формами  (394,2  на 100 тыс. населения в 2011 году). Заболеваемость диффузным (эндемическим) зобом, связанным с йодной недостаточностью составила 244,6 на 100 тыс. нас., субклинический гипотиреоз, вследствие йодной недостаточности и другие формы гипотиреоза - 175,1 на 100 тыс. нас., тиреоидит - 160,2 на 100 тыс. нас., тиреотоксикоз (гипертиреоз) - 91,7 на 100 тыс. нас. (рис.24). 
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Рис. 24. Уровни показателей заболеваемости, связанной с йоддефицитными состояниями, населения Волгоградской области в 2011 году.

Уровень заболеваемости многоузловым (эндемическим) зобом, связанным с йодной недостаточностью у взрослого населения составил 470,3 чел. на 100 тыс. населения от 18 лет и старше, субклинический гипотиреоз, вследствие йодной недостаточности и другие формы гипотиреоза – 193,9 чел. на 100 тыс. населения, тиреоидит - 167,4 чел. на 100 тыс. населения, диффузный (эндемический) зоб, связанный с йодной недостаточностью - 137,8 чел. на 100 тыс. населения, тиреотоксикоз (гипертиреоз) - 110,5 чел. на 100 тыс. населения.
Уровень заболеваемости разными нозоформами у подростков отличается от заболеваемости взрослых: лидирующее место занимает диффузный (эндемический) зоб, связанный с йодной недостаточностью – 1465,9 человека на 100 тысяч подросткового населения, далее тиреоидит - 204,8 чел. на 100 тыс. подр. нас., многоузловой (эндемический) зоб, связанный с йодной недостаточностью - 109,0 чел. на 100 тыс. подр. нас., субклинический гипотиреоз, вследствие йодной недостаточности и другие формы гипотиреоза  - 115,0 чел. на 100 тыс. подр. нас., тиреотоксикоз (гипертиреоз) - 8,4 чел. на 100 тыс. подр. нас.
У детского населения также в структуре заболеваемости преобладает диффузный (эндемический) зоб, связанный с йодной недостаточностью - 585,5 человек на 100 тысяч детского населения, далее субклинический гипотиреоз, вследствие йодной недостаточности и другие формы гипотиреоза - 80,3 чел. на 100 тыс. дет. нас, тиреоидит - 54,6 чел. на 100 тыс. дет. нас, многоузловой (эндемический) зоб, связанный с йодной недостаточностью - 18,9 чел. на 100 тыс. дет. нас, тиреотоксикоз (гипертиреоз) - 2,0 чел. на 100 тыс. дет. нас.
При ранжировании районов Волгоградской области по заболеваемости, связанной с йодной недостаточностью в 2011 году, выявлено, что лидирующее место по данной патологии у детей и подростков занимает Волгоград. У взрослого населения ведущие места занимают Светлоярский, Киквидзенский районы.
В целом по области, в 16 районах зафиксировано превышение среднеобластного уровня заболеваемости, связанной с микронутриентной недостаточностью.
На  рис. 25 представлено ранжирование районов Волгоградской области по показателям заболеваемости населения, связанной с микронутриентной недостаточностью в 2011 году:
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Рис. 25. Ранжирование районов Волгоградской области по показателям заболеваемости

населения, связанной с микронутриентной недостаточностью в 2011 году.
Итак, анализ данных показал, что показатель заболеваемости, связанной с микронутриентной недостаточностью у населения Волгоградской области за 10 лет увеличился на 35,6%. Необходимо обратить особое внимание на территории области, где фиксируются наиболее высокие показатели заболеваемости: г. Волгоград, Руднянский, Светлоярский, Киквидзенский, Урюпинский районы. Так как Волгоградская область является эндемичной зоной по дефициту йода, необходимо проводить мероприятий по профилактике, которые включают в себя: методы индивидуальной, групповой и массовой профилактики. При проведении групповой и индивидуальной профилактики потребление йода должно быть дозированным, с учетом возрастной потребности и степени его дефицита в регионе. Использование таблетированных препаратов гарантирует регулярное поступление определенной дозы йода в организм человека. 
Наиболее эффективным методом ликвидации дефицита йода является массовая профилактика, которая включает в себя внесение солей йода  в наиболее распространенные продукты питания (соль, хлеб, вода). Для профилактики эндемического зоба в большинстве стран мира применяется йодированная соль. Если в йододефицитных регионах йодированную соль потребляет 90–98% населения, то риск возникновения эндемического зоба резко снижается. 
Таким образом, проведение мероприятий по профилактике дефицита йода способствует оздоровлению населения, сохранению его интеллектуального потенциала и ликвидации йоддефицитных заболеваний, являющихся серьезной медико-социальной проблемой. 

1.2.5. Первичная детская инвалидность
Инвалидность детей наряду с показателями заболеваемости, физического развития, смертности является важным индикатором состояния здоровья детского населения, характеризует уровень экономического и социального благополучия  региона, доступность и качество медицинской помощи, эффективность проведения профилактических мероприятий.

