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ПРОГНОЗ ИНДИВИДУАЛИЗИРОВАННЫХ НАКОПЛЕННЫХ 
ДОЗ ВНУТРЕННЕГО ОБЛУЧЕНИЯ

1ГУ «РНПЦ радиационной медицины и экологии человека», г. Гомель, Беларусь; 
2УО «Гомельский государственный медицинский университет», г. Гомель, Беларусь

Проведены исследования, направленные на повышение точности прогноза индивидуа-
лизированных накопленных доз внутреннего облучения лиц, подвергшихся радиационно-
му воздействию в результате аварии на ЧАЭС и проживающих на радиоактивно загрязнён-
ной территории. В результате разработана модель, содержащая параметры, количественно 
описывающие устойчивые во времени факторы, наиболее влияющие на процесс формиро-
вания дозы внутреннего облучения, такие как пол и возраст. Проведена апробация модели 
и сравнение с данными контрольной выборки, сформированной на основе инструменталь-
но полученных значений годовых доз внутреннего облучения. Установлено, что модель 
позволяет снизить неопределённость оценки индивидуализированных накопленных доз 
внутреннего облучения не менее чем на 20 процентов. Прогностическая ценность метода 
прогнозирования повышена не менее, чем на 10 процентов. Улучшение указанных показа-
телей достигнуто в результате учёта доз репрезентативного лица в населённых пунктах и 
повышения требований к обучающей выборке при калибровке модели.

Ключевые слова: индивидуализированная доза внутреннего облучения, населённый 
пункт, спектрометр излучения человека, реконструкция

Введение

Обследованию на спектрометре излуче-
ния человека (СИЧ) подлежат только жите-
ли мест, включённых в Перечень населён-
ных пунктов и объектов, находящихся в зо-
нах радиоактивного загрязнения, утвержда-
емый Постановлением Совета Министров 
Республики Беларусь. Жители условно чи-
стых районов обследуются на СИЧ по соб-
ственной инициативе или при посещении 
медицинских учреждений на территории 
радиоактивного загрязнения и других орга-
низаций. Однако доля населения, обследо-
ванного на содержание 137Cs в организме на 
СИЧ, в среднем составляет 1–2%, и даже в 
наиболее изученных районах (Брагинский, 
Наровлянский и Чечерский районы Гомель-
ской области) доля жителей, обследованных 
на СИЧ, не превысила 50% [1].

В рамках Государственных программ 
Республики Беларусь по преодолению по-
следствий катастрофы на Чернобыльской 

АЭС разрабатывается методология прогноза 
накопленных доз облучения граждан, вклю-
чённых в Государственный регистр лиц, 
подвергшихся воздействию радиации вслед-
ствие катастрофы на Чернобыльской АЭС и 
других радиационных аварий (далее — Гос-
регистр), значения которых необходимы при 
радиационно-эпидемиологических исследо-
ваниях. В том числе была поставлена задача 
разработать и апробировать модель для про-
гноза индивидуализированных накопленных 
доз внутреннего облучения лиц, подверг-
шихся радиационному воздействию в ре-
зультате аварии на ЧАЭС и проживающих на 
радиоактивно загрязнённой территории.

Прогноз доз внутреннего облучения 
населения представляет особую слож-
ность, поскольку они являются весьма 
вариабельными величинами. Разброс доз 
внутреннего облучения жителей одного 
населённого пункта достигает двух по-
рядков величины вследствие разнообразия 
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радиоэкологических и социально-демогра-
фических условий проживания, а также 
социально-поведенческих особенностей 
жителей различных населённых пунктов, 
различного восприятия фактора радиаци-
онной опасности.

Цель исследования — повысить точ-
ность прогноза индивидуализированных 
накопленных доз облучения лиц, подверг-
шихся радиационному воздействию в ре-
зультате аварии на ЧАЭС и проживающих 
на радиоактивно загрязнённой территории.

