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T.A. Kormanovskaja 

Control and accounting of the natural exposure 
doses population Russian Federation

The aim of the article is to show, on the example of the Russian Federation, the ways of 
organizing the recording and monitoring of objective estimates of the natural exposure doses 
to residents of the country. The article consists of four sections: Introduction, Materials, and 
Methods, Results and Discussion, Conclusion.

Prior to 2000, estimates of the levels of natural exposure of the population did not reflect 
the real situation of exposure of the population to natural sources of radiation. With the intro-
duction in 2001 of the system of data collection on the levels of exposure of the population due 
to natural sources of radiation in the framework of the Unified State System of Individual Dose 
Monitoring (ESKID) appeared tool for objective estimation of doses of exposure of residents 
of the country from natural sources of ionizing radiation. The result of the System was a unique 
array of data on the levels of exposure of the population of Russia's regions due to natural ioniz-
ing radiation, as well as estimation the doses of natural exposure to the population of particular 
regions and the country as a whole.

The average individual effective annual dose due to all natural radiation sources per in-
habitant of Russia is 3,34 mSv/year. The average dose of internal exposure of the population 
due to inhalation of radon isotopes is 1.98 mSv/year (more than 59% of the total dose). The 
contribution of external terrigenous irradiation (0,66 mSv/year) is less than 20% of the total 
dose, cosmic radiation (0,351 mSv/year) – about 10%, 40K contribution – about 5,1%. The con-
tribution of other components (the content of natural radionuclides in food, drinking water, and 
atmospheric air) is less than 6% of the total dose.

The received data on the doses of population exposure due to natural sources of ionizing 
radiation became the justification for the introduction of new hygienic standards reflecting the 
real values of the levels of exposure of the population to natural sources of ionizing radiation.

Key words: natural ionizing radiation sources, the dose of natural radiation of the unified 
state system of control and accounting of exposure doses of the population
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УДК 616.831-005.1-036.22(476)(4/9) С. Д. Кулеш

Сравнительный анализ эпидемиологии внутримозгового 
кровоизлияния в Республике Беларусь и других странах

УО «Гродненский государственный медицинский университет»

В течение 2011 г. выявлялись все случаи первого ВМК среди 342 444 жителей г. Грод-
но с использованием множественных перекрывающихся источников информации. Срав-
нительный анализ показывает, что среднегодовая заболеваемость первым ВМК в Белару-
си (28,0/100 000) является сходной с таковой в Германии (24,3/100 000) и средней заболе-
ваемостью по данным мета-анализа 36 исследований эпидемиологии ВМК (24,6/100 000), 
но превышает соответствующие показатели в Бразилии (14,7/100 000, p>0,05), Франции 
(13,6/100 000, p<0,05) и Австралии (13,2/100 000, p<0,05). Уровень 28-дневной летально-
сти от первого ВМК в Гродно (64,6%) является самым высоким среди опубликованных 
данных, при этом в 4,9 раза превышает таковой в Японии (13,1%, p<0,00001). Проведе-
ние популяционно-эпидемиологических исследований ВМК с последующим анализом 
первых (первичных) случаев заболевания позволяет провести корректные межцентровые 
сопоставления уровней соответствующей заболеваемости и смертности.

Ключевые слова: внутримозговое кровоизлияние, эпидемиология, сравнительный 
анализ, Республика Беларусь 

Введение

Нетравматическое внутримозговое 
кровоизлияние (ВМК) представляет со-
бой острое очаговое и/или диффузное на-
рушение мозговой функции, обусловлен-
ное локальным накоплением крови в тка-
ни (паренхиме) или желудочках головного 
мозга и не являющееся результатом трав-
мы или геморрагической трансформации 
инфаркта мозга [1]. ВМК составляет около 
15% среди всех случаев мозгового инсуль-
та и является важной проблемой здравоох-
ранения, приводящей к высокой смертно-
сти и инвалидизации взрослого населения 
[2, 3]. Организация эффективных меро-
приятий по снижению медико-социальных 
последствий ВМК требует расширенно-
го объема точной информации о заболева-
емости, смертности и факторах риска раз-
вития этого типа инсульта. Наиболее до-
стоверно такие данные при ВМК и других 
типах инсульта получают при проведении 
популяционно-эпидемиологических ис-
следований [4]. Объединенный анализ пер-
вых и повторных случаев инсульта позво-
ляет оценить общее бремя болезни, эффек-

тивность вторичной профилактики, а так-
же рассчитать силы и средства при органи-
зации медицинской помощи данной кате-
гории пациентов. При этом согласно сло-
жившейся в международных исследовани-
ях практике, сопоставление эпидемиологи-
ческих характеристик инсульта в различ-
ных странах и регионах проводится толь-
ко по числу первых (первичных) инсультов 
[5]. Целью работы было провести сравни-
тельный анализ заболеваемости и леталь-
ности в случаях первого ВМК, установлен-
ных при проведении популяционного реги-
стра ВМК в г. Гродно [6]. 

