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Аннотация
В статье рассматриваются вопросы поражающего воздействия ионизирующего излучения на человека,  раз-
работанные авторами критериальные функции летальных исходов человека от ионизирующего излучения  
и защиты от него. Определены показатели повреждаемости систем организма, проведена оценка поражаю-
щего воздействия ионизирующего излучения на организм человека, показаны закономерности тяжести ра-
диационных поражений. 
Авторами предложен способ расчета значения показателя удельной повреждаемости систем организма че-
ловека, что позволило выявить количественные закономерности тяжести радиационных поражений, в том 
числе прогнозного характера.
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Abstact
The article deals with the issues of ionizing radiation damaging effects on humans, the criterion functions of human 
deaths from ionizing radiation and protection from it developed by the authors. Indicators of damage to body systems 
were determined, the damaging effect of ionizing radiation on the human body was assessed, patterns of severity of 
radiation lesions were shown. 
The authors have proposed a method for calculating the value of the specific damage index of human body systems, 
which made it possible to identify quantitative patterns of the radiation damageseverity, including predictive nature.
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Введение

При воздействии ионизирующего излучения (ИИ) 
на организм человека в биоткани происходят сложные 
химические и биологические процессы. Основным 
звеном в биологическом воздействии излучений яв-
ляется ионизация на клеточном уровне. В результате 
этого происходит разрушение молекул воды и сложных 
органических молекул, входящих в состав клетки* [2, 7].

Известно, что в состав клетки входит около 70% 
воды. Молекула воды под действием ИИ расщепляется 
на водород Н+ и гидроксильную группу ОН–, которые 
через цепь вторичных превращений образуют продукты 
с высокой химической активностью: гидратный окисел 
НО2 и перекись водорода Н2O2. Эти соединения всту-
пают в реакции с органическими молекулами клетки, 
разрушая их и изменяя биологическую активность (по-
вреждают механизм деления, нарушают обмен веществ) 
[2, 8, 9]. Изменения на клеточном уровне и гибель 
клеток приводят к нарушению функций отдельных 
органов и организма в целом [8, 17].

Облучение организма может быть внешним или 
внутренним. Если источник ИИ находится вне организ-
ма, то он создает внешнее облучение. При попадании 
радиоактивных веществ внутрь организма с воздухом, 
водой, пищей происходит внутреннее облучение [19].

При одной и той же интенсивности внутреннее 
облучение опаснее внешнего по следующим причинам 
[18, 22]:

резко увеличивается продолжительность облучения, 
так как она совпадает с длительностью пребывания 
радиоактивных веществ в организме;

доза внутреннего облучения возрастает из-за посто-
янного контакта источника ИИ с облучаемой тканью. 
Особенно опасно в этом отношении действие заря-
женных частиц, так как вся их энергия поглощается 
в прилегающей ткани;

как правило, радиоактивные вещества концентри-
руются в отдельных органах, а не равномерно по всему 
организму, что еще больше усиливает их локальное 
действие.

Как при внешнем, так и при внутреннем облучении 
эффект воздействия ИИ на человека зависит прежде 
всего от его продолжительности и величины суммар-
ной дозы [10].

Вопросы оценки поражающего воздействия ИИ на 
организм человека на данный момент недостаточно 
хорошо изучены. Исследования проводились учеными 
в основном в вопросах комбинированного действия 
малых доз ИИ на организм животных [5, 6, 11, 12].

Кроме того, следует продолжать исследования, 
выявляющие изменения в состоянии здоровья вра-
чей, ликвидаторов радиационной катастрофы на Чер-
нобыльской АЭС, подвергшихся и подвергающихся 
воздействию ИИ в сочетании с другими видами из-
лучений, а также работающих и проживающих на 
загрязненных радиоактивными веществами терри-
ториях [1, 3, 13, 14].

Исходя из этого, можно сделать вывод о том, что эта 
проблема является недостаточно изученной и требует 
более детального рассмотрения.

1. Оценка поражающего воздействия  
     ионизирующего излучения  
     в организме

С увеличением продолжительности облучения ра-
диационный эффект повышается. Чем более дробно 
облучение во времени, тем меньше его поражающее 
воздействие. При малых мощностях доз становятся за-
метными восстановительные процессы в организме [15].