В Волгоградской области показатель первичной детской инвалидности в 2011 г. составил 20,5 на 10 тыс. детского населения в возрасте 0-17 лет. За последний год значение показателя изменилось незначительно, за период 2006-2011 гг. прирост составил +4%  (для анализа использованы данные ФКУ «Главное бюро медико-социальной экспертизы по Волгоградской области») (рис. 26). 
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Рис. 26. Динамика показателя первичной детской инвалидности

в Волгоградской области за период 2006-2011 гг.
Показатели первичной детской инвалидности по причинам в динамике за период 2007-2011 гг. представлены в таблице 10. За последние пять лет отмечается снижение уровня данного показателя вследствие ВПР, туберкулеза, отдельных состояний, возникающих в перинатальном периоде; рост – в группах болезней нервной системы, психических расстройств, новообразований, болезней глаза и его придаточного аппарата, костно-мышечной и эндокринной систем, уха и сосцевидного отростка.
За период 2010-2011 гг. прирост показателя отмечен в группах болезней нервной, костно-мышечной, эндокринной систем, глаза, психических расстройств, уха и сосцевидного отростка.

                                                                                                                              Таблица 10
Первичная инвалидность детей Волгоградской области 

по основным причинам в 2007-2011 году

	Наименование причины (классы и отдельные   болезни)
	Показатель на 10 тыс. дет. нас.

0-17 лет


	Темп прироста/убыли 2007-2011 гг. (%)
	Темп прироста/убыли 2010-2011 гг. (%)

	
	2007 год
	2008 год
	2009 год
	2010

год
	2011

год
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	Врожденные аномалии

 (пороки развития),

 деформации и хромосомные нарушения
	5,9
	3,9
	3,8
	5,2
	4,2
	-28,8
	-19,2

	Психические расстройства и расстройства поведения
	2,96
	2,9
	3,1
	3,6
	4,1
	+38,5
	+13,9

	Болезни нервной системы
	2,5
	3,2
	3,8
	4,1
	4,2
	+68
	+2,4

	Болезни эндокринной  системы, расстройства питания и нарушения обмена веществ
	1,4
	0,3
	0,6
	1,4
	2,0
	+42,9
	+42,9

	Туберкулез
	1,2
	1,5
	1,1
	0,9
	0,9
	-25,0
	0

	Болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани
	0,8
	0,6
	0,7
	0,8
	1,0
	+25
	+25,0

	Новообразования
	0,9
	0,8
	0,8
	1,0
	0,9
	0
	-10,0

	Отдельные состояния, возникающие в перинатальном периоде
	0,3
	0,2
	0,02
	0
	0
	-100
	0

	Болезни уха и сосцевидного отростка


	0,7
	0,6
	0,8
	0,7
	1,2
	+71,4
	+71,4

	Болезни глаза и придаточного аппарата
	0,6
	0,5
	0,6
	0,8
	0,8
	+23,3
	0


В структуре первичной детской инвалидности в Волгоградской области в 2011 году ведущие места занимают врожденные аномалии (пороки развития), деформации, хромосомные нарушения и болезни нервной системы (20,7%), психические расстройства и расстройства поведения (20,0%), болезни эндокринной системы и нарушения обмена веществ (9,8%), болезни уха и сосцевидного отростка (5,8%) (рис.27).
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Рис. 27. Структура (%) первичной детской инвалидности Волгоградской области  в 2011 году

В 2010г. первые три ранговых места первичной детской инвалидности по нозологическим группам  были те же. 
Анализ структуры первичной инвалидности в городских и сельских поселениях выявляет некоторые различия: наибольший удельный вес в структуре первичной детской инвалидности в 2011 г. в городских поселениях занимают врожденные аномалии – 24,1%, на втором месте – болезни нервной системы (21,7%), на третьем – психические расстройства (14,7%). В сельских поселениях в 2011 г. на первом месте – психические расстройства и расстройства поведения (34,7%), на втором  - болезни нервной системы (17,7%), на третьем  месте – врожденные аномалии и пороки развития (11,3)%  (рис. 28,29).
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Рис. 28. Структура (%) первичной детской инвалидности 

в городских поселениях  Волгоградской области в 2011 году 
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Рис. 29. Структура (%) первичной детской инвалидности 

в сельских поселениях Волгоградской области в 2011 году 

Следует отметить, что туберкулез как причина первичной детской инвалидности в сельских поселениях имеет в 2011 г. удельный вес в 2,3 раза больший, чем в городских населенных пунктах Волгоградской области (7,7 и 3,4% соответственно).
Итак, проблема детской инвалидности в регионе представляет собой медико-социальную задачу, требующую многоуровневого решения. Для этого необходимо проведение мониторинга инвалидности детей, определение причин и условий формирования детской инвалидности, разработка региональных программ профилактики инвалидизации детей и внедрение их в практику.
2.Оценка состояния среды обитания по данным 
РИФ социально-гигиенического мониторинга
2.1. Характеристика загрязнения вредными веществами

атмосферного воздуха г. Волгограда
Анализ состояния атмосферного воздуха  выполнен с использованием данных ГУ «Волгоградский государственный областной центр по гидрометеорологии и мониторингу окружающей среды» и комитета природных ресурсов и охраны окружающей среды Администрации Волгоградской области (Облкомприрода), полученных на основании Соглашений о взаимодействии с Управлением Роспотребнадзора по Волгоградской области, ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Волгоградской области».