Материал и методы исследования 

В течение 2011 г. регистрировали все 
ВМК у жителей г. Гродно. Каждый слу-
чай заболевания фиксировался с присво-
ением специального номера и внесением 
информации в компьютерную базу дан-
ных, содержащей основные сведения о па-
циенте, исходе ВМК, месте лечения, нали-
чии основных факторов риска. Разделение 
на первый и повторный инсульт проводи-
лось на основании анамнестических дан-
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пациентов с тяжелым ограничени-
ем жизнедеятельности (3-5 баллов по 
мШР) по окончании острого периода 
ВМК составляла 13/35 среди выжив-
ших. Средний балл по мШР у паци-
ентов с несмертельным исходом ВМК 
через 28 дней от начала заболевания 
был равен 2,23 (95% ДИ, 0,92-1,49; 
медиана 2,00). 

Сравнительный анализ показывает 
(рисунок 1), что среднегодовая заболе-
ваемость ВМК в Гродно − 28,0/100 000 
(ДИ 22,8-34,2, только случаи первого 
инсульта, грубый показатель) − сход-
на с таковой в Германии (Эрланген, 
24,3/100  000) [8] и средней заболева-
емостью, по данным мета-анализа 36 
исследований эпидемиологии ВМК 
(24,6/100  000) [9], но превышает со-
ответствующие показатели в Брази-
лии (Матао, 14,7/100  000, ДИ 7,3-
26,2, p>0,05) [10], Франции (Дижон, 
13,6/100  000, ДИ 11,6-15,8, p<0,05) 
[11] и Австралии (Перт, 13,2/100 000, 
ДИ 8,0-20,6, p<0,05) [12].

Показатели заболеваемости ВМК, 
стандартизованные по возрасту к ми-
ровому населению, приводятся толь-
ко в единичных работах. По данно-
му показателю заболеваемость в Грод-
но (23,0/100 000, ДИ 18,7-28,0) досто-
верно (p<0,05) превышает таковую в 
Австралии – г. Перт (8,0/100  000, ДИ 
5,0-13,0) [12] и штате Новый Южный 
Уэльс (17,2/100 000, ДИ 16,8-17,5) [13]. 

При сопоставлении уровней 
28-дневной летальности установле-
но, что значение показателя в Гродно 
(64,6%, ДИ 49,7%-84,0%) – самое вы-
сокое среди данных мета-анализа 36 
исследований эпидемиологии ВМК 
[9] и статистически достоверно пре-
вышает таковое в Германии (Эр-
ланген, 41,6%) [8], а также в Брази-
лии (Матао, 45,4%) [10] и Австралии 
(Перт, 47,4%) [12], но без статистиче-
ской достоверности (рисунок 2).

Отдельного сравнения заслужива-
ют результаты азиатских исследова-Та
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ных. Пациента включали в регистр, если 
его состояние соответствовало диагности-
ческим критериям ВМК [1], он постоянно 
проживал в г. Гродно и был в возрасте от 15 
лет и старше. Критерии исключения: трав-
матический генез ВМК; геморрагическая 
трансформация инфаркта мозга (как при-
чина накопления крови в ткани головно-
го мозга); аневризматическое субарахно-
идальное кровоизлияние с формировани-
ем внутримозговой гематомы; вторичное 
ВМК при заболеваниях крови; вторичное 
ВМК вследствие новообразования голов-
ного мозга. Для полного выявления всех 
случаев ВМК использовался принцип мно-
жественных перекрывающихся источни-
ков информации: данные стационаров, по-
ликлиник, патологоанатомического бюро, 
судебно-медицинской экспертизы. Случай 
ВМК считался смертельным, если смерть 
больного наступила в первые 28 дней от 
начала заболевания.