Если бы степень восстановления была равна или 
превышала степень повреждения, то облучение не 
вызывало бы вредных последствий. Однако компен-
сация никогда не бывает полной: около 80% вредных 
последствий является обратимыми, а 20% относят 
к стойким дефектам организма. Обратимая часть по-
ражения восстанавливается через 3–4 месяца [19].

По продолжительности воздействия на организм 
человека облучение подразделяют на однократное 
и многократное [20, 21].

В зависимости от величины общей дозы воздействие 
ИИ на организм приводит к последствиям двух видов: 
соматическим и генетическим.

Соматические эффекты проявляются непосредствен-
но в облучаемом организме и делятся на две группы: 
ранние (проявление в течение времени ≤ 30–60 суток) 
и отдаленные (месяцы и годы). Проявление генетиче-
ских эффектов обнаруживают лишь в последующих 
поколениях [13, 14, 21].

Ранние соматические эффекты наблюдают при 
воздействии относительно больших доз облучения  
(Д > 50 рад) — острое поражение. Эти эффекты сильно 
зависят от величины дозы, ее мощности и являют-
ся не стохастическими (детерминированными). Это 
означает, что они предопределены для такой дозы. 
С ее увеличением возрастает тяжесть поражения, 
а ниже определенного значения, называемого порогом  
(50 рад), они никак не проявляются.

Характерной особенностью лучевой болезни 
является появление так называемой первичной ре-
акции, характеризуемой возникновением тошноты, 
изнуряющих рвоты и поноса, судорог мышц. Пер-
вичная реакция развивается в первые часы после об-
лучения (0,5–4 часа) и может продолжаться в течение  
1–4-х суток. В это время личный состав подразделений 
(формирований) Министерства Российской Федерации 
по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуа-
циям и ликвидации последствий стихийных бедствий 
(МЧС России), участвующий в ликвидации последствий 
аварий на радиационно опасных объектах (РОО), ста-
новится ограниченно боеспособным. Первичная реак-
ция сменяется скрытым периодом (от первой недели  
до 30 суток), за которым наступают разгар и исход (раз-
решение) лучевой болезни. Смертельный исход в этом 
случае наблюдают при дозах свыше 250…300 бэр,  

* Безопасность жизнедеятельности для медицинских колледжей и училищ: Учебник / С.Б. Варющенко, М.И. Гурьянов,  
В.А. Кулганов и др. М.: КНОРУС, 2021. С. 155 –161.
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при дозах более 500–600 бэр возможна гибель (при 
отсутствии лечения) 100% спасателей и населения [22].

Несмотря на то, что при общем облучении чело-
века воздействию ИИ подвергаются все органы тела, 
только с некоторыми из них связана тяжесть лучевых 
поражений. При дозах до 600–800 бэр главным в раз-
витии лучевой болезни является поражение системы 
кроветворения (костного мозга), а при дозах 800–2000 
бэр — поражение желудочно- кишечного тракта.

Таким образом, костный мозг и кишечник являют-
ся основными критическими системами при остром 
облучении.

Отдаленные соматические эффекты проявляются 
только через много месяцев или лет после облучения. 
При остром однократном облучении наиболее тяжелы-
ми являются увеличение частоты катаракт и стойкие 
изменения кожи. В области малых доз (5–10 рад/год) 
в основном наблюдают увеличение злокачественных 
образований.

При увеличении (уменьшении) дозы, например, 
в два раза, риск также увеличивается (уменьшается) 
в два раза. Отсюда и формулируется беспороговая 
концепция действия малых доз: как бы не уменьшать 
дозу, риск всегда остается, хотя и малым, но конечным.

К ранним эффектам облучения отнесем симптомы 
первичной реакции — тошноту и рвоту у облученных 
людей. Показатели повреждаемости систем организма 
по этому критерию приведены в табл. 1, они получены 
по результатам количественных данных о частоте воз-
никновения ранних эффектов у людей, содержащихся 
в [22].

Из табл. 1 видно, что при использовании в качестве 
критериальной функции данных о частоте первичных 
реакций получаем практически одинаковые значения 
порога повреждаемости систем организма. Малая ве-
личина средней эффективной дозы в последнем случае 
отражает лишь факт отягощения организма другими 
патологическими состояниями, что обусловливает боль-
шую удельную повреждаемость систем по сравнению 
с другими приведенными вариантами.

