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Введение

Многие годы среди ряда специалистов по радиа-

ционной безопасности господствует убеждение, что

ионизирующее облучение причиняет ущерб здоро-

вью человека при сколь угодно малой дозе. Это мне-

ние укрепилось, когда Международная комиссия по

радиологической защите (МКРЗ) среди вредных по-

следствий облучения выделила стохастические эф-

фекты, которые касаются отдаленных канцероген-

ных и генетических последствий радиационного воз-

действия.

В целях регламентации уровней облучения

МКРЗ приняла в качестве осторожного допущения

гипотезу о линейной беспороговой зависимости ве-

роятности стохастических эффектов от дозы облуче-

ния. Однако этим положением часто злоупотреб-

ляют. Например, тогда, когда игнорируют нелиней-

ность дозовой зависимости стохастических эффек-

тов в области малых доз, отмеченную в работах А.Се-

ванькаева, Л. Рождественского, M. Little [1–3].

Вся методологическая база оценки рисков была

создана на рубеже 70-х и 80-х гг. при изучения когор-

ты LSS. Основная цель этих работ, проводимых под

эгидой RERF, состояла в том, чтобы дать статистиче-

ски значимые оценки риска [4]. В этих оценках явно

отсутствовал интерес к деталям, в частности, к оцен-

ке риска в различных дозовых диапазонах. Послед-

ние исследования онкозаболеваемости в когорте LSS
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Цель: Получение оценок для дополнительного относитель-

ного риска на базе материалов по онкозаболеваемости среди ра-

ботников атомной промышленности России – участников лик-

видации аварии на Чернобыльской АЭС. 

Материал и методы: Были использованы методы когортного

анализа заболеваемости, реализованные на базе пуассоновской

регрессии (программа EPICURE). 

Результаты: В ряде случаев оценки рисков, полученные по

модифицированной формуле, более реалистичны, в других слу-

чаях обе оценки имеют близкие значения. Анализ показал  не-

приемлемость переноса оценок риска, полученных на одном до-

зовом интервале, на другой дозовый интервал ввиду интерваль-

но-линейной зависимости функции риска от дозы. 

Выводы: На интервале доз <200 мЗв оценки ERR/Sv, полу-

ченные с помощью программы АМФИТ, с исключением выска-

кивающих величин, дают низкие значения. В диапазоне малых

доз для оценки ERR/Sv можно использовать модифицирован-

ный подход, основанный на аппроксимации данных по формуле

y = a + bx.
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ABS TRACT

Purpose: To obtain adequate estimations for additional relative

risk in recalculation on 1 Sv in two dose ranges: up to 200 mSv and up

to 500 mSv.

Materials: Prevalence of malignant disease of workers of the nu-

clear industry – liquidators of the accident at Chernobyl Nuclear Pow-

er. For this purpose, methods of cohort analysis were used (EPICURE

software).

Results: The obtained results have demonstrated, that in some

cases estimations for the risks, obtained via the modified formula, are

more realistic, in other cases both estimations have close values.

Conclusions: The analysis has not shown the correctness of the

procedure of risk estimation transfer from one dose interval on another

dose interval because of nonlinear dependence of risk versus dose. One

can use the modify formulas: y = a + bx.
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