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В посібнику розглянуті основні питання, пов'язані з організаційними, нормативними і правовими аспектами методології оцінки ризику. Навчально-методичний посібник розрахований на студентів вищих навчальних закладів, які навчаються за спеціальністю «Прикладна екологія та збалансоване природокористування». Мета цього посібника – ознайомити студентів з цілями аналізу та оцінки екологічних ризиків і методами їх здійснення, дати необхідну теоретичну базу для їх розуміння.
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Здоров’я людини визначається складною взаємодією цілого ряду факторів: спадковість, соціально-економічне та психологічне благополуччя, доступність і якість медичного обслуговування, спосіб життя і наявність шкідливих звичок, умови життєдіяльності та якість навколишнього природного середовища. Визначення точного внеску окремих факторів у розвиток захворювання нерідко є досить важким завданням, яке ускладнюється значною кількістю обумовлених ними ефектів, багато з яких, до того ж, можуть зустрічатися серед населення і без впливу цих факторів.

У той же час, шляхом проведення належним чином спланованих епідеміологічних та еколого-гігієнічних досліджень можна виявити і кількісно оцінити ризик розвитку захворювань, пов’язаних з шкідливою дією факторів навколишнього природного середовища для відносно великих груп населення. Сьогодні одним із найбільш ефективних сучасних підходів до встановлення зв’язку між станом навколишнього природного середовища та здоров’ям населення в певному регіоні чи місті, що дозволяє вирішувати подібні задачі в умовах обмежених термінів і фінансових можливостей, є методологія оцінки ризику.

Методологія оцінки ризику – це вибір оптимальних у даній конкретній ситуації шляхів усунення або зменшення ризику, він складається з трьох взаємопов'язаних елементів: оцінка ризику; управління ризиком; інформування про ризик.
Саме їх сукупність дозволяє не лише виявити існуючі проблеми, розробити шляхи їх вирішення, а й створити умови для практичної реалізації цих рішень.

При цьому визначення ризику від забруднення атмосферного повітря дозволяє прогнозувати імовірність і медико-соціальну значимість можливих порушень здоров’я при різних сценаріях його впливу, а ще й встановлювати першочерговість і пріоритетність заходів з управління факторами ризику на індивідуальному та популяційному рівнях. 

Визначення факторів ризику, доведення їх ролі у порушенні здоров’я людини, а також кількісна характеристика залежностей шкідливих ефектів від рівнів впливу конкретних факторів дозволяє оцінити реальну загрозу здоров’ю населення, що проживає на певних територіях, і дає об‘єктивні підстави для впровадження профілактичних заходів. 

Одночасно результати можна використовувати для розрахунків економічних втрат суспільства у результаті погіршення здоров’я населення або визначення затрат на впровадження профілактичних заходів та поліпшення навколишнього природного середовища.

Отже, сучасна методологія оцінки ризиків для здоров’я та управління ними у разі впровадження її у практику державного санітарно-епідеміологічного нагляду, дозволяє вирішити як традиційні, так і нові задачі профілактичної медицини з урахуванням комплексу соціально-економічних та екологічних проблем.

Методичний посібник дозволяє:

- ознайомити студентів з принципами кількісної оцінки можливих негативних наслідків від систематичних впливів техногенних систем на природу і людину;
- навчити студентів вміти ідентифікувати техногенні небезпеки, оцінювати конкретні ризики, аналізувати результати оцінки ризиків. 

Основна частина цього навчального посібника - сприяти підготовці фахівців в області оцінки та зниження екологічного ризику. Оцінка екологічного ризику є найважливішою частиною процесу прийняття рішень, що стосуються охорони навколишнього середовища та екологічної безпеки. На думку автора фахівець повинен володіти методами якісного та кількісного оцінювання екологічного ризику, прийомами аналізу і зіставлення різних точок зору в процесі прийняття рішень.
Наявність пропонованої розробленої експертної системи дозволяє студентам ознайомитися з прийнятою у світовій практиці процедурою аналізу та оцінки ризику і якоюсь мірою - управлінням ризиком в промисловому регіоні. Крім того, з'являється можливість оцінити ступінь небезпеки для регіону того чи іншого виду техногенної діяльності, виявляти пріоритетні напрями діяльності щодо зниження небезпеки, наприклад, шляхом первісного ранжирування потенційно небезпечних виробництв і об'єктів та зробити консервативні оцінки від забруднення атмосферного повітря стаціонарними джерелами.
У навчальних матеріалах використовуються цитати і опубліковані розділи статей інших авторів, яким належать як авторське право, так і права інтелектуальної власності.
Розділ 1. Загальні положення й поняття АНАЛіЗУ ТА оцінки екологічних ризиків
1.1. Основні визначення та поняття в оцінці екологічного ризику
При оцінці небезпеки техногенних систем і екологічного ризику використовують такі поняття як надійність, безпека, небезпека і ризик. 
Для оцінки екологічного ризику, пов'язаного з тим або іншим виробництвом, пристроями, технологічними процесами або технічними системами необхідно оцінити їх надійність або як прийнято говорити врахувати людський чинник. Знаючи надійність будь-якого пристрою або системи, можна вичислити ризик аварії і оцінити її наслідки.
У відомому тлумачному словнику (Ожегов С. І., 1989 р.) дано наступне визначення слова небезпека: «Небезпека – це здатність завдати якої-небудь шкоди, загроза життю або здоров'ю людини, іншим його цінностям».
Очевидно, що здатністю завдати шкоди можуть володіти і людина, і технічний пристрій, і природне явище. При цьому шкода може бути завдана миттєво або внаслідок якоїсь дії, може проявитися після закінчення якогось часу. 
Стосовно екологічних проблем можливо більше відповідним буде наступне визначення небезпеки: «Небезпека – сукупність властивостей чинника місця існування людини (чи конкретній ситуації), що визначають їх здатність викликати несприятливі для здоров'я ефекти за певних умов дії». 
Таким чином, небезпека є імовірнісною категорією, яка може змінюватися в часі і в просторі. Під небезпекою, пов'язаною з конкретною подією або процесом, слід розуміти вірогідність прояву цієї події або процесу в цьому місці та в даний час.

Небезпечні чинники – такі чинники, які впливають негативно на природні об'єкти і/або населення.
Виключно різноманітні джерела небезпеки. Джерелами небезпеки можуть бути природні явища, стихійні лиха, аварії, економічні кризи, військові конфлікти, терористичні акти, побутові ситуації і так далі.
Джерело техногенної небезпеки – це підприємство, організація, установа або індивідуальний підприємець, що здійснюють той або інший вид діяльності, технічна система або пристрій, здатні привести до виникнення небезпечних чинників в екологічній сфері.
У Законі «Про санітарно-епідеміологічне благополуччя населення» шкідлива дія на людину визначена як «дія чинників місця існування, що створює загрозу життю або здоров'ю людини, чи загрозу життю або здоров'ю майбутніх поколінь».
Рівень безпеки – максимальний рівень в конкретному випадку, заснований на мірі ризику, який розглядається як прийнятний.
У 1978 р. експерти ВООЗ визначили ризик як «концепцію, що відбиває очікувану тяжкість і/або частоту несприятливих реакцій на цю експозицію».
Під тяжкістю або частотою несприятливих реакцій мають на увазі різні захворювання, травми або смертельні випадки, викликані дією того або іншого шкідливого чинника. При цьому враховують експозицію цього чинника, яка визначається інтенсивністю і тривалістю його дії.

У глосарії Американського Агентства Охорони довкілля (US Environmental Protection Agency – EPA) дано наступне визначення ризику: «Ризик – є вірогідність ушкодження, захворювання або смерті при певних обставинах».
У проекті словника Організації економічного співробітництва та розвитку і Міжнародного проекту хімічної безпеки (Словник, 1998 р.) дано наступне визначення ризику: «Ризик (risk) – вірогідність несприятливого впливу даного агента в даних обставинах на організм, популяцію або екосистему.
«Ризик – вірогідність спричинення шкоди життю або здоров'ю громадян, майну фізичних або юридичних осіб, державному або муніципальному майну, довкіллю, життю або здоров'ю тварин і рослин з урахуванням тяжкості цієї шкоди».
Це визначення інтегрує декілька різнопланових понять про ризик (спричинення шкоди здоров'ю громадян, спричинення шкоди довкіллю, ушкодження майна), що відповідає сукупному ризику.

Ризик для здоров'я – вірогідність розвитку загрози життю або здоров'ю людини чи загрози життю або здоров'ю майбутніх поколінь, обумовлених дією чинників місця існування.
Потенційний ризик – ризик виникнення несприятливого для людини ефекту, що визначається як вірогідність виникнення цього ефекту за заданих умов. Виражається в долях одиниці (чи у відсотках). Розрахунок потенційного ризику може бути використаний для оцінки якості довкілля.
Прийнято виділяти три типи потенційного ризику:
1. – ризик негайних ефектів, що проявляються безпосередньо у момент дії (неприємні запахи, дратівливі ефекти, різні фізіологічні реакції, загострення хронічних захворювань і ін., а при значних концентраціях – гострі отруєння);
2. – ризик тривалої або хронічної дії, що проявляється при накопиченні достатньої для цього дози в рості неспецифічної патології, зниженні імунного статусу і так далі;
3. – ризик специфічної дії, що проявляється у виникненні специфічних або канцерогенних захворювань, захворювань імунної системи і інших подібних ефектів.
Реальний ризик – це кількісний вираз збитку громадському здоров'ю, пов'язаному із забрудненням довкілля, у величинах додаткових випадків захворювань, смерті та ін. Зазвичай визначається при оцінці існуючих ситуацій або при ретроспективних дослідженнях.
Аналіз ризику – процес отримання інформації, необхідної для запобігання негативних наслідків для здоров’я і життя людини, який включає етапи з оцінки ризику, управління ризиком і розповсюдження інформації про ризик.

Доза – основна міра експозиції, яка характеризує кількість хімічної речовини, що впливає на організм.

Експозиція – кількість хімічної речовини, яка доступна для абсорбції на обмінних оболонках тіла (легені, шлунково-кишковий тракт, шкіра) протягом певної тривалості впливу.

Залежність "доза-відповідь" – зв’язок між рівнем експозиції (дозою) і ступенем прояву специфічного ефекту у популяції, що зазнає впливу даної сполуки.

Індекс небезпеки – сума коефіцієнтів небезпеки для речовин з однорідним механізмом дії або сума коефіцієнтів небезпеки для різних шляхів надходження хімічної речовини. 

Індивідуальний ризик – оцінка імовірності розвитку негативного ефекту у індивіда, наприклад, ризик розвитку раку у одного індивіда із 1000 осіб, які зазнавали впливу (ризик 1 на 1000 або 10-3). 

Канцерогенний ризик – імовірність розвитку новоутворень протягом життя людини, що обумовлена впливом потенційного канцерогена.

Коефіцієнт небезпеки – відношення дози (або концентрації) впливу хімічної речовини до її безпечного (референтного) рівня впливу.
Кумулятивний ризик – імовірність розвитку шкідливого ефекту внаслідок одночасного надходження в організм усіма можливими шляхами хімічних речовин, що мають схожий механізм дії. 

Маршрут впливу – шлях хімічної речовини від джерела її утворення і надходження у навколишнє природне середовище до організму людини, що зазнає експозиції впливу. Складається із джерела забруднення навколишнього природного середовища, первинного забрудненого середовища, транспортуючого середовища і середовища, що безпосередньо впливає на людину.

Невизначеність – ситуація, обумовлена недосконалістю знань про сучасний або майбутній стан системи взаємозв‘язку між шкідливим чинником і організмом людини. Характеризує часткову відсутність відомостей про певні параметри, процеси, моделі, що використовуються при оцінці ризику. 

Одиничний ризик (UR) – верхня межа додаткового ризику протягом життя, який обумовлений впливом хімічної речовини в концентрації 1 мкг/м3 (за інгаляційного шляху надходження з атмосферного повітря).

Популяційний ризик – агрегована міра очікуваної частоти ефектів серед всіх людей, які зазнали впливу (наприклад, 20 випадків захворювання на рак у популяції окремого району, міста тощо).

Референтна доза/концентрація (RfD/RfC) – добовий вплив хімічної речовини протягом життя, що встановлюється з урахуванням всіх наявних сучасних наукових даних та, імовірно, не призводить до виникнення ризику для здоров’я чутливих груп населення.

Ризик для здоров’я – імовірність розвитку негативних наслідків для здоров’я у окремих індивідів або групи осіб, які зазнали певного впливу хімічної речовини. Характеризується величиною, що лежить в інтервалі (0..1), де 0 означає відсутність ефекту, а 1 – обов‘язковий його прояв. 

Середня добова доза/концентрація впливу протягом життя (ADD/ADC, або LADD/LADC) – потенційна добова доза/концентрація, осереднена за період впливу хімічної речовини. Період осереднення експозиції для канцерогенів – 70 років. 

Фактор канцерогенного потенціалу (SF) – міра додаткового індивідуального канцерогенного ризику або ступінь збільшення імовірності розвитку раку за впливу канцерогена.

Характеристика ризику – завершальний етап оцінки ризику, на якому узагальнюються дані попередніх етапів і пов’язаних з ними невизначеностей з метою обґрунтування висновків і рекомендацій, необхідних для управління ризиком.

Фактори ризику – негативні чинники, що провокують або збільшують ризик розвитку певних ефектів (захворювань). 

1.2. Класифікація ризиків
Під класифікацією ризику слід розуміти розподіл ризику на конкретні групи за певними ознаками для досягнення поставлених цілей. Класифікаційна система ризиків включає класи, типи, види і підвиди ризику. 
Залежно від джерела впливів пропонується розрізняти три великі класи [1]: антропогенний, антропогенно-природний і природний екологічні ризики. 
За реципієнтами впливу екологічні ризики розподіляється на чотири основні види:
- ризик для здоров'я людини;

- ризик для екосистем;

- ризик втрати природно-ресурсного потенціалу;

- ризик деградації або руйнування ландшафтів в цілому.
За характером прояву розрізняються перманентний і аварійний підвиди екологічного ризику. 
При оцінці ризиків, пов'язаних з впливом техногенних систем на навколишнє середовище та здоров'я населення, використовують різні види ризиків: індивідуальний, популяційний, відносний, екологічний, професійний та ін. При оцінці ризиків, що створюються техногенними системами, визначають кількісні показники наступних видів ризику [2]:
- технічний ризик – ймовірність відмови технічних пристроїв (аварії) з наслідками певного рівня (класу) за певний період функціонування небезпечного об'єкта;
- індивідуальний ризик – частота ураження однієї людини в результаті впливу досліджуваних факторів небезпеки;
- колективний ризик – очікуване число уражених в результаті можливих аварій за певний проміжок часу;
- соціальний ризик – залежність частоти виникнення подій, в яких постраждало на певному рівні не менше N людей із загального числа M людей;
- очікуваний збиток – величина втрат у грошовому або якому-небудь іншому вираженні від можливої аварії за певний період часу.
Р. Коллурн виділяє п'ять різновидів ризику [2]:
1. ризики, що загрожують безпеці (safety risks);
2. ризики, що загрожують здоров'ю (health risks);
3. ризики, що загрожують стану середовища проживання (environmental risks);
4. ризики, що загрожують суспільному добробуту (public welfare / goodwill risks);
5. фінансові ризики (financial risks).
Ризики, що загрожують безпеці, зазвичай характеризуються малими ймовірностями, але важкими наслідками; вони проявляються швидко, до них, зокрема, можуть бути віднесені нещасні випадки на виробництві.
Ризики, що загрожують здоров'ю, навпаки, мають досить високу ймовірність і часто не мають важких наслідків, багато з них виявляються з певною затримкою. 
Під ризиками загрози стану середовища проживання Р. Коллурн розуміє незліченну кількість ефектів, безліч взаємодій між популяціями, співтовариствами, екосистемами на мікро- і макрорівнях, за наявності дуже істотних невизначеностей, як в самих ефектах, так і в їх причинах.
Ризики, що загрожують суспільному добробуту, обумовлені діяльністю даного об'єкта (промислового, сільськогосподарського, військового і т.д.) і тим, якою мірою ця діяльність пов'язана з раціональним використанням природних ресурсів, як вона відображається на стані навколишнього середовища. 
Фінансові ризики пов'язані з можливими втратами власності або доходів, неотриманням страхової премії або прибутку від інвестицій (включаючи інвестиції в природоохоронні заходи).
Дуже часто ризики, пов'язані із загрозою стану середовища проживання, одночасно є ризиками для життя і здоров'я людей.
За джерелами виникнення техногенні ризики можна розділити на:

- ризик хімічного забруднення;

- ризик біологічного забруднення;

- ризик радіаційного забруднення;

- ризик технічних аварій;

- ризик виникнення пожеж та вибухів.
Забруднення атмосфери сполуками хлору і фтору завдає шкоди здоров'ю населення на локальному та регіональному рівні, а при великих обсягах призводить до зникнення озонового шару, створюючи ризик для здоров'я населення та екосистем в глобальному масштабі. Забруднення атмосфери вуглекислим газом призводить до потепління атмосфери і створює ризик для всього населення Землі.
Агентство з захисту навколишнього середовища США розглядає ризики, що загрожують здоров'ю людей (health risks), окремо від екологічних ризиків (ecological risks).
На думку експертів Агентства в 1990-і роки найсерйозніші ризики для здоров'я людей створювали:
- забруднення атмосферного повітря та повітря в приміщеннях (газами, аерозолями);
- накопичення радіоактивного газу радону у приміщеннях;
- забруднення питної води;
- присутність хімічних забруднювачів (токсикантів) на робочих місцях;
- забруднення ґрунтів і вод пестицидами;
- збіднення озонового шару в стратосфері.
Найбільш серйозні екологічні ризики, на думку тих же фахівців, створювали:
- глобальна зміна клімату;
- збіднення озонового шару в стратосфері;
- зміна компонентів середовища проживання;
- загибель популяцій і втрати у біологічній різноманітності.
Зіставлення цих переліків показує, що поділ ризиків на екологічні та ризики, що загрожують здоров'ю, є умовним. Так, збіднення озонового шару, забруднення повітря, води і грунтів, яке спостерігається повсюдно, поширення пестицидів створює як ризики для здоров'я людей, так і ризики для екологічних систем.
За масштабами впливу техногенний ризик можна розділити на такі види: локальний, регіональний та глобальний.
Розглядаючи ризик для здоров'я населення, виділяють:
- ризик захворювань або смерті для певного контингенту людей в масштабах локальної місцевості або окремого регіону;

- індивідуальний ризик, пов'язаний із забрудненням, аваріями або впливом будь-яких шкідливих факторів;

- ризик, пов'язаний з професійною діяльністю. 
Ризик для здоров'я і життя населення, пов'язаний із забрудненням навколишнього середовища, часто називають екологічним ризиком.
1.3. Методичні підходи до оцінки екологічного ризику

Під терміном «екологічний ризик» розуміється ймовірність заподіяння шкоди життю або здоров'ю громадян, майну фізичних або юридичних осіб, державному або муніципальному майну, навколишньому середовищу і життєдіяльності флори і фауни. Це визначення інтегрує декілька різнопланових уявленнь про ризик (здоров'ю, екологічний, пошкодження майна), що відