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Вступ 

 

Актуальність теми. Науково-технічний прогрес значно впливає на 

середовище існування людини, що сприяє появі все більше речовин з 

мутагенною та канцерогенною активністю [47,].   

Серед факторів, що суттєво впливають на відтворення і здоров’я 

населення, важливе місце належить генетичним процесам, які відбуваються у 

людських популяціях. Існують уявлення щодо їх нормального і 

несприятливого перебігу: в останньому випадку рівень спадкової 

гетерогенності популяцій зростає, а їх пристосованість до умов середовища 

знижується. Чинниками, що формують генетичний склад населення і 

забезпечують динаміку генетичних процесів, є шлюбні міграції, випадковий 

дрейф генів, спонтанний та індукований мутаційний процес, природний 

добір [54].   

Комплексна взаємодія цих сполук створює реальну основу для 

наростання генетичного тягаря в популяціях і водночас змінює напрямок та 

інтенсивність природного добору [47]. Як наслідок – негативні демографічні 

показники (зменшення народжуваності, збільшення малюкової смертності та 

кількості генетично зумовлених патологій, зміни їхнього спектру), реальні 

цитогенетичні ефекти – погіршення загального стану здоров’я населення. 

Тому проблема визначення ризиків для здоров’я людини та навколишнього 

природного середовища від різних видів діяльності є особливо актуальною.  

Вченими України проведено серію досліджень про комбіновану та 

комплексну дію чинників природного та антропогенного походження на 

спадковий апарат живих організмів [1, 54]. Ведеться пошук нових тест-

систем оцінювання сумарного впливу забруднювачів довкілля і мутагенів на 

загальний стан організму і функціонування його спадкового апарату [1]. 

Молекулярно-генетичні дослідження трансгенних рослин (ТР) Arabidopsis 

thaliana та Nicotiana tabacum дозволили створити лінії, чутливі до радіації 
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(Kovalchuk I., Kovalchuk O., 2000). Розроблено технологію отримання нових 

ліній ТР, чутливих до хімічних мутагенів.  

 Мета дослідження: аналіз впливу мутагенів довкілля на стан 

здоров’я населення, профілактика негативних генетичних наслідків 

техногенного забруднення навколишнього середовища. 

Завдання дослідження:  

- провести статистичний моніторинг екологічної ситуації у 

Тернопільській області для пошуку шляхів вдосконалення 

інформаційних механізмів реалізації екологічної політики регіону.  

- вивчити динаміку основних демографічних показників та 

репродуктивних втрат населення на основі даних первинної 

медичної документації. 

- обгрунтувати рекомендації по зниженню сумарної мутагенності 

об’єктів довкілля (води, атмосферного повітря) і попередженню їх 

впливу на генетичне здоров’я людей..  

Об’єкт дослідження - первинна медична документація та звітні 

документи пологових будинків та центральних районних лікарень 3 районів 

Тернопільської області.  

Предмет дослідження: позитивні і негативні індикатори здоров’я, 

частота вроджених вад розвитку та спадкових хвороб, мимовільних викиднів.   

Методи дослідження: епідеміологічний, цитологічний, 

цитогенетичний, варіативної статистики. 

Наукова новизна отриманих результатів. Вперше оцінено динаміку 

позитивних і негативних індикаторів здоров’я, репродуктивних втрат серед 

населення Тернопільської області, за частотою мимовільних викиднів, 

вроджених вад розвитку та спадкових хвороб серед новонароджених і 

перинатально померлих.  

Практичне значення отриманих результатів. Одержані дані про 

динаміку генетичного тягаря різних популяцій населення Тернопільської 

області використано при аналізі екологічної ситуації. 
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На підставі  аналізу отриманих результатів встановлено сильні 

взаємозв’язки між показниками загальної народжуваності, смертності 

немовлят, частоти вроджених вад розвитку та спадкових хвороб. 

Апробація. Основні положення і результати досліджень обговорені й 

одержали схвалення на науковій конференції студентів та магістрантів 

Кам’янець-Подільського національного університету імені Івана Огієнка за 

підсумками науково-дослідної роботи у 2018-2019 навчальному році. 

Публікації. Основні положення і висновки дослідження опубліковані у 

«Збірнику наукових праць студентів та магістрантів Кам’янець-Подільського 

національного університету імені Івана Огієнка за підсумками науково-

дослідної роботи у 2018-2019 навчальному році». 

Структура та обсяг роботи. Дипломна робота викладена на 65 

сторінках основного друкованого тексту та складається зі змісту, вступу, 

трьох розділів, висновків, списку використаних джерел, що містить 70 

найменувань.  
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ВИСНОВКИ ТА ПРОПОЗИЦІЇ 

1. Показники стану здоров’я населення, включаючи демографічні 

показники є основними об’єктами державного управління у сфері охорони 

здоров’я. Друга група об’єктів - це умови зовнішнього середовища, умови 

праці і побуту населення, інші соціальні чинники, які формують фактори 

ризику, що впливають на стан здоров’я нації. Постійне вивчення та аналіз 

показників здоров’я населення і факторів ризику, що впливають на його стан, 

обґрунтування, формування та реалізації стратегій державного управління у 

сфері охорони здоров’я. 