Материал и методы исследования

При калибровке модели использовалось 
более 600 тысяч результатов оценки инди-
видуальных эффективных доз внутреннего 
облучения жителей 21 района Гомельской 
области и г. Гомеля, рассчитанных по резуль-
татам СИЧ. Учитывалось, что результаты 
СИЧ-измерений неполны и часто не могут 
служить основой для оценки индивидуали-
зированных внутренних доз облучения [1]. 
Также перед калибровкой и апробацией мо-
дели результаты СИЧ-обследований были 
протестированы на предмет артефактов. В 
результате было забраковано до 20% запи-
сей по каждому контрольному населённому 
пункту. Основная зафиксированная ошиб-
ка — наличие дублей.

Для апробации модели в контрольную 
выборку вошли три населённых пункта, 
расположенные как на южном, так и на 
северном радиоактивном следе, с различ-
ной плотностью загрязнения территории 

137Cs и с достаточным количеством СИЧ-
измерений (таблица 1). Численность жи-
телей и плотность загрязнения Комарина и 
Наровли приведены на 1 января 2023 года, 
Светиловичей — на 1 октября 2019 года. 
Параметры распределений индивидуаль-
ных доз внутреннего облучения в 2023 
году представлены в таблице 2.

При апробации модели выбирались 
населённые пункты и жители, результаты 
СИЧ-исследований которых не применя-
лись при калибровке модели.

Результаты исследования

Предложена модель, позволяющая по-
высить точность прогноза индивидуали-
зированных накопленных доз внутреннего 
облучения. В отличие от ранее применяв-
шегося метода [2] в предлагаемой моде-
ли накопленные индивидуализированные 
дозы прогнозируются по годовым дозам 
репрезентативного лица в населённых пун-
ктах. Оценка доз репрезентативных лиц 
регламентируется общеизвестными между-
народными рекомендациями в утверждён-
ных в установленном порядке Каталогах 
средних годовых эффективных доз облуче-
ния жителей населённых пунктов, распо-
ложенных на территории радиоактивного 
загрязнения Республики Беларусь. В каче-
стве средних значений представлены дозы 
репрезентативного лица.

Предложенный подход позволяет гар-
монизировать значения индивидуализи-
рованных доз с дозой репрезентативного 

Таблица 1 — Контрольная выборка населённых пунктов
Населённый 

пункт Район Статус Численность 
жителей

Плотность загрязнения 137Cs, 
Ки∙км-2

Наровля Наровлянский город 8 352 6,27
Комарин Брагинский городской посёлок 2 072 1,55
Светиловичи Ветковский агрогородок 740 13,31

Таблица 2 — Параметры распределений индивидуальных доз внутреннего облучения
Населённый 

пункт
Среднее,
мЗв/год

Медиана,
мЗв/год

Стандартное 
отклон., мЗв/год

Среднегеометр. 
отклон., отн. ед.

Мin,
мЗв/год

Мах,
мЗв/год

Комарин 0,014 0,007 0,026 2,6 0,005 0,4
Наровля 0,02 0,007 0,053 2,18 0,005 1
Светиловичи 0,037 0,016 0,070 2,63 0,009 0,541
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лица. Кроме того, настоящие исследования 
показали, что, несмотря на значительную 
вариабельность доз репрезентативного 
лица, их применение снижает неопреде-
лённость прогноза индивидуализирован-
ных доз внутреннего облучения.

В модель введены параметры, коли-
чественно описывающие устойчивые во 
времени факторы, наиболее влияющие на 
процесс формирования дозы внутреннего 
облучения. Международная комиссия по ра-
диологической защите в 1990 году рекомен-
довала для расчёта индивидуализированных 
доз использовать возрастные группы, кото-
рые были сформированы по усреднённым 
антропометрическим данным [3]. Ранее вы-
полненные исследования выявили различия 
в формировании дозы внутреннего облуче-
ния в зависимости от таких демографиче-
ских факторов как пол и возраст [2, 4].

