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Майже через 40 років після аварії на Чорнобильській атомній 

електростанції (ЧАЕС) зберігається загроза радіаційного впливу для 
значної частини українського населення. 

Насамперед, це стосується жителів районів, розташованих поблизу 
Чорнобильської зони відчуження (ЧЗВ) – території в радіусі 30 км від 
ЧАЕС, ґрунти якої містять величезну кількість довгоіснуючих 
радіоактивних елементів. 

Дерева, що ростуть на цих ґрунтах, є джерелом 137Cs, 90Sr,  
241Am [1, c. 10], що поширюються при лісових пожежах з повітряними 
потоками за межі ЧЗВ на значні відстані. 

У зв’язку з цим, жертвами радіаційного впливу є діти та дорослі, які 
проживають на територіях, що офіційно не визнані постраждалими 
внаслідок аварії на ЧАЕС. 

Проникнення радіоактивних елементів, переважно 137Cs, в організм 
відбувається у складі повітряних мас, а також з водою, продуктами 
харчування місцевого виробництва, лісовими ягодами і грибами, м’ясом 
диких тварин і рибою. 

Встановлено те, що інкорпорація радіонуклідів 137Cs, які потрапили в 
організм, відбувається у тканині серця, печінки, нирок, підшлункової та 
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щитовидної залоз, головного мозку, скелетних м’язів [2, с. 489], у зв’язку 
з чим порушується функціонування життєво важливих систем організму, 
зокрема серцево-судинної системи [3, c. 29]. 

Реалізація в Україні у 2013–2017 роках проекту Європейської Комісії 
“Health and Ecological Programmes around the Chernobyl Exclusion Zone: 
Development, Training and Coordination of Health-Related Projects”  
дозволила оцінити функціональну працездатність та адаптаційні 
можливості серцево-судинної системи у більшості дітей, які проживають 
у сільських населених пунктах Іванківського та Поліського районів 
Київської області, що межують із ЧЗВ [4, с. 168]. 

У ході проведених досліджень для оцінки функціональних резервів 
серцево-судинної системи дітей віком 6–17 років застосовувалася проба 
Руф’є – тест, затверджений Міністерством охорони здоров’я України 
(наказ № 518/674, 2009). 

У ході цього обстеження дітей індекс Руф’є та його оцінка 
розраховувалися автоматично з використанням комп’ютерної програми. 
При цьому шкала оцінки рівня функціонального резерву серцево-
судинної системи включала 5 градацій (табл. 1). 

 
Таблиця 1 

Шкала оцінки рівня функціонального резерву серцево-судинної 
системи з використанням індексу Руф’є 

Рівень функціонального резерву серцево-судинної системи 
Високий Вище середнього Средній Нижче среднього Низький 

< 3,0 3,0 – 6,99 7,0 – 9,99 10,0 –14,99 ≥ 15,0 
 
Визначення адаптаційних можливостей серцево-судинної системи 

здійснювали за допомогою оцінного показника – адаптаційного 
потенціалу (АП), при розрахунку якого було використано формулу  
Р. М. Баєвського (1979):  

 
АП=0,011×ЧСС+0,014×САТ+0,008×ДАТ+0,014×В+0,009×ВТ–0,009×Р–0,27,  
 
де АП – адаптаційний потенціал, у. од.; ЧСС – частота серцевих 
скорочень, уд./хв.; САТ– систолічний артеріальний тиск, мм рт. ст.;  
ДАТ – діастолічний артеріальний тиск, мм рт. ст.; В – вік дитини, років; 
ВТ – вага тіла, кг; Р – довжина тіла, см; 0,27 – незалежний коефіцієнт. 

Кількісна оцінка АП (у. од.) проводилася за допомогою шкали, 
модифікованої Л. В. Квашніною для дітей віком 6–17 років з урахуванням 
статі [5, с. 5, 6]. 
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Проведені дослідження встановили значне зниження функціональних 
резервів та адаптаційних можливостей серцево-судинної системи у 
більшості обстежених дітей шкільного віку, які мешкають поблизу ЧАЕС. 

У більшості обстежених дітей рівень функціонального резерву 
серцево-судинної системи був низьким і нижчим за середній. Серед 
обстежених дітей, більш ніж у 40 % випадків система кровообігу 
перебувала у стані напруги. Незадовільна адаптація була зареєстрована у 
більш ніж 30 % випадків. 

Кореляційні зв’язки між значеннями індексу Руф’є і АП свідчать про 
об’єктивність результатів проведених досліджень. 

Враховуючи отримані результати, перспективними будуть 
дослідження, спрямовані на оцінку вікової динаміки функціональних 
резервів та адаптаційних можливостей серцево-судинної системи у одних 
і тих же дітей, які мешкають поблизу ЧЗВ, з урахуванням гендерних 
відмінностей та питомої активності 137Cs в організмі. 
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