В  2011 году  контроль за состоянием атмосферного воздуха в городе осуществлялся на 8 стационарных постах: в Центральном, Кировском, Красноармейском, Краснооктябрьском, Дзержинском, Ворошиловском,  Советском, Тракторозаводском районах. 

Посты  в Советском, Ворошиловском, Тракторозаводском и Дзержинском районах оснащены автоматическими средствами измерения.

На  стационарных постах определялись загрязнители, приоритетные для данного района города: с учетом выбросов промышленных предприятий и автомобильного транспорта. 

           Центральный район: взвешенные вещества, диоксид серы, диоксид азота, сероводород, сажа, формальдегид, оксид углерода.
          Кировский район: взвешенные вещества, диоксид серы, диоксид азота, сероводород, фенол, хлорид водорода.

         Красноармейский район: взвешенные вещества, диоксид серы, диоксид азота, сероводород, фенол, хлорид водорода, фторид водорода, сажа, аммиак, оксид углерода.

        
Краснооктябрьский район: диоксид серы, диоксид азота, сероводород, оксид азота, фторид водорода, формальдегид,  оксид углерода, взвешенные вещества,  сульфаты.


Советский район: взвешенные вещества, диоксид серы, диоксид азота, оксид азота, озон,  оксид углерода.


Дзержинский район: взвешенные вещества, диоксид серы, диоксид азота, оксид азота, озон,  оксид углерода.

Ворошиловский район: взвешенные вещества, диоксид азота, оксид азота, озон,  оксид углерода, диоксид серы, сероводород.

Тракторозаводской район: взвешенные вещества, диоксид азота, оксид азота,   оксид углерода, диоксид серы, сероводород.

За период 2010-2011 гг. удельный вес проб, не соответствующих нормативным значениям, снизился на всех постах наблюдения, кроме Советского района.

В 2011 г. наибольший процент проб с превышением ПДКмах раз зафиксирован на посту № 5 Кировского района – 3,2% (фенол, гидрохлорид). 

За период 2009-2011 гг. на постах наблюдений в Красноармейском, Краснооктябрьском, Дзержинском, Ворошиловском районах наблюдается снижение удельного веса проб с превышением ПДКмах раз; в Кировском, Центральном, Советском районах – его увеличение. 

Данные о состоянии атмосферного воздуха по результатам наблюдений на посту № 35 в Центральном районе (ул. Гагарина, 14)  представлены в таблице 11. Превышения ПДКmax раз отмечались по взвешенным веществам, диоксиду азота, формальдегиду, оксиду углерода (до 5 ПДК).  Наибольший процент проб с превышением ПДК за последние три года отмечен в 2010-2011 гг. (0,3%).                       

                                                                                                                                       Таблица 11  

Состояние атмосферного воздуха  в 2009-2011 г. на посту № 35 (Центральный район)
	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Взвешенные вещества
	500
	-
	-
	498
	1
	0,2
	496
	1
	0,2

	Диоксид серы
	500
	-
	-
	498
	-
	-
	496
	-
	-

	Диоксид азота
	500
	-
	-
	498
	-
	-
	496
	1
	0,2

	Сероводород
	302
	-
	-
	301
	-
	-
	296
	-
	-

	Сажа
	303
	-
	-
	303
	-
	-
	296
	-
	-

	Формальдегид
	302
	6
	2
	301
	8
	2,7
	296
	7
	2,4

	Оксид углерода
	687
	-
	-
	746
	3
	0,4
	693
	-
	-


Динамика загрязнения (среднемесячные концентрации загрязнителей) атмосферного воздуха за период январь-декабрь 2011 года на посту наблюдения № 35 в Центральном районе (ул. Гагарина, 14) представлена на рисунке 30.
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Рис. 30. Динамика загрязнения атмосферного воздуха (среднемесячные концентрации) 

 в 2011г. на посту наблюдения № 35 Центрального района г. Волгограда


Без динамики на данном посту в течение года была среднемесячная концентрация  взвешенных веществ (0,1 мг/м3) и  окиси углерода (1,0 мг/м3).
 

Самое высокое значение  суммарного показателя  загрязнения атмосферы на посту наблюдения в Центральном районе в 2011 г. было в июле  – 1,04.

