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Введение 

26 апреля 1986 г. произошла авария на Чернобыльской АЭС. Она привела к 
выбросу в атмосферу около 520 опасных радионуклидов, прежде всего йода и 
цезия, что привело к ухудшению здоровья населения, а в первую очередь, по-
влияло на развитие онкологических заболеваний. Ущерб от аварии огромен. К 
основным негативным последствиям аварии следует отнести радиационное 

воздействие на человека и окружающую среду, психологическое воздействие не 
только на население пострадавших территорий, но и страны в целом. Возникла 
необходимость широкого предоставления социальных льгот и компенсаций по-
страдавшим [1]. 

К наиболее пострадавшим вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС 
относятся районы Гомельской области Республики Беларусь. Радиоактивному 
загрязнению цезием-137 (основным радионуклидом) свыше 1 Ки/кв. км в 1986 г. 
в Гомельской области подверглась территория площадью 28 тыс. кв. км, что со-
ставляло 69 % от всей территории. На 01.01.2020 г. к территории радиоактив-
ного загрязнения относятся 19 районов этой области, в пределах которых нахо-
дятся 1 197 населенных пунктов, в 1 135 — проживает население, общей чис-
ленностью 879,5 тыс. человек [2]. 

Цель 
Изучить отношение населения Гомельской области к влиянию на здоровье 

последствий аварии на Чернобыльской АЭС. 
Материал и методы исследования  

Для реализации поставленной цели был выбран социологический метод. 
Опрос проводился по анкете, размещенной на базе электронного ресурса 
(https://forms.gle/EGRFNqDiYP2UgX14A) и включал 10 вопросов. Всего в анке-
тировании приняло участие 307 человек, среди которых 183 (59,6 %) человека — 
женщины и 124 (40,4 %) человека — мужчины. Средний возраст лиц женского 
пола составил 21,3 ± 2,23 года, а средний возраст лиц мужского пола составил 
20,8 ± 2,35 лет. Результаты исследования были обработаны с помощью про-
граммы «Microsoft Excel». 

Результаты исследования и их обсуждение 
Анализ анкет на вопрос «Знаете ли вы об аварии, произошедшей на ЧАЭС?» 

показал следующее: 303 (98,7 %) человека знают об аварии на ЧАЭС в то время, 
как 4 (1,3 %) человека не имеют представления о ней. Также среди опрошенных 
7 (2,3 %) человек не знают о последствиях, к которым привела авария. 

Немаловажную роль имеют мероприятия по сохранению здоровья. Проана-
лизировав данный вопрос, мы получили следующие результаты: 188 (63,5 %) че-
ловек проводят мероприятия по сохранению здоровья, самыми популярными сре-
ди них стали следующие: прохождение ежегодного медосмотра — 102 (56 %) чело-
века, выезд за пределы загрязненной зоны 69 (37,9 %)человек, ведение здорово-
го образа жизни и поддерживание здорового питания — 141 (77,5 %) человек. 

Также 108 (36,5 %) человек не проводят данные мероприятия по следую-
щим причинам: отсутствие времени — 45 (46,9 %)человек, недостаточность 
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средств — 30 (31,3 %) человек, 14 (14,6 %) человек не считают последствия 
опасными, 4 (1,3 %) человека не считают нужным проводить какие-либо оздо-
ровительные мероприятия. 

После аварии для многих населенных пунктов, пострадавших от катастро-
фы, ввели различные льготы. Но в последнее время их отменяют. 

Как же к таким изменениям относится население Гомельской области? Бы-
ло выяснено, что большая часть опрошенных — 225 (76 %) человек негативно 
относятся к исключению многих населѐнных пунктов из перечня, находящихся 
в зоне с периодическим радиационным контролем, так как ежегодные поездки 
в санатории давали возможность улучшить состояние своего здоровья за преде-
лами загрязненной зоны. 

На вопрос: «Считаете ли Вы последствия Чернобыльской аварии главной 
причиной развития онкозаболеваний на сегодняшний день?» результаты были 
следующими: 173 (58,4 %) человека полагают, что авария стала одной из основ-
ных причин развития рака, а оставшиеся 123 (41,6 %) человека не считают, что 
она как-то связана с данным диагнозом. 

Выводы 

Исходя из результатов проведенного социологического опроса, можно сде-
лать вывод, что большая часть населения Гомельской области серьезно относит-
ся к последствиям аварии на ЧАЭС и старается тщательно следить за своим 
здоровьем: ежегодно проходят медицинские обследования, выезжают за преде-
лы загрязненной территории, следят за своим питанием и многое другое, что, в 
свою очередь, положительно влияет на самочувствие человека. Однако, некото-
рые люди не проводят никаких мероприятий по защите своего здоровья, что 
приводит к возникновению многих заболеваний. В связи с этим необходимо 
проводить санитарно-просветительскую работу среди населения с целью рас-
пространения информации о влиянии аварии на их здоровье, а также о воз-
можных заболеваниях и способах их предотвращения. 
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Введение 

На современном этапе развития существует проблема эвтаназии. На терри-
тории Республики Беларусь осуществление эвтаназии запрещено законом, в 
связи с этим возрастает интерес, a также меняются взгляды на ее применение. 

Считалось и считается, что действия врача в отношении пациента направ-
лены на уменьшение страданий пациента. Процесс умирания не имеет точных 
временных ограничений, он может длиться от нескольких дней до нескольких 
лет, поэтому для врача это не гуманно, a для пациента мучительно и болезнен-

 

 

 


