Краткий промежуточный отчет

                        о ходе выполнения научно-исследовательской работы в 2012
                                      медико-эколологические исследования 

Наименование государственной работы – Фундаментальные научные исследования в соответствии с Программой фундаментальных научных исследований государственных академий наук на 2008-2012 годы

                                      1). Базовое бюджетное финансирование
По теме I.5 Изучение закономерностей, оценка риска возникновения и последствий опасных природных и антропогенных явлений в речных системах и береговых зонах внутренних морей» Научный руководитель темы чл.-корр. РАН  В.И. Данилов-Данильян. 
Раздел «Оценка изменений медико-экологической  обстановки, обусловленных экстремальными гидрологическими явлениями». Этап 2012 Оценка изменений эпидемиологической обстановки в условиях опасных природных явлений в береговых зонах внутренних морей (на примере Каспийского моря) и обоснование предупредительных мероприятий, направленных на охрану здоровья населения.

 Научный руководитель и ответственный исполнитель раздела
      д.м.н.  Л.И. Эльпинер.  исполнитель Шаповалов А.Е. 

В рамках фундаментального направления исследований водных проблем, рассматривающего влияние гидрологической обстановки  на условия жизни и состояние здоровья населения, большое значение приобретает обоснование подходов к прогностическим построениям, связанным с опасными природными явлениями в береговых зонах внутренних морей. В доступной научной литературе работы такого рода не обнаруживаются. Применительно к гидроклиматической составляющей этой проблемы, исследования ее медико-экологических аспектов включают широкий спектр научных задач связанных с изучением возможных влияний на здоровье населения при изменениях водности территорий.    На настоящем этапе  изучения этой части общей проблемы использованы материалы специальных исследований, проведенных нами ранее на территориях, испытавших выраженное влияние повышения водности. Имеются ввиду материалы исследований крупномасштабного экологического кризиса с водным пусковым механизмом вызванного трансгрессией Каспийского моря, сопровождавшейся  резким повышением водности территории. Проведенные исследования касались изучения динамики изменений среды обитания человека и состояния здоровья населения в условиях развития кризисных экологических явлений. Наблюдавшиеся здесь процессы и явления, по нашему мнению,  могут приниматься в качестве аналоговых природных  моделей развития таких ситуаций. Материалы этих исследований  широко опубликованы,  что позволяет в настоящем отчете остановиться непосредственно на прогностических гипотезах, сформулированных на основе интерпретации полученных данных применительно к вариантам глобальных гидроклиматических изменений.

Варианты, возникающие в связи с повышением водности территории, прежде всего, будут зависеть от её ландшафта и интенсивности процессов подтопления и затопления. При расположении населенных мест на повышенных отметках ландшафта развитие затопления приведет к появлению островных и полуостровных поселений. Далее их может постичь судьба поселений, оказавшихся на полностью затопляемых территориях. 

Очевидно, рассмотрение изменений медико-экологической обстановки имеет смысл применительно к периоду, когда сохраняется возможность существования поселений, хотя и в новых условиях среды обитания. 

При этом резкое повышение водности территории будет способствовать окружению сохраняющихся населенных мест застойными водоемами не пригодными для питьевого и бытового использования. Качество поверхностных водоисточников деградирует  в связи  со смывом, с поверхности вредных веществ, бактериальных и паразитарных загрязнений,. Усугубление этих процессов будет связано с затоплением децентрализованных канализационных сооружений, а на морских побережьях - в результате смешения морских и речных вод. Особое значение для микробного и паразитарного загрязнения вод приобретет затопление скотомогильников, септиков, мест содержания и выпаса скота. Деградация качества подземных водоисточников будет связана с их  гидравлическими связями с загрязненными поверхностными водами. Повышение уровня стояния грунтовых вод повлечет за собой ухудшение микроклимата жилищ и ускорение разрушений жилого фонда. Можно прогнозировать расширение ареалов обитания тяготеющих к воде переносчиков и возбудителей паразитарных заболеваний, повышение их численности на сохраняющихся участках суши. За счет нарушения транспортных коммуникаций и очевидного сокращения сельско-хозяйственных угодий, снабжения продуктами ухудшатся условия и характер питания населения изолированных поселений. Изменение характера трудовой занятости населения, повлечет за собой изменения его социально-психологического статуса и рост профпатологии. 