Данные о состоянии атмосферного воздуха по результатам наблюдений на посту № 5 в Кировском районе  (ул. 64 Армии, 24)  представлены в таблице 12. Превышения до 5 ПДКmax  раз отмечались на данном посту по гидрохлориду, фенолу, диоксиду азота. Кроме того,  в течение всего анализируемого периода на посту фиксировались единичные превышения 5 ПДКmax  раз  по гидрохлориду в теплый период года. За последние три года наибольший удельный вес проб с превышением нормативных значений отмечен в 2010г. (4,5% от всех исследований).

                                                                                                                             Таблица 12
Состояние атмосферного воздуха в 2009-2011 г. на посту № 5 (Кировский район)
	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Взвешенные вещества
	556
	-
	-
	550
	-
	-
	550
	-
	-

	Диоксид серы
	556
	-
	-
	550
	-
	-
	550
	-
	-

	Диоксид азота
	556
	1
	0,2
	550
	10
	1,8
	550
	-
	-

	Сероводород
	311
	-
	-
	306
	-
	-
	308
	-
	-

	Фенол
	311
	14
	4,5
	534
	55
	10,3
	550
	14
	2,5

	Хлористый водород
	556
	38
	6,8
	551
	71
	12,9
	550
	85
	15,5


Динамика загрязнения атмосферного воздуха за 2011 г. на посту наблюдения № 5  представлена на рисунке 31 
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Рис. 31. Динамика загрязнения  атмосферного воздуха (среднемесячные концентрации) 

 в 2011г.  на посту наблюдения № 5 Кировского района г. Волгограда

Суммарный показатель  загрязнения атмосферы Катм на данном посту в 2011 году максимален был в мае  – 1,47.

Данные о состоянии атмосферного воздуха за последние три года по результатам наблюдений на посту № 36 в Красноармейском районе  (пр. Канатчиков, 20)  представлены в таблице 13. Наиболее часто превышения  ПДКmax  раз отмечались по гидрохлориду, гидрофториду, фенолу, единичные – по  диоксиду азота, сероводороду, аммиаку (до 5 ПДК). Наибольший удельный вес проб с превышением ПДКmax  раз зафиксирован в 2010 г. – 2,3%.

                                                                                                                             Таблица 13                                                                                                                            

Состояние атмосферного воздуха в  2009-2011 г. на посту № 36

(Красноармейский район)
	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Взвешенные вещества
	485
	-
	-
	483
	-
	-
	598
	-
	-

	Диоксид серы
	768
	-
	-
	752
	-
	-
	796
	-
	-

	Диоксид азота
	768
	-
	-
	752
	-
	-
	796
	2
	0,3

	Сероводород
	481
	1
	-
	477
	-
	-
	499
	-
	-

	Фенол
	670
	29
	4,3
	660
	72
	10,9
	698
	19
	2,7

	Гидрохлорид
	861
	28
	3,3
	842
	46
	5,5
	897
	40
	4,5

	Гидрофторид
	346
	22
	6,4
	353
	15
	4,2
	351
	8
	2,3

	Аммиак
	481
	-
	-
	502
	1
	0,2
	557
	-
	-

	Сажа
	343
	-
	-
	355
	-
	-
	348
	-
	-

	Оксид углерода
	732
	-
	-
	744
	-
	-
	897
	-
	-


        
Динамика загрязнения атмосферного воздуха в 2011 г. на посту наблюдения № 36  представлена на рисунке 32.
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Рис. 32. Динамика загрязнения  атмосферного воздуха (среднемесячные концентрации) 

в 2011 г. на посту наблюдения № 36 Красноармейского района г. Волгограда


Без динамики  отмечались среднемесячные концентрации взвешенных веществ (0,1мг/м3);  сажи  (0,0 мг/м3) и окиси углерода (1,0 мг/м3).

Максимальное значение суммарного показателя загрязнения атмосферы Катм на данном посту в 2011 г. фиксировалось в июле (1,09).

Данные о состоянии атмосферного воздуха в 2009-2011 гг. по результатам наблюдений на посту № 3 в Краснооктябрьском районе  (пр. Ленина, 69)  представлены в таблице 14. Наиболее часто фиксировались  превышения ПДКmax  раз по гидрофториду, формальдегиду, диоксиду азота, фенолу, единичные  - по оксиду азота, оксиду углерода (до 5 ПДК). Наибольший процент проб с превышением ПДКmax  раз отмечен в  2010 г. (2,6% от всех исследований).