Применительно к поражению людей при одно-
кратном общем облучении также принято выделять 
несколько клинически различающихся форм лучевого 
поражения. Если вероятность такого воздействия на 
людей различной степени тяжести рассматривать в ка-
честве критериальной функции, то повреждаемость 
систем их организма будет характеризоваться показа-
телями, представленными в табл. 2.

Все клинические формы поражения характеризу-
ются одинаковой величиной удельной повреждаемости 
систем организма. Различия между ними имеются 
в пороговом числе поврежденных систем организма.

При этом последнюю форму поражения правиль-
ней рассматривать в качестве крайне тяжелой. При 
ней с большей вероятностью возможен смертельный 
исход, чем при предшествующих формах лучевого 
поражения.

Применительно к человеку имеются многочислен-
ные данные, на основании которых можно построить 
критериальные функции летальных исходов человека. 
По такого рода функциям нами определены показатели 
повреждаемости систем организма (табл. 3).

Таблица 1
Повреждаемость систем организма людей по критерию первичных реакций на облучение

Средняя эффективная доза, 
Р

Порог повреждаемости 
систем, усл. ед.

Удельная повреждае-
мость, Р–1

Точность аппроксимации моде-
лью гамма-распределения, %

177
200
162
75*

10,9
10,2
15
10

0,0618
0,0512
0,0925
0,1330

1
5
13
17

* Примечание: дробное облучение в течение четырех дней по 25 Р ежедневно до суммарной дозы в 100 Р условно отнесено к однократ-
ному облучению.

Таблица 2
Повреждаемость систем организма людей по клиническим признакам острого лучевого поражения

Форма поражения 
(по Герстнеру)

Средняя эффективная доза, Р Удельная повреждаемость 
систем, Р –1

Порог повреждаемости систем, 
усл. ед.

Невыраженная
Слабая
Средняя
Серьезная
Тяжелая
Смертельная (крайне тяжелая) 

50
140
175
250
325
415 

0,115
0,115
0,115
0,115
0,115
0,115 

6
16
20
29
37
49 

Таблица 3
Повреждаемость систем организма человека по критерию смертельных исходов

Средняя летальная доза, Р Порог повреждаемости систем, усл. ед. Удельная повреждаемость систем, Р –1

425
425
450
380
400
347

12,7
11
13
10
14
6

0,0300
0,0251
0,0288
0,0263
0,0350
0,0173



/86 “Civil SecurityTechnology”, Vol. 20, 2023, No. 1 (75) Safety in emergencies

Приведенные выше материалы по оценке поврежда-
емости систем организма касались преимущественно 
животных. В интересах оценки возможных потерь 
живой силы за счет действия радиации следует рас-
смотреть критерии повреждаемости систем организма 
в межвидовом аспекте.

Межвидовой анализ проведен с использованием 
в качестве критериальной функции вероятности ле-
тальных исходов животных в условиях однократного 
общего гамма- облучения.

Анализ результатов исследований [22, 23] позволил 
установить преимущественные значения максималь-
ной нелетальной, средней летальной и минимальной 
абсолютно летальной дозы и их наиболее вероят-
ную среднюю величину для условий односторонне-
го гамма- облучения животных при мощности дозы 
в несколько десятков рентген в минуту. По данным, 
относящимся к каждому виду животных, были полу-
чены показатели повреждаемости систем организма 
(табл. 4).

Значения показателя удельной повреждаемости 
систем каждого вида были представлены в функции 
величин средних смертельных доз. Было подобрано 
уравнение прямой следующего вида:

                             λ = l(x
_

 – x0

_
),                                (1)

где:
λ — удельная повреждаемость систем;
l — коэффициент зависимости с учетом видовых 

различий, x
_
;

x_ — средняя летальная доза, x0

_
 — средняя, ранее 

полученная доза.
При значениях коэффициентов l = 0,102×10–3 и  

x0

_ 
= 225 Р уравнение дало способ определения соответ-

ствующих характеристик применительно к человеку 
(см. табл. 4). Рассчитанные параметры для него ока-
зались следующими: λ = 0,0204; r = 8,8; σ = 143 Р, при 
условии, что x

_
 = 425 Р.

Наряду с изложенными приемами экстраполяции, 
основывающейся на использовании данных, по край-
ней мере, для двух видов животных, представляет 
интерес способ, для реализации которого достаточно 
характеристик по одному виду животных. Зависимость 
порогового числа систем от величины средних леталь-
ных доз для различных видов с достаточно хорошим 
приближением может быть представлена уравнением 
прямой линии:

                              tgrε = 0,00216 xε

__
,                             (2)

где «ε» означает вид животных.