Как показывают результаты ранее упомянутых исследований такие изменения среды обитания человека, санитарных условий жизни населения вызвали негативные изменения состояния его здоровья. В связи с явлениями подтопления и затопления территории можно прогнозировать очевидное ухудшение санитарно-эпидемиологической обстановки, вызываемое загрязнением вод и интенсификацией водного пути передачи инфекционных, паразитарных, природно-очаговых и особо опасных инфекций, что ведет нарастанию уровней инфекционной и паразитарной заболеваемости. 

Микробное и вирусное загрязнение водоисточников, высокая  устойчивость во внешней среде возбудителей таких инфекционных заболеваний, как брюшной тиф, дизентерия, туберкулез, бруцеллез, вирусный гепатит А и других, увеличивает риск возникновения вспышек этих заболеваний с поражением значительных контингентов населения.. В связи со снижением иммунологического статуса, особенно детского населения, вследствие нарастания белково-витаминного дефицита, (связанного с неполноценным питанием), а также в результате расширения паразитарной пораженности, можно прогнозировать интенсификацию роста инфекционной и неинфекционной заболеваемости, поскольку речь идет о снижении иммунитета и  адаптационных способностей организма.

Для распространения паразитарных, природно-очаговых и особо опасных инфекций существенное значение может приобрести расширение ареалов обитания животных околоводных биот – переносчиков возбудителей таких заболеваний. Это касается не только малярии, туляремии, лептоспироза, клещевого энцефалита, но и чумы. Затопление неминуемо вызовет миграцию хищников – переносчиков возбудителей бешенства на территории, непосредственно примыкающей к населенным пунктам, что увеличит риск распространения этого опасного заболевания как среди домашних животных, так и среди людей.

Несомненно и воздействие всего комплекса негативных социальных явлений, связанных с активизацией процессов миграции населения  (ухудшения условий проживания, изменения трудовой занятости, характера питания). В целом это создаст дополнительные предпосылки для распространения инфекционных заболеваний, прежде всего кишечных, на территориях вне зоны затопления или подтопления за счет инфицированных переселенцев.

Необходимость проведения прогностических разработок непосредственно связана с обоснованием тех или иных предупредительных мер по защите населения прибрежных поселений от глобальных гидроклиматических явлений. Очевидно, в первую очередь, речь идет возможных последствиях повышения обводненности территории. Это обстоятельство преимущественно и вызывает наибольшие опасения ученых. Проведенные нами ранее проработки этого вопроса применительно к медико-экологическому .разделу официально принятой Концепции Федеральной .программы «Каспий» позволяют интерпретировать его положения  применительно к зонам выраженного повышения обводненности территории:

Т.о, рассмотрение возможных последствий повышения обводненности территории на побережии внутренних морей  показывает:

I. Коренное изменение условия функциони​рования хозяйства и жизни населения, ухудшение состояние его здоровья.
2. При этом проблема здоровья населения теснейшим образом связана с комплексом экологических, социальных и хозяйствен​ных причин, отрицательно отражающихся на среде обитания чело​века.
3. Формирующаяся медико-демографичес​кая ситуация отличается взаимосвязанностью и вза​имообусловленностью действий повреждающих агентов в среде обитания человека, социально-экономической обстановкой.
4. Преодоление возможного значительного снижения  уровня здоровья и роста заболеваемости населения возможно только на базе комплексных крупномасштабных оздоровительных мероприятий.
     Целевая направленность оздоровительных мероприятий должна обеспечить снижение отрицательных для жизнеобеспече​ния последствий затопления и подтопления территорий - сокращения или исчезновения селитебных зон, ухудшения условий проживания в связи с повышением уровня стояния грунтовых вод, биологического и химического загрязнения водноземельных ресурсов, деградации водоисточников, сокращения полезных сельскохозяйственных угодий и числа народнохозяйственных объектов, нарушения транспортных коммуникаций, снижений уров​ня пищевой обеспеченности, существенных осложнений деятельнос​ти профилактических и лечебных служб здравоохранения.
   Реализация этих мероприятий должна рассматриваться при​менительно к планируемым вариантам защиты побережья от затоп​ления, подтопления и нагонных явлений.
   Предварительный экспертный прогноз медико-экологических последствий варианта 1 (без мер берегозащиты) и варианта II- (c частичной защитой побережья в местах расположения важных на​роднохозяйственных объектов и крупных сложившихся поселений) свидетельствует о сравнительной идентичности негативных пос​ледствий по характеру влияния на санитарные условия жизни и состоянию здоровья населения. В обоих случаях возникает необходимость переселения населения (в первом случае всего, а во втором - его части), что требует проведения широкого комплекса мероприятий для его жизнеобеспечения и предотвращения ухудшения санитарно-эпиде​миологической обстановки в новых или расширяющихся существую​щих поселениях.
   При варианте II появление островных или полуостровных поселений сопровождается ухудшением условий жизнеобеспечения и санитарно-эпидемиологической обстановки. 

   Выбор того или иного варианта мероприятий по защите по​бережья зависит от соображений народнохозяйственной и экономи​ческой  целесообразности и должен базироваться на прогнозе из​менений гидрологической обстановки.

   Существует и III вариант - создание_ берегозащитных сооружении длительной протяженности, охватывающий все побережье, где прогнозируются подтопления и затопления. Очевидно это наиболее привлекательный, но экономически крайне дорогостоящий вариант.   Вряд ли сейчас его можно отнести к реально реализуемым.

Аннотация 
Проведена оценка изменений эпидемиологической обстановки в условиях опасных природных явлений в береговых зонах внутренних морей (на примере Каспийского моря). На основе материалов медико-экологических исследований в зоне влияния трансгрессии Каспийского моря изучены явления, процессы и закономерности изменений здоровья населения, связанного с  повышением водности территории, интенсивностью подтопления и затопления, деградацией качества воды питьевых водоисточников, интенсификацией водного пути передачи инфекционных, паразитарных, природно-очаговых и особо опасных инфекций. Показано  очевидное ухудшение санитарно-эпидемиологической обстановки, вызываемое загрязнением вод, нарастание уровней инфекционной и паразитарной заболеваемости. Установлено что, преодоление возможного значительного снижения  уровня здоровья и роста заболеваемости населения возможно только на базе рассмотренных комплексных крупномасштабных оздоровительных мероприятий. Рассмотрена возможность реализации этих мероприятий при​менительно к планируемым вариантам защиты побережья от затоп​ления, подтопления и нагонных явлений (без мер берегозащиты и c частичной защитой побережья в местах расположения важных на​роднохозяйственных объектов и крупных сложившихся поселений).

Наиболее крупный результат исследований.

   На основе изучения явлений, процессов и закономерностей изменения здоровья населения в связи с  повышением водности территории впервые рассмотрена возможность реализации комплексных крупномасштабных оздоровительных мероприятий применительно к различным вариантам берегозащитных сооружений.  
2. Программы фундаментальных исследований Отделения наук о Земле РАН

Программа № 11 «Вода и водные ресурсы: системообразующие функции в природе и экономике»
Проект 3.1.16. «Разработка научных основ использования медико-экологических подходов при решении задач управления водными ресурсами». Этап 2012 г. 
Анализ изменений медико-экологической обстановки в зависимости от ресурсов поверхностных вод, их режима и качества. Разработка научных основ методики оценки риска для здоровья населения, связанного с изменениями указанных факторов.

Научный руководитель и ответственный исполнитель раздела

         д.м.н.  Л.И. Эльпинер.  исполнитель Шаповалов А.Е. 

Проведенный анализ современных данных о влиянии водного фактора на характер и интенсивность заболеваемости населения  свидетельствует о необходимости строгого учета интересов охраны здоровья человека при  принятии решений по управлению водными ресурсами. 

 Важность и неотложность таких решений подтверждается все более расширяющимся кругом отечественных  исследований, устанавливающих прямые причинно следственные связи повышенной неинфекционной, инфекционной  и паразитарной заболеваемостью в ряде населенных мест России с качеством питьевой воды.  В структуре причин смертности первые два места занимают заболевания сердечно-сосудистой системы и  новообразования. При этом, по официальным данным,  хуже чем в России показатели смертности только в Афганистане, Нигерии, Сомали и на Украине.  Современные данные о патогенетической направленности ряда веществ, обнаруживаемых в питьевой воде российских населенных мест  определяют их  высокую значимость  при определении путей преодоления сложившейся в стране демографической ситуации. Об этом свидетельствуют и результаты эколого-эпидемиологических исследований, проведенных и за рубежом, и в нашей стране. Отечественные и зарубежные эколого-токсикологические и эколого-эпидемиологические исследования, проведенные к настоящему времени, свидетельствуют о способности химических органических и неорганических антропогенных загрязнений питьевых вод  вызывать заболевания  выделительной, пищеварительной, костно-мышечной, нервной, иммунной  систем, опорно-двигательного аппарата, аллергии, дефекты развития, заболевания наследственной природы.
      В ряде населенных пунктов Российской Федерации установлена связь повышенной заболеваемости раком с наличием в питьевой воде канцерогенов. Показано, что фиксируемая повышенная сердечно-сосудистая заболеваемость связана и с   особенностями микроэлементного состава питьевых вод. По официальным данным, следствием бактериального загрязнения питьевых вод в 2010 г. в России зафиксированы 44  водных вспышки.   
Что касается ряда видов инфекционной и паразитарной патологии, то связь их с водным фактором сегодня также доказана, причем здесь информативными оказываются результаты оперативной работы центров гигиены и эпидемиологии. 

 Анализ современного кризиса питьевого водоснабжения показывает, что его причины связаны с систематическим невыполнением на местах  требований всего круга регламентирующих санитарно-законодательных документов, определяющих безопасное снабжение населения питьевой водой. В числе задач управления водными ресурсами оказываются вопросы охраны качества водных объектов и питьевых водоисточников. Прогнозирование медико-экологических последствий принятия того или иного решения становится важным обосновывающим этапом интегрального  управления водными ресурсами.  Доминирующий характер приобретает необходимость определения мероприятий, направленных на обеспечение полноценного и безопасного питьевого водоснабжения в городах и населенных пунктах.  Современные отечественные санитарно-законодательные документы  в этом отношении достаточно информативны и всё в большей степени соответствуют международным стандартам при создании новых редакций. Чрезвычайно важным является соблюдение их требований при принятии водохозяйственных управленческих решений. 

Для  получения достоверной и научно обоснованной информации о  необходимых предупредительных мероприятиях при наличии угроз здоровью, связанных с водным фактором среды обитания все большее значение приобретают приемы определения уровней риска здоровью населения Официальные методические разработки ограниченны лишь оценкой риска, связанном с химическими веществами.
 Применительно к изменению гидрологической обстановки рассмотрены возможные  медико-экологические последствия изменений водности территории, как увеличения, так и снижения. . Анализ полученных ранее материалов показал, что в обоих случаях,  речь здесь идет о создании более благоприятных условий для реализации эпидемических процессов кишечных инфекций и паразитарных заболеваний, интенсификации воздействия токсического антропогенного загрязнения вод, развитии белково-витаминной недостаточности и снижении иммунной защиты организма, влиянии нарастающих стрессовых состояний, наконец, о воздействии всего комплекса негативных социальных явлений, связанных с активизацией процессов миграции населения - ухудшения условий проживания, изменения трудовой занятости, характера питания и т.п. Идентичность последствий, ведущих к все более резкой потере потенциалов жизнеобеспечения, как в случае повышения, так и в случае понижения водности территории, оказывается и причиной схожих негативных медико-экологических процессов, в целом характеризующихся снижением продолжительности жизни, ростом детской и взрослой смертности, нарастанием инфекционной (особенно кишечной), паразитарной и неинфекционной патологии, генетических нарушений. Выявленные в процессе исследований явления, процессы и закономерности обосновали научные подходы к использованию медико-экологических критериев в системе принятия водохозяйственных управленческих решений. 
Для получения обоснованных выводов о вероятностных изменениях санитарных условий водопользования и здоровья населения при реализации того или иного водохозяйственного  управленческого решения разработана система последовательных действий (алгоритм), включающая 3 этапа:

1. - Оценка современной санитарно-эпидемиологической обстановки в сфере влияния изучаемого  водного фактора (водного объекта, конкретного водоисточника, водопроводной системы) на основе характеристики санитарных условий водопользования, медико-демографических показателей и показателей состояния здоровья населения. 

                           2. - Медико-экологический анализ современного и  прогнозируемого качество воды используемых водоисточников и питьевой воды,   степени его сохранения, ухудшения или улучшения за счет принятия того или иного управленческого решения.  

3 - Оценка, на основе вышеуказанных данных, вероятности изменений медико-экологической обстановки в зоне влияния принимаемого управленческого  решения, реализация которого возможна только при условии положительных выводов. 

Детализация предложенного  алгоритма, содержащая необходимые методические приемы и критериальные основы построения итоговых управленческих решений является задачей дальнейших этапов работы. 

Аннотация 

Проведен анализ современных данных о влиянии водного фактора на характер и интенсивность заболеваемости населения,  свидетельствующий о необходимости строгого учета интересов охраны здоровья человека при  принятии решений по управлению водными ресурсами. Рассмотрены особенности, структура и причины заболеваемости и смертности населения РФ,  имеющие доказанные связи с водным фактором. Показана роль использования некачественных питьевых вод в формировании раковой и сердечно-сосудистой патологии, доминирующих в причинах высокой смертности населения РФ и занимающей по этому показателю одно из последних мест в мире. 

Показаны роль, место и состав медико-экологических обоснований водохозяйственных управленческих решений, влияющих на качество, количество и режим вод. В этой связи разработаны научные основы методики оценки риска для здоровья населения, связанного с изменениями гидрологической обстановки. 

 Наиболее крупный результат исследований.

  Впервые, на основе сопоставления качества питьевой воды, структуры и интенсивности заболеваемости и смертности населения, результатов современных отечественных и зарубежных эколого-токсикологических и гигиенических исследований, степени эффективности водоочистных технологий показаны причины высокой раковой и сердечно-сосудистой заболеваемости, доминирующей в причинах смертности. По уровню смертности населения РФ занимает одно из последних мест в мире.  Проведенные исследования подчеркивают необходимость принятия радикальных и экстренных мер по преодолению кризиса питьевого водоснабжения в России.
	Участие в научных мероприятиях 
	Количе-ство

	Всего докладов на российских конференциях, в том числе
	2

	- доклады на конференциях с числом участников более 150, а также конференциях, организованных в соответствии с планами федеральных органов исполнительной власти, государственных академий наук или на средства российских и международных фондов 
	

	- доклады на конференциях, симпозиумах и чтениях, в которых участвовали зарубежные ученые, а также отечественные ученые, не являющиеся сотрудниками Института
	1

	Всего докладов на международных конференциях, в том числе
	1

	- доклады на конференциях, проведенных за рубежом 
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 Сведения о научных публикациях
	
	Количество

	Монографии, всего, в т.ч.
	

	Российские издания
	

	Зарубежные издания
	

	Учебники и учебные пособия
	

	Статьи в рецензируемых изданиях, всего, в т.ч.
	

	Российские издания, из них 
	

	издания, включённые в перечень ВАК 
	 1

	Зарубежные издания
	

	Статьи в других изданиях, всего, в т.ч.
	  

	Российские издания
	  5

	Зарубежные издания
	

	Число глав в монографиях, учебниках, научно-справочных изданиях, разделов в атласах и др.
	 1

	Тезисы докладов, всего, в т.ч.
	  

	Российские издания
	

	Зарубежные издания
	

	Число публикаций в Российском индексе научного цитирования (РИНЦ)*
	

	Цитируемость сотрудников в базе РИНЦ
	

	Число публикаций в базе Web of Science 
	

	Цитируемость сотрудников в базе Web of Science
	

	Импакт-фактор публикаций сотрудников в Web of Science
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1. Деятельность  Л.И.Эльпинера в качестве  Генерального секретаря 10 го Международного конгресса «Вода: экология и технология» по его подготовке и проведению в 2013г. Москва. 

2. Контакты Л.И.Эльпинера с Всемирной организацией здравоохранения (WHO), ЮНЕСКО, Европейской экономической комиссией ООН (UN/ECE), Международной водной ассоциацией (IWA), Международной ассоциацией качества воды в связи с подготовкой и проведением  упомянутого выше конгресса. 
  3.Л.И.Эльпинер - Член редколлегии журнала Водоснабжение и канализация, Член секции Ученого совета ИВП, действительный член Российской экологической академии. В 2012 г. Избран член-корреспондентом РАЕН. 
Краткое содержание работы на следующий год.

Продолжение исследований по теме I.3.5 «Изучение закономерностей, оценка риска возникновения и последствий опасных природных и антропогенных явлений в речных системах и береговых зонах внутренних морей» , раздел «Оценка изменений медико-экологической обстановки, обусловленных экстремальными гидрологическими явлениями»

Этап 2013 г.- Разработка научных основ использования медико-экологических подходов при решении задач управления водными ресурсами.     
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