                                                                                                           Таблица 14   

Состояние атмосферного воздуха в 2009-2011 г. на посту № 3 

(Краснооктябрьский район)

	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Взвешенные вещества
	58
	-
	-
	532
	-
	-
	263
	2
	0,8

	Диоксид серы
	557
	-
	-
	538
	-
	-
	546
	-
	-

	Диоксид азота
	555
	4
	0,7
	538
	36
	6,7
	546
	-
	-

	Сероводород
	304
	-
	-
	302
	-
	-
	302
	-
	-

	Оксид азота
	555
	-
	-
	538
	3
	0,6
	546
	-
	-

	Гидрофторид
	305
	30
	9,8
	305
	28
	9,2
	302
	13
	4,3

	Формальдегид
	306
	6
	2,0
	305
	30
	9,8
	302
	11
	3,6

	Оксид углерода
	757
	1
	0,1
	755
	1
	0,1
	741
	-
	-

	Фенол
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	302
	11
	3,6



Динамика загрязнения атмосферного воздуха в 2011 г. на  посту наблюдения    № 3 Краснооктябрьского района представлена на рисунке 33.
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Рис. 33. Динамика загрязнения атмосферного воздуха (среднемесячные концентрации) 

в  2011г. на посту наблюдения № 3 Краснооктябрьского района г. Волгограда

Без динамики за анализируемый период зафиксированы среднемесячные концентрации оксида углерода  (1,0 мг/м3).

Максимальное значение суммарного показателя загрязнения атмосферы Катм на посту № 3 в 2011г. отмечалось в июле (1,55).


На посту № 4Д в Дзержинском районе (ул. Землячки, 74)   наблюдения проводились в автоматическом режиме. Данные наблюдений за период 2009-2011 гг. представлены в таблице 15. Превышения ПДКмах раз (до 5ПДК)  отмечались по озону и взвешенным веществам.  Наиболее   часто за последние три года превышения нормативных значений фиксировались в 2009 г.                                                                                                      

                                                                                                         Таблица   15                                                                                                                       

Состояние атмосферного воздуха в 2009-2011 г. на посту № 4Д (Дзержинский район)
	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Диоксид серы
	10101
	-
	-
	6487
	-
	-
	21056
	-
	-

	Диоксид азота
	11937
	-
	-
	7651
	-
	-
	21056
	-
	-

	Оксид азота
	11934
	-
	-
	7645
	-
	-
	21056
	-
	-

	Взвешенные вещества
	12116
	-
	-
	8226
	-
	-
	21056
	3
	0,01

	Озон
	10787
	29
	0,3
	6224
	-
	-
	17943
	-
	-

	Оксид углерода
	12117
	-
	-
	8310
	-
	-
	21056
	-
	-

	Формальдегид
	11385
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-


Динамика загрязнения атмосферного воздуха на  посту наблюдения    № 4Д Дзержинского района в 2011 г. представлена на рисунке 34.
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Рис.34. Динамика загрязнения атмосферного воздуха (среднемесячные концентрации)

в  2011г. на посту наблюдения № 4Д Дзержинского района г. Волгограда

Максимальное значение суммарного показателя загрязнения атмосферы Катм на посту № 4Д в 2011 г. отмечено в мае – 0,57.

Данные о состоянии атмосферного воздуха за период 2009-2011 гг. по результатам наблюдений на посту № 2С в Советском районе  (ул. Тимирязева, 9)  представлены в таблице 16. Отбор проб проводился течение суток в автоматическом режиме. Единичные превышения ПДКмах раз (до 5 ПДК) отмечались по озону в апреле-мае.                                                                                                     

                                                                                                           Таблица 16                                                                                                                        

Состояние атмосферного воздуха в 2009-2011 г. на посту № 2С (Советский район)
	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Диоксид серы
	6618
	-
	-
	13945
	-
	-
	18884
	-
	-

	Диоксид азота
	6618
	-
	-
	15982
	-
	-
	18884
	-
	-

	Оксид азота
	6618
	-
	-
	16416
	-
	-
	18884
	-
	-

	Взвешенные вещества
	5211
	-
	-
	15982
	-
	-
	17327
	-
	-

	Озон
	6354
	-
	-
	6643
	1
	0,02
	11969
	5
	0,04

	Оксид углерода
	6618
	-
	-
	16622
	-
	-
	18884
	-
	-



Динамика загрязнения атмосферного воздуха на  посту наблюдения    № 2С Советского района в 2011 г. представлена на рисунке 35.
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Рис. 35.  Динамика загрязнения атмосферного воздуха (среднемесячные концентрации) 

в 2011г. на посту наблюдения № 2С Советского района г. Волгограда

Максимальное значение суммарного показателя загрязнения атмосферы Катм на посту № 2С в 2011 г. отмечено  в июне (0,72).

На посту № 3В в Ворошиловском районе  (ул. Азербайджанская, 268) замеры проводились также в автоматическом режиме. Эти данные за период 2009-2011 гг. представлены в таблице 17. Наиболее часто превышения ПДКмах раз (до 5ПДК) зарегистрированы по озону, единичные – по сероводороду, диоксиду азота, оксиду углерода. Наибольший удельный вес проб с превышением ПДКmax  раз отмечен на данном посту  в  2010 г. (0,1% от всех исследований).
                                                                                                       Таблица  17  

Состояние атмосферного воздуха в 2009-2011 г. на посту № 3В 

(Ворошиловский район)                                                                                                                        

	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Диоксид серы
	7710
	-
	-
	9759
	-
	-
	12581
	-
	-