Коэффициент 0,00216 получен применительно 
к данным табл. 4. Уравнение позволило определить 
значения показателей повреждаемости систем организ-
ма человека, совпадающие практически со значениями, 
найденными по первому способу.

Принимая во внимание характер вышеприведен-
ного уравнения, можно сформулировать следующую 
эмпирическую закономерность. При оценке тяжести 
лучевого поражения по критерию летальности — отно-
шение показателей порогового уровня повреждаемости 
систем к величине средней летальной дозы является 
величиной постоянной для разных видов животных.

Что касается видовых различий средних летальных 
доз острых облучений, то они аналитически могут быть 
связаны следующими соотношениями [9]:

                 DЧ(DМ) = 0,2DМ + 0,5. 10–3 D2
М;

               DЧ(DК) = 0,23DМ + 0,77. 10–3 D2
К;           (3)

             DЧ(DС) = 0,815DМ + 0,227. 10–3 D2
С,

где DЧ, DМ, DК, DС — дозы, относящиеся к человеку, 
мыши, крысе, собаке, соответственно.

Межвидовой аспект оценки изменения средних 
летальных доз облучения с учетом мощности его дозы 
рассмотрен выше.

2. Основные закономерности 
     тяжести лучевых болезней

Изложенные в статье фактические материалы по-
зволяют сформулировать количественные закономер-
ности тяжести радиационных поражений, в том числе 
прогнозного характера.

1. Функция поражения людей проникающей радиа-
цией различной интенсивности или длительности облу-
чения может быть представлена гамма- распределением 
доз облучения с параметрами λ (p) и r (p), идентифицируе-
мыми как статистические критерии тяжести поражения 
и именуемыми, соответственно, удельной повреждае-
мостью систем организма и порогом повреждаемости:

             F(D) = P(D < d, λ(p) = a, r (p) = b),                (4)

где а и b — конкретные значения параметров.

2. Между функциями лучевых поражений различ-
ной степени тяжести у людей вследствие такого вида 
облучения фиксированной мощности или длительно-
сти воздействия существуют отношения сходства по 
критерию удельной повреждаемости систем организма 

Таблица 4
Оценка повреждаемости систем организма у различных видов животных и у человека по критерию 

смертельных исходов

Виды Средняя летальная 
доза, Р, х

_ Пороговое число повре-
жденных систем, r

Удельная повреждае-
мость систем, λ

Среднее квадратиче-
ское отклонение, Р, σ

Крыса
Мышь
Собака
Человек

875
775
510
425

57,9
41,6
14,7
-

0,0661
0,0538
0,0288
-

115
120
133
-
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и различия по пороговому уровню повреждаемости 
систем. Закономерность справедлива для всех видов 
облучений.

В символической форме:

(5)

где:
{Pt}, t = 1, v

___
 — множество значений различной 

интенсивности или длительности облучения;
{Sj}, j = 1, m

___
 — вид облучения (гамма- облучение, 

нейтронное облучение и т. д.).

3. Между функциями лучевых поражений одинако-
вой степени тяжести у животных и людей вследствие 
такого вида облучения различной мощности или дли-
тельности, а также вследствие облучения в условиях 
химической или механической защиты организма или 
без нее при облучении такого вида и такой мощности 
или длительности существуют отношения сходства по 
критерию порогового уровня повреждаемости систем 
организма и различия по критерию удельной повреж-
даемости их, т. е.:

                    (6)

где ξ и ξ
_

 — условия наличия защиты и ее отсутствия, 
соответственно.

4. Между функциями лучевых поражений одина-
ковой степени тяжести у людей вследствие различных 
видов облучения с такой (фиксированной) мощностью 
или длительностью воздействия существуют отношения 
сходства по критерию порогового уровня повреждаемо-
сти систем организма и различия по критерию удельной 
повреждаемости систем организма, т. е.:

                ( )( )( ,j i j ti S P r S P const∃ ∀ = .                (7)

5. Дополнительный анализ величины порога по-
вреждаемости систем организма, присущего животным 
разных видов, дает основание для следующего заключе-
ния: одни и те же виды животных обладают одинаковой 
устойчивостью к смертельно поражающему действию 
радиации независимо от условий облучения, характери-
зуемой определенными величинами порогового уровня 
повреждаемости систем организма и равной приблизи-
тельно (в условных единицах): 60 — для крыс, 40 — для 
мышей, 15 — для собак и менее 10 для человека.

Величина порога существенно зависит от геноти-
па этой линии животных, а также от биологических 
факторов — возраста, пола.

Учитывая неодинаковую относительную степень 
развития поражения на различных уровнях биологи-
ческой интеграции при одной и той же дозе облучения, 
следовало бы указать на следующую закономерность.

6. Несмертельные поражения, отражающие развитие 
патологических процессов преимущественно одного 
определенного уровня биологической интеграции ор-
ганизма, характеризуются большей удельной повреж-
даемостью систем этого уровня нежели смертельные 
поражения, обусловливающие тотальное повреждение 
всех систем организма.

В развитие последней закономерности следует ука-
зать, что лучевое поражение организма можно пред-
ставить как сумму поврежденных систем на различных 
уровнях биологической интеграции, т. е.:

                                            (8)
где:

k
_

(x) — есть общее число поврежденных систем 
организма;

i — уровень биологической интеграции;
αi — доля поврежденных систем і-го уровня в общей 

сумме поврежденных систем.

Таким образом, необходимо учесть, что системы 
низшего уровня повреждаются при меньших дозах, чем 
системы высшего уровня, а доля последних в общей 
сумме поврежденных систем возрастает с увеличением 
дозы облучения. Отсюда становится понятным, что от-
носительное участие каждой системы в формировании 
феноменологически наблюдаемого поражения умень-
шается по мере вовлечения в процесс более высоких 
уровней организма. Смертельные исходы, как следствие 
повреждения многих систем на разных уровнях орга-
низма, обусловливают меньшую величину удельной 
повреждаемости систем, чем симптомы клинического 
разгара заболевания. В зависимости от того, какая кри-
териальная функция лучевого поражения берется для 
определения критериев повреждаемости систем орга-
низма, можно получить различные значения последних.

3. Защита от воздействия 
     радиационных поражающих  
     факторов

Необходимо отметить, что поражающее воздействие 
ионизирующего излучения в организме может быть 
вызвано рядом радиационных поражающих факторов 
(РПФ) при авариях на РОО (атомных электростанциях 
(АЭС)) [4, 14, 15].

Основным РПФ при этом является внешнее 
и внутреннее облучение, количественно характери-
зуемое соответствующими поглощенными дозами  
[7, 16].

В целях поддержания требуемой боеспособно-
сти и повышения эффективности выполнения задач 
воинскими формированиями и специалистами МЧС 
России в условиях воздействия вышеперечисленных 
факторов необходимо организовывать и осуществлять 
мероприятия по радиационной защите (РЗ). К которым 
можно отнести [7, 14, 15, 21]:

защита экранированием;
использование защитных свой ств объектов, воору-

жения и техники, местности;



/88 “Civil SecurityTechnology”, Vol. 20, 2023, No. 1 (75) Safety in emergencies

использование средств индивидуальной защиты;
применение коллективных средств защиты;
использование медицинских средств защиты;
защита временем;
дезактивация личного состава, объектов и мест-

ности.
Использование защитных экранов (кожухов) по-

зволяет повысить кратность ослабления до 3,5 …5,0.
Использование медицинских средств защиты ока-

зывает воздействие на физиологические процессы 
в организме, предупреждая тем самым развитие пато-
логического процесса и уменьшая его тяжесть.

При высоких значениях уровней радиации, а также 
при выходе из зоны заражения (загрязнения) необходи-
мо проводить дезактивацию, в том числе с применением 
табельных средств.

Только комплексное и эффективное использование 
мероприятий РЗ обеспечит выполнение задач личным 

составом воинских подразделений, формирований 
МЧС России.

Заключение

Таким образом, проведенные исследования по 
оценке поражающего воздействия ионизирующего 
излучения на организм человека позволили опреде-
лить основные функциональные зависимости тяжести 
радиационных поражений, в том числе прогнозного 
характера.

Получение критических доз облучения может при-
вести к выводу из строя личного состава воинских 
подразделений и формирований МЧС России, срыву вы-
полнения задач по предназначению. В целях снижения 
воздействия РПФ, в первую очередь — на личный со-
став, необходимо грамотно и эффективно осуществлять 
мероприятия РЗ и постоянно их совершенствовать.
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