При калибровке модели использу-
ются значения индивидуализированных 
доз внутреннего облучения Ei,j,k(T) при 
1987≤T≤2023, реконструированные по 
значениям годовых эффективных доз вну-
треннего облучения репрезентативного 
лица Ek

ref (i, j, k — индексы пола, возраста и 
населённого пункта).

Годовая индивидуализированная эф-
фективная доза внутреннего облучения 
линейно зависит от годовой эффективной 
дозы внутреннего облучения репрезента-
тивного лица:

, (1)
где Ci,j — двумерный тензор, линейно 

преобразующий элементы пространства 
годовых эффективных доз внутреннего об-
лучения репрезентативных лиц в элементы 
пространства годовых индивидуализиро-
ванных доз внутреннего облучения.

Значения ci,j, содержащиеся в тензоре 
Ci,j, постоянны, так как пол и возраст — 
устойчивые во времени факторы. Значения 
ci,j определены в результате статистическо-
го анализа значительного объёма резуль-
татов СИЧ-измерений содержания 137Cs в 
организме на спектрометре излучения че-
ловека и приведены в таблице 3. Значение 

индекса i=1 присвоено женщинам, i=2 — 
мужчинам. Введены четыре возрастные 
группы: j=1 соответствует детям до 6 лет 
включительно, j=2 — детям от 7 до17 лет, 
j=3 — взрослым от 18 до 59 лет и j=4 — ли-
цам 60 лет и старше.

Прогнозные значения годовой инди-
видуализированной дозы внутреннего об-
лучения Ei,j,k(T) (T ≥ 2024) определяются с 
применением экстраполяционной регрес-
сионной кривой:

, (2)

где τi,j,k — период полуснижения инди-
видуализированной дозы внутреннего об-
лучения в группе (i,j) населённого пункта k.

Значения постоянных параметров мо-
дели E0

i,j,k
 и τi,j,k определяются методом наи-

меньших квадратов по реконструирован-
ным значениям Ei,j,k(T), см. (1).

При подготовке статьи использовалось 
по 37 значений En

i,j,k(Tn-1987) с 1987 по 2023 
год. Определение параметров нелинейной 
регрессии свелось к решению задачи ап-
проксимации экспоненциальной функцией 
от времени дискретной зависимости, за-
данной с временным лагом 1 год. Значе-
ние параметров E0

i,j,k и τi,j,k подбиралось так, 
чтобы сумма квадратов отклонений регрес-
сионной кривой от дискретных известных 
значений Er

k,
e
l,
f
m, была минимальной:

, (3)

Минимум суммы квадратов отклоне-
ний (3) определялся с использованием при-
ложения Windows Microsoft Excel, где реа-
лизован метод построения трендов путём 
аппроксимации регрессионной зависимо-
сти экспоненциальной функцией. Матрицу 
ретроспективных значений En

i,j,k(Tn-1987) 
загружали на листы MS Excel.

При построении прогнозов Di,j,k(T) — 
индивидуализированных накопленных доз 

Таблица 3 — Значения ci,j

i j
1 2 3 4

1 0,13 0,17 0,30 0,35
2 0,15 0,23 0,48 0,49
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внутреннего облучения в населённых пун-
ктах, — использовались прогнозные значе-
ния годовых индивидуализированных доз 
Ei,j,k(T), рассчитанных по формуле (2):

, (4)

Здесь и далее при расчётах дозы зароды-
ша и плода при внутриутробном развитии 
принимались значения эффективной дозы ре-
бёнка до 1 года. Это приближение требует до-
полнительного обоснования или уточнения.