2.Проведення моніторингу й обліку об’єктів природокористування і 

забруднення довкілля та інформування населення і зацікавлених 

підприємств, установ та організацій про екологічні питання є одними з 

найважливіших функцій, необхідних для ефективної реалізації регіональної 

екологічної політики. 

3. Основними завданнями системи моніторингу Тернопільської області 

є організація систематичних спостережень за станом складників довкілля; 

виявлення ступеня антропогенного впливу на довкілля та здоров’я населення 

факторів та джерел такого впливу; виявлення зон підвищеної екологічної 

небезпеки; розроблення критеріїв допустимих та критичних рівнів впливу на 

природне середовище; оцінка екологічного, економічного та естетичного 

збитків від техногенного та антропогенного навантаження; прогнозування 

стану довкілля та його змін; обґрунтування пріоритетів природоохоронної 

діяльності та розроблення природоохоронних управлінських рішень.  

4.Загальні показники здоров’я населення Тернопільської області є дещо 

кращими за загальноукраїнські. Менше у Тернопільській області й дитяча 

смертність. Причому це один із не багатьох показників, динаміка якого за 

останні десятиріччя сприятлива. Найвищий індекс захворюваності у 

Тернопільській області серед хвороб ендокринної системи (1,50). Високий 

серед хвороб шкіри та підшкірної клітковини (1,14), нервової системи (1,13) 
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та розладів психіки та поведінки (1,09). Ще вищі індикатори хвороб серед 

працездатного населення. Так, індекс захворюваності ендокринної системи 

становить 1,62; нервової системи – 1,27; розладів психіки та поведінки – 1,21. 

5. Впродовж досліджуваного періоду спостерігалось зниження 

чисельності населення на 13397 осіб, в тому числі міського на 2515, а 

сільського – на 10882 осіб. У розрізі досліджуваних районів відповідно: 

Гусятинський – 1239, 301, 938; Підволочиський – 799, 

203,596;Теребовлянський – 1196, 184, 1012 осіб. У зазначених районах 

відсоток сільського населення значно вищий в порівнянні аналогічним по 

області. 

6.За віковими категоріями  «Дорослі (18 і старше)» зниження 9489 осіб, 

«Підлітки (15-17)» на 2765, «Діти (0-14)» – на 1143 осіб. У розрізі 

досліджуваних районів відповідно: Гусятинський – 839, 165, 235; 

Підволочиський – 502, 162, 135;Теребовлянський – 774, 206, 216 осіб. Отже, 

найбільше зниження спостерігається серед дорослого населення, пареважно 

за рахунок природного скорочення. 

7.Природний приріст населення в області та досліджуваних районах 

від’ємний. Серед досліджуваних районів  у 2016  та  2017рр природний 

приріст населення найнижчим був у Гусятинському –  -8,1 та -9,4 , а 2018 – у 

Підволочиському – -14,8. В цілому природний приріст населення у 

зазначених районах значно нижчий в порівнянні з обласним. 

8. За дослідний період як в досліджуваних районах, так і вцілому по 

області спостерігається тенденція до зменшення чисельності дитячого  

населення обох вікових категорій. За рівнем первинної інвалідності дитячого 

населення (вік 0-17 років) вищі показники спостерігались у Гусятинському 

районі. Тоді  як показником первинної інвалідності на 10 тис., відхилення 

виявлено у всіх районах: у 2016р. – Теребовлянському (22,2),  у 2017 р. – 

Гусятинському (28,6), у 2018 р.– Підволочиському (30,8). 

9.За досліджуваний період зростає частка патологічних пологів, 

зокрема у Гусятинському районі 5,9 і 2,7%, Підволочиському – 0,5 і 4,8%.  У 
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2016 році найвищою була частка у Теребовлянському районі (26,7%), у 2017 

та 2018 рр. у Гусятинському  26,6 та 29,3% відповідно. В цілому цей 

показник є нижчим у досліджуваних районах порівняно з обласним. Слід 

відмітити, що невиявлено даних щодо трам під час пологів. Оцінка динаміки 

дитячої смерності показала, що дещо критичним був 2017 рік. Серед 

досліджуваних районів вищі показники  були у Гусятинському районі. 

Пропозиції 

- Скоротити до можливого попадання в організм токсинів. Це вибір 

гарантованої безпечності харчування, використання додаткової очистки 

питної води, використання в приміщеннях житла кондиціонерів з системою 

очистки повітря. 

- Безумовне використання всіх можливих заходів індивідуального 

захисту на робочих місцях працюючих. 

- Впровадження індивідуальних заходів виведення накопичених 

організмом токсинів. Це проведення курсами комплексів очистки організму, 

в першу чергу - підтримка головних очисних органів: печінки, нирок. 

Використання очисної дії інгаляцій, фінських саун, парних. Проведення 

відпусток в чистих зонах рекреацій: хвойних лісів, морських пляжів та інше. 

- Забезпечення повноцінного харчування з продуктами насиченими 

антиоксидантами, вітамінами, продуктами очищувачами кишкового тракту. 

Курсове використання фітопрепаратів з очищаючою та протекторною 

(захищаючою) дією. 

- Відмова від шкідливих звичок, що навантажують печінку та нирки: 

паління, вживання алкоголю та іншого. 

- Створення позитивного сприйняття життя, забезпечення 

психологічного та соціального здоров’я. 
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