При определении частоты ВМК ис-
пользовали данные о среднегодовой чис-
ленности (342 444 человека) и возрастно-
половой структуре населения г. Гродно за 
2011 г., предоставленные Гродненским об-
ластным управлением статистики и осно-
ванные на результатах переписи населе-
ния 2009 г. Среднегодовой показатель пер-
вичной заболеваемости инсультом (гру-
бый показатель) за 2011 г. рассчитывали 
как количество случаев первого ВМК на 
100  000 жителей. Среднегодовой показа-
тель смертности от ВМК (грубый показа-
тель) за 2011  г. рассчитывали как количе-
ство случаев смертельного первого ВМК 
на 100 000 жителей. Данные о заболевае-
мости и смертности представляли также в 
стандартных возрастных группах (<35, 35-
44, 45-54, 55-64, 65-74, 75-84, ≥85 лет), для 
каждого показателя вычисляли 95% дове-
рительные интервалы (ДИ) на основе рас-
пределения Пуассона. Для получения стан-
дартизованного показателя использовали 
прямой метод и стандарт Всемирной орга-
низации здравоохранения, рассчитанный 
для средней мировой численности населе-
ния за 2000-2025 гг. [7]. Летальность рас-

считывали как удельный вес (в процентах) 
случаев смертельного ВМК относитель-
но всех зарегистрированных новых случа-
ев заболевания. Статистическую обработ-
ку результатов исследования выполняли с 
помощью пакетов прикладных статистиче-
ских программ STATISTICA 10.0.

Результат исследования

Среди 107 случаев, зарегистрирован-
ных в г. Гродно в 2011 г., 96 случаев (89,7%) 
составили первые ВМК. Возраст пациен-
тов варьировал в пределах от 20 до 86 лет 
(средний − 61,3±13,9 лет). Мужчины были в 
среднем примерно на 8,6 года моложе, чем 
женщины (57,3±11,1 против 65,9±15,4 лет, 
p<0,005). Уровень госпитализации составлял 
87,5% (84 человека), а 12 пациентов (12,5%) 
умерли до оказания медицинской помощи. 
Среднегодовая заболеваемость первым ВМК 
(грубый показатель) в Гродно за период ис-
следования составила 28,0 на 100 000 жи-
телей (ДИ 22,8-34,1): у мужчин  – 32,6 на 
100 000 (ДИ 24,2-43,0), у женщин – 24,2 на 
100 000 (ДИ 17,6-32,3) (таблица).

С увеличением возраста пациентов от-
мечалось возрастание заболеваемости, 
максимальные ее значения наблюдались в 
группе 75-84 лет (179,9/100 000, ДИ 108,3-
280,6). Стандартизованная к мировому на-
селению заболеваемость первым ВМК в 
г. Гродно составила 23,0 на 100 000 жите-
лей (ДИ 18,7–28,0).

61 из 96 пациентов умерли в тече-
ние 28 дней от начала инсульта. 28-днев-
ная летальность для первого ВМК состави-
ла 64,6% (60,8% у мужчин и 68,9% у жен-
щин). Среднегодовая смертность от пер-
вого инсульта (грубый показатель) в Грод-
но за период исследования составила 20,4 
на 100 000 жителей (ДИ 16,1-25,9): у муж-
чин – 21,8/100 000 (ДИ 15,2-30,3), у жен-
щин – 19,3/100 000 (ДИ 13,4-26,8). 

Степень ограничения жизнедеятель-
ности оценивали через 28 дней от начала 
ВМК (n=35). Из 35 несмертельных инсуль-
тов в 22 случаях (22/35) отмечалось хоро-
шее восстановление: 0–2 балла по модифи-
цированной шкале Рэнкина (мШР). Доля 
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ний. В упоминавшемся ранее мета-анализе 
[9] отмечено, что заболеваемость ВМК у 
жителей Азии в два раза выше, чем в других 
этнических группах, а летальность в Япо-
нии является наименьшей, исходя из проа-
нализированных нами данных. Так, средне-
годовая заболеваемость при первом ВМК в 
Идзумо (Япония, 51,6/100 000, грубый по-
казатель) [14] в 1,8 раза выше (p<0,05), чем 
в г. Гродно, а летальность, равная 13,1% 
(46/350), – в 4,9 раза ниже (p<0,00001). 

Полученные данные совпадают с по-
следними исследованиями, продемонстри-
ровавшими более высокие показатели за-
болеваемости и летальности в странах 
Восточной Европы, Центральной и Вос-
точной Азии и других странах со средним 
и низким доходом по сравнению с Цен-
тральной и Западной Европой, Австрали-
ей, Северной Америкой, относящимися к 
странам с высоким уровнем доходов. Веро-
ятно, данные различия объясняются боль-
шей доступностью широкого спектра ме-
дицинских услуг, более активной первич-
ной профилактикой ВМК [15]. 

Заключение

Таким образом, проведение 
популяционно-эпидемиологических ис-
следований мозгового инсульта с последу-
ющим анализом первых (первичных) слу-
чаев заболевания позволяет провести кор-
ректные межцентровые сопоставления 
уровней соответствующей заболеваемо-
сти и смертности. В крупной городской 

популяции Республики Беларусь заболе-
ваемость ВМК (28,0/100  000) находится 
на среднемировом уровне, а летальность 
в остром периоде (64,6%) является самой 
высокой среди опубликованных данных.
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