Апробация прогнозной модели, по-
строенной в условиях высокой неопреде-
лённости и неполных данных, является 
неотъемлемой задачей при моделировании 
процессов, связанных с формированием 
доз облучения. Важной составляющей 
апробации является сравнение с данными 
контрольной выборки, сформированной на 
основе инструментально полученных зна-
чений годовых доз внутреннего облучения 
по результатам измерений содержания 137Cs 
в организме. Апробация разработанной 
модели проводилась двумя способами: по 
контрольной выборке из трёх населённых 
пунктов и на годовых индивидуальных эф-
фективных дозах внутреннего облучения, 
рассчитанных по результатам инструмен-
тальных СИЧ-исследований содержания 
137Cs в организме (указанные дозы не при-
менялись при калибровке модели).

В первом случае для трёх населён-
ных пунктов, входящих в контрольную 
выборку, с использованием модели были 
рассчитаны годовые индивидуализиро-
ванные дозы внутреннего облучения в 
каждый год периода с 2005-го по 2023 
год. Индивидуализированные дозы облу-
чения, рассчитанные с помощью модели, 
сравнивались со средними дозами облу-
чения по указанным группам населения. 
Отклонения варьировали по модулю от 0 
до 158 процентов. Среднеквадратичные 
(стандартные) отклонения по группам и 
годам не превышали 63 процента.

Во втором случае сравнение индиви-
дуализированных доз внутреннего облу-
чения, рассчитанных с использованием 

модели с оценками по СИЧ-измерениям, 
проводилось по жителям, относящимся к 
различным половозрастным группам. Дан-
ным способом установлено, что отклоне-
ние модельной оценки от инструменталь-
но установленных значений варьируется 
от 0% до 133%, что вполне объяснимо, 
учитывая множество факторов, влияющих 
на процесс дозоформирования, и малую 
величину доз облучения. Средняя ошибка 
оценки индивидуализированной дозы вну-
треннего облучения населения в услови-
ях неопределённости и неполных данных 
СИЧ-измерений составила 32 процента.

На заключительном этапе разрабо-
танная модель апробирована на предмет 
построения прогнозов индивидуализиро-
ванных накопленных доз внутреннего об-
лучения для любого момента времени и 
для любой категории населения Республи-
ки Беларусь. При апробации модели по-
строен прогноз индивидуализированных 
накопленных доз внутреннего облучения 
лиц, подвергшихся радиационному воздей-
ствию и проживающих в населённых пун-
ктах, входящих в контрольную выборку, в 
том числе на 2036 и 2056 годы.

В качестве примера на рисунке 1 приве-
дён прогноз годовых индивидуализирован-
ных доз внутреннего облучения мальчиков в 
возрасте до 6 лет для Комарина на 2024–2056 
годы. На горизонтальной оси 1 соответству-
ет 1987 году, так как результаты СИЧ 1986 
года при построении прогноза не учитыва-
лись по причине наличия ингаляционной со-
ставляющей поступления радионуклидов и, 
главное, аэрального, т.е. некорневого загряз-
нения сельскохозяйственных растений.

На рисунке 1 в качестве годовых инди-
видуализированных доз внутреннего облу-
чения с 1987-го по 2023 год приняты значе-
ния соответствующих средних групповых 
доз внутреннего облучения, рассчитанных 
по результатам СИЧ-измерений. На рисун-
ке 2 в качестве примера приведён прогноз 
накопленной дозы внутреннего облучения 
для мальчика, родившегося 1 октября 2024 
года, при проживании в Комарине до 33 
лет, т.е. до 2056 года.
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Аналогично в качестве примера по-
строен прогноз индивидуализированных 
доз внутреннего облучения для мужчин 
возрастом от 18 до 59 лет, проживающих в 
Светиловичах (рисунок 3).

Прогноз накопленных доз для мужчин 
1968 года рождения, проживающих в Све-
тиловичах, приведён на рисунке 4.

На рисунках 1 и 3 приведены параме-
тры регрессионных кривых: 0,104 и 0,091 
соответственно. Указанные значения соот-
ветствуют периодам полуснижения индиви-
дуализированных доз внутреннего облуче-
ния τi,j,k, равным 7 и 8 годам. В то время, как, 
например, для пенсионерок из Наровли этот 
параметр превышал 10 лет. Установлено, что 
в настоящее время период полуснижения у 
некоторых групп населения увеличился. На-
пример, по последним 19 годам наблюдений 
τi,j,k, составлял для мальчиков 12 лет.

При использовании всего интервала на-
блюдений значение критерия R2 варьирует в 
интервале 0,6–0,9, что при аппроксимации 
временного ряда групповых доз внутрен-
него облучения следует считать удовлетво-
рительной величиной. Значения критерия 
R2 показывают значительно более низкую 
надёжность прогноза при сужении обучаю-
щего интервала, поэтому предлагается ис-
пользовать весь интервал наблюдений при 
построении прогнозов индивидуализиро-
ванных (накопленных) доз внутреннего об-
лучения. Использование других функцио-
нальных зависимостей в качестве регресси-
онных кривых также приводит к значитель-
но меньшему значению R2 или значительно 

сужает горизонт прогноза при установлен-
ном доверительном интервале p=0,95.

Достигнутая ошибка расчёта индиви-
дуализированных накопленных доз вну-
треннего облучения лиц, подвергшихся 
радиационному воздействию в результате 
аварии на ЧАЭС, даже для более близкого 
горизонта прогноза составляла 25–35% [5, 
6]. Прогностическая ценность метода про-
гнозирования — 85% [5]. Однако откло-
нения были обусловлены как упомянуты-

Рисунок 1 — Прогноз годовых 
индивидуализированных доз внутреннего 

облучения мальчиков в возрасте до 6 
лет, проживающих в н.п. Комарин

Рисунок 2 — Прогноз накопленной 
дозы внутреннего облучения для 

мальчика 2024 г.р. при проживании 
в Комарине до 33 лет, мЗв

Рисунок 3 — Прогноз внутреннего 
облучения мужчин 18–59 лет 

для Светиловичей

Рисунок 4 — Прогноз накопленных 
доз для мужчин 1968 года 

рождения для Светиловичей



Медико-биологические проблемы жизнедеятельности. 2025. № 2(34)                 19

ми ошибками расчёта индивидуализиро-
ванных доз внутреннего облучения, так и 
«статистической» составляющей, которая 
значительно выше ошибки расчёта.

Общеизвестно, что только из-за сезон-
ности поступления 137Сs в организм, напри-
мер, с «дарами леса», неопределённость 
оценки годовой индивидуальной дозы вну-
треннего облучения по инструментальным 
данным СИЧ при доверительном интер-
вале p=0,95 составляет 70% (с учётом по-
грешности дозового коэффициента). По-
грешность результатов инструментального 
определения содержания 137Сs в организме 
составляет от 30% (p=0,95) по паспортным 
данным применяемых бортовых спектро-
метров облучения человека при соблюде-
нии рабочих условий эксплуатации [7].

Указанные неопределённости приведе-
ны без учёта минимальной измеряемой ак-
тивности (далее МИА), которая в зависимо-
сти от веса и роста исследуемого лица, со-
ставляет от 56 до 220 Бк 137Сs [10]. Значение 
МИА присваивается лицу при более малой 
активности, т.е. когда за время измерения 1 
час статистическая погрешность не достиг-
ла 50% (p=0,95). В такой ситуации наблю-
далась неопределённость оценки индивиду-
альной дозы внутреннего облучения 600% 
при попытке сравнить результаты оценок, 
выполненных на основе результатов изме-
рений на различных спектрометрах.

В дальнейшем «статистическую» со-
ставляющую ошибки снизить не пред-
ставляется возможным, однако её нижнюю 
границу оценить можно. Так как процессы, 
приводящие к неопределённостям резуль-
татов измерений и оценок доз независимы, 
т.е. ортогональны, то стандартное откло-
нение суммарного воздействия (без учёта 
влияния минимальной детектируемой ак-
тивности) при p=0,95 составляет не менее 

.
Поэтому усилия были направлены на 

снижение расчётной составляющей, т.е. 
ошибки расчёта индивидуализированных 
накопленных доз внутреннего облучения 
лиц по имеющимся исходным данным. 
В частности, были более тщательно отобра-

ны населённые пункты в обучающую вы-
борку с точки зрения наличия артефактов и 
малых значений доз облучения. При кали-
бровке модели учитывалось количество жи-
телей, проживающих в населённом пункте, 
и количество обследованных в данном году. 
В результате ошибка расчёта индивидуали-
зированных накопленных доз внутреннего 
облучения лиц, подвергшихся радиацион-
ному воздействию в результате аварии на 
ЧАЭС, составила не более 15%.

Заключение

В результате апробации разработанной 
модели подтверждена возможность её при-
менения для оценки и прогноза индивидуа-
лизированных накопленных доз облучения 
лиц, подвергшихся радиационному воздей-
ствию в результате аварии на ЧАЭС и про-
живающих на радиоактивно загрязнённой 
территории. Установлено, что модель по-
зволяет снизить неопределённость оценки 
индивидуализированных накопленных доз 
внутреннего облучения не менее чем на 
20%. Прогностическая ценность метода 
прогнозирования повышена не менее чем 
на 10%. Улучшение указанных показателей 
достигнуто в результате учёта доз репре-
зентативного лица в населённых пунктах и 
повышения требований к обучающей вы-
борке при калибровке модели.

Впервые сделан прогноз индивидуали-
зированных накопленных доз внутреннего 
облучения на период с 1986 по 2036 год 
и на период с 1986 по 2056 год, что соот-
ветствует 50 и 70 годам жизни человека, 
родившегося в год аварии на ЧАЭС. Ука-
занный прогноз основан как на инструмен-
тальных данных о содержании 137Cs в ор-
ганизме в поставарийный период, так и на 
прогнозируемых дозах облучения.

Рассчитанные в результате проведён-
ного исследования индивидуализирован-
ные накопленные с момента аварии дозы 
облучения лиц, включённых в Госрегистр, 
позволят более достоверно проводить ра-
диационно-эпидемиологические иссле-
дования по установлению зависимости 
«доза» — эффект» и оценку рисков отда-
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лённых последствий радиационного воз-
действия. В том числе будут проводиться 
эпидемиологические исследования разви-
тия радиационно-зависимых заболеваний 
лиц, подвергшихся радиационному воз-
действию в результате аварии на ЧАЭС, с 
учётом полученных ими индивидуализи-
рованных накопленных доз облучения.

Выявление групп повышенного ра-
диационного риска обеспечит оказание 
адресной медицинской помощи и, соответ-
ственно, снижение уровня заболеваемости 
и смертности населения в целом. Прогноз 
накопленных доз облучения населения яв-
ляется обоснованием при планировании 
хозяйственной деятельности и развитии 
системы здравоохранения на территориях 
радиоактивного загрязнения.
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PREDICTION OF INDIVIDUALIZED ACCUMULATED 
DOSES OF INTERNAL RADIATION

Studies aimed at improving the accuracy of forecasting individualized accumulated doses of 
internal radiation to persons exposed to radiation as a result of the Chernobyl accident and living 
in a radioactively contaminated area have been conducted. As a result, a model has been developed 
containing parameters that quantify the time-stable factors that most influence the process of 
internal radiation dose formation, such as gender and age. The model was tested and compared 
with the data of a control sample formed on the basis of instrumentally obtained values of annual 
doses of internal radiation. It has been found that the model reduces the uncertainty of estimating 
individualized accumulated doses of internal radiation by at least 20%. The predictive value of the 
forecasting method has been increased by at least 10%. The improvement of these indicators was 
achieved as a result of taking into account the doses of a representative person in populated areas 
and increasing the requirements for the training sample when calibrating the model.

Key words: individualized dose of internal radiation, settlement, human radiation 
spectrometer, reconstruction
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