	Диоксид азота
	15612
	-
	-
	10112
	-
	-
	12900
	1
	0,008

	Оксид азота
	15612
	-
	-
	10112
	-
	-
	12900
	-
	-

	Взвешенные вещества
	15897
	-
	-
	8626
	-
	-
	13100
	-
	-

	Озон
	14061
	9
	0,06
	9425
	76
	0,8
	11136
	16
	0,1

	Оксид углерода
	16365
	-
	-
	10112
	-
	-
	13613
	4
	0,03

	Сероводород
	7707
	-
	-
	9759
	-
	-
	12583
	1
	0,008

	формальдегид
	14022
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-


Данные о состоянии атмосферного воздуха по результатам наблюдений в Тракторозаводском районе на маршрутном посту Управления Роспотребнадзора по Волгоградской области, полученные ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Волгоградской области», за период 2009-2011 гг. представлены в таблице 18. Наиболее часто за анализируемый период фиксировались превышения гигиенических нормативов по взвешенным веществам и оксиду углерода, единичные – по окислам азота и серы, фтористому водороду. Наибольший удельный вес проб с превышением ПДКmax  раз отмечен на данном посту в 2009 г. (4,8%).
                                                                                                                             Таблица 18
Состояние атмосферного воздуха в 2009-2011 г. на посту по ул. Дегтярева (Тракторозаводской р-н) 
	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Азота диоксид
	100
	-
	-
	100
	2
	2
	100
	-
	-

	Сера диоксид
	100
	-
	-
	100
	1
	1
	100
	1
	1

	Углерода оксид
	100
	-
	-
	100
	6
	6
	100
	4
	4

	Взвешенные 

в-ва
	100
	38
	38
	100
	6
	6
	100
	2
	2

	формальдегид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Водорода фторид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	2
	2

	фенол
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Бенз(а)пирен
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-


Кроме того, со второго полугодия 2011 г. в Тракторозаводском районе комитет природных ресурсов и охраны окружающей среды Администрации Волгоградской области проводит наблюдения в автоматическом режиме на посту № 1Т по ул. Мясникова, 12.  Исследования осуществлялись на диоксид серы, окислы азота, взвешенные вещества, озон, оксид углерода, сероводород. Всего выполнено 24 961 исследование, превышений ПДКmax раз  не зафиксировано. Максимальное значение суммарного показателя загрязнения атмосферы Катм на посту № 1Т отмечено  в сентябре (0,38).


Динамика суммарного показателя  загрязнения атмосферного воздуха (Катм) в 2011 г. на стационарных постах г. Волгограда представлена на рис. 36. 


Наиболее высокие значения Катм отмечены в 2011 г. в Краснооктябрьском районе, наиболее низкие – в Советском районе.
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Рис. 36. Динамика суммарного показателя загрязнения атмосферного воздуха 

на стационарных постах г. Волгограда в 2011 году

В динамике значений среднегодового суммарного показателя загрязнения атмосферы за период 2005-2011 гг. и за период 2010-2011 гг. по стационарным постам наблюдений в Центральном, Красноармейском, Кировском и Краснооктябрьском районах города прослеживается тенденция к снижению (рис. 37).
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Рис. 37. Суммарный показатель загрязнения атмосферы на стационарных постах

г. Волгограда в 2005-2011 гг.

В г. Волгограде в рамках программы социально-гигиенического мониторинга Управлением Роспотребнадзора установлены точки наблюдения во всех районах города для  определения химических веществ, являющихся основными загрязнителями на контролируемых территориях: диоксид  азота, диоксид серы, оксид углерода, взвешенные вещества, формальдегид, фенол, фтористый водород, сажа, свинец, бенз(а)пирен, гидрохлорид, аммиак. Данные по результатам контроля представлены в таблице 19.

Концентраций загрязняющих веществ, превышающих 5 ПДК, за период   2009-2011 гг. в этих исследованиях не зарегистрировано. Кратность превышений  ПДКмах раз находилась в диапазоне 1,1-2,5 раза.

 Наиболее часто  превышения ПДКмах раз отмечались по оксиду углерода, взвешенным веществам и диоксиду азота, единичные – по гидрохлориду, гидрофториду, аммиаку, диоксиду серы, свинцу, фенолу, формальдегиду.

За период 2009-2011 гг. наибольший процент проб с превышением ПДКмах раз зафиксирован в  точке контроля Тракторозаводского района по ул. Дегтярева – 4,8% (взвешенные вещества).                                                               

                                                                                                              Таблица 19
Состояние атмосферного воздуха в мониторинговых точках контроля Управления Роспотребнадзора по Волгоградской области в 2009-2011 гг.

	Вещество
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г

	
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК
	Кол-во проб
	из них >ПДК
	% проб >ПДК

	Ул. Гражданская (Красноармейский р-н)

	Азота диоксид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	1
	1

	Сера диоксид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Углерода оксид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	фенол
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Взвешенные 

в-ва
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Гидрохлорид
	100
	3
	3,0
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	р.п. Саши Чекалина (Кировский р-н)



	Азота диоксид
	24
	-
	-
	100
	1
	1
	100
	1
	1

	Сера диоксид
	24
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Углерода оксид
	24
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Фенол
	24
	-
	-
	100
	1
	1
	100
	-
	-

	Взвешенные 

в-ва
	24
	4
	16,7
	100
	6
	6
	100
	1
	1

	Гидрохлорид
	24
	-
	-
	100
	4
	4
	100
	-
	-

	Аммиак
	24
	-
	-
	100
	1
	1
	100
	-
	-

	Ул. Баррикадная (Ворошиловский р-н)

	Азота диоксид
	48
	-
	-
	48
	-
	-
	48
	-
	-

	Сера диоксид
	48
	1
	2
	48
	-
	-
	48
	-
	-

	Взвешенные 

в-ва
	48
	-
	-
	48
	1
	2,1
	48
	-
	-

	Углерода оксид
	48
	2
	4,2
	48
	-
	-
	48
	-
	-

	Свинец 
	48
	-
	-
	48
	1
	2,1
	48
	-
	-

	Бенз(а)пирен
	48
	-
	-
	48
	-
	-
	48
	-
	-

	Пр. Ленина, 52б (Центральный р-н)

	Азота диоксид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Сера диоксид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Углерода оксид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Взвешенные 

в-ва
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Бенз(а)пирен
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Свинец
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Сажа
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	пос. Металлургов (Краснооктябрьский р-н)

	Азота диоксид
	24
	-
	-
	100
	3
	3
	100
	-
	-

	Сера диоксид
	24
	-
	-
	100
	3
	3
	100
	-
	-

	Углерода оксид
	24
	-
	-
	100
	2
	2
	100
	-
	-

	Взвешенные 

в-ва
	24
	-
	-
	100
	9
	9
	100
	-
	-

	Формальдегид
	24
	-
	-
	100
	2
	2
	100
	-
	-

	Фенол
	24
	-
	-
	100
	2
	2
	100
	-
	-

	Водорода фторид
	24
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Ул. Шауляйская (Советский район)

	Азота диоксид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Сера диоксид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Углерода оксид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Взвешенные 

в-ва
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Гидрохлорид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-



	Ул. Краснополянская (Дзержинский район)



	Азота диоксид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	100
	1
	1

	Сера диоксид
	24
	-
	-
	24
	1
	4,2
	100
	-
	-

	Углерода оксид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	100
	1
	1

	Взвешенные 

в-ва
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	100
	-
	-

	Фенол
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	100
	-
	-

	Гидрофторид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	-
	-
	-

	Сажа
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	-
	-
	-

	Формальдегид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	100
	1
	1

	Спартановка, д/к 305 (Тракторозаводской район)

	Азота диоксид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Сера диоксид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Углерода оксид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Взвешенные 

в-ва
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Водорода фторид
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Бенз(а)пирен
	24
	-
	-
	24
	-
	-
	24
	-
	-

	Ул. Дегтярева (Тракторозаводской район)

	Азота диоксид
	100
	-
	-
	100
	2
	2
	100
	-
	-

	Сера диоксид
	100
	-
	-
	100
	1
	1
	100
	1
	1

	Углерода оксид
	100
	-
	-
	100
	6
	6
	100
	4
	4

	Взвешенные 

в-ва
	100
	38
	38
	100
	6
	6
	100
	2
	2

	формальдегид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Водорода фторид
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	2
	2

	фенол
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-

	Бенз(а)пирен
	100
	-
	-
	100
	-
	-
	100
	-
	-


Итак, важнейшей проблемой для Волгограда является загрязнение атмосферного воздуха. Здесь сосредоточены крупнейшие промышленные предприятия, на долю которых приходится 30,7% общего валового выброса загрязняющих веществ в атмосферу.   Загрязнение атмосферного воздуха промышленных городов оказывает многообразное вредное воздействие. 

Основные загрязнители атмосферного воздуха Волгограда – пыль, оксиды азота, формальдегид, фенол, хлористый водород, фтористый водород являются ингредиентами, для которых органы дыхания являются мишенью негативного воздействия. Присутствие данных ингредиентов в атмосферном воздухе способствует снижению иммунитета, оказывают раздражающее действие на органы дыхания и способствуют росту заболеваемости населения хроническими бронхитами, фарингитами, бронхиальной астмой, ринитом и повторными ОРВИ. Хроническое отравление фенолом вызывает поражения центральной нервной системы, нервные расстройства, а также поражения почек, печени, органов дыхания и сердечно-сосудистой системы. Присутствие в выбросах крупных промышленных предприятий в атмосферный воздух  канцерогеноопасных веществ, таких как формальдегид, позволяет предположить возможность развития отдаленных эффектов у населения Волгограда в виде риска развития злокачественных новообразований и врожденных аномалий.
Для снижения воздействия передвижных источников на загрязнение атмосферного воздуха города: 

необходимо рациональное распределение транспортных потоков по их интенсивности, составу, времени и направлению движения, повышение уровня технического состояния автотранспорта, улучшение качества дорожного покрытия и поддержание его в надлежащем виде, увеличение количества зеленых насаждений в качестве «газозащитных полос», развитие сети городского транспорта (в т.ч.электротранспорта), ужесточение контроля технического осмотра транспортных средств, разработка системы градостроительных и архитектурно-планировочных мероприятий.

С целью снижения воздействия стационарных источников загрязнения атмосферы совершенствование или замену технологического и пылегазоочистного оборудования, недопущение нарушения технологических процессов, утилизация на предприятии уловленных вредных веществ; контроль за выбросами вредных веществ и качественным состоянием атмосферного воздуха.
2.2. Оценка качества питьевой воды 
на территории Волгоградской области 
В государственной системе наблюдений за состоянием здоровья населения и среды обитания, их анализа и оценки важнейшим звеном является контроль за качеством питьевой воды. При проведении анализа результатов мониторинга учитывались такие показатели как количество проб, не соответствующих гигиеническим нормативам, показатель суммарного химического загрязнения воды (Квода).
В соответствии с данными статистической формы № 18 «Сведения о санитарном состоянии Волгоградской области», в 2011 году из водопроводных сетей в районах Волгоградской области ФГУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии» отобраны и исследованы 19679 проб питьевой воды на санитарно-химические показатели, из них 5% (в 2010г. – 4,9%) не соответствовали гигиеническим нормативам и 23761 проба на микробиологические показатели, из них 4,7% (в 2010г. - 5,3%) не соответствовали норме. На паразитологические показатели была исследована 595 проба, все пробы соответствовали нормативным значениям. 
Высокая степень износа  и коррозия  разводящих водопроводных  сетей, отсутствие регулярной промывки и дезинфекции сетей, способствуют ухудшению органолептических (мутность, цветность, взвешенные вещества) и химических (окисляемость, соединения железа) показателей. А природно-климатические особенности воды из подземных источников в Волгоградской области обуславливают повышенное содержание хлоридов (до 3-х ПДК), соединений железа (до 5-10 ПДК), сульфатов (до 2 ПДК), соединений кремния (до 10 ПДК), высокие показатели жесткости (более 10 мг/экв.).

Загрязнение питьевой воды обуславливает рост заболеваемости населения, этиологически связанной с неудовлетворительным качеством воды. Содержащиеся в воде высокие концентрации железа ухудшает органолептические свойства воды, цветность, способствует снижению содержания фтора за счет образования нерастворимых соединений с железом и солями жесткости. Известно, что употребление питьевой воды с содержанием хлоридов, превышающих нормативные значения, оказывает неблагоприятное действие на здоровье населения: возрастает заболеваемость органов кровообращения, пищеварительной, мочеполовой систем. Длительное использование жесткой воды способствует увеличению частоты возникновения у населения случаев мочекаменной болезни, нарушений секреторной функции желудочно-кишечного тракта. 
В связи с вышеизложенным, приоритетными направлениями для предупреждения негативного влияния водного фактора на состояние здоровья населения могут быть названы: 

· усиление мероприятий по санитарной охране водоисточников (предотвращение, а также ликвидация сброса неочищенных бытовых и производственных сточных вод);
· совершенствование технологических процессов водоподготовки (очистки и обеззараживания) в системах централизованного хозяйственно-питьевого водоснабжения, в том числе методов кондиционирования (обезжелезивание,  умягчение и др.); 
· плановая замена разводящих сетей; 
· первоочередное оснащение социально и эпидемиологически - значимых объектов локальными системами доочистки воды. 

2.3. Состояние почвы Волгоградской области 
Для проведения социально-гигиенического мониторинга территории важно получение объективных данных о состоянии окружающей среды. В этой системе исследования почвы особенно актуальны, т.к. она – индикатор многолетних природных процессов, и её состояние – это результат длительного воздействия разнообразных источников загрязнения.
В 2011г. на территории Волгоградской области ФГУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии» были проведены исследования 1754 пробы почвы на санитарно-химические показатели, из них 45 проб (2,6%) не соответствовали нормативным требованиям (в 2010г. -1,9%); в том числе на содержание тяжелых металлов исследовано 1175 проб почвы, из них 10 проб (0,9%) превышали нормативные значения. Пробы почвы с превышением нормативных значений показателей фиксировались как в промышленной (119 проб), селитебной (1519 проб) зонах, ЗСО источников водоснабжения (19 проб), в местах производства растениеводческой продукции (12). На микробиологические показатели исследованы 1924 пробы почвы, из них 189 проб (9,8%) не соответствуют нормативным значениям (в 2010г. – 5,0%).
Решающую роль в предупреждении загрязнения почвы в городах и населенных пунктах играет рациональная система удаления и обезвреживания отходов, как промышленных, так и бытовых. Своевременный вывоз мусора, систематическая очистка территорий позволяют минимизировать загрязнение почв как химическими, так и биологическими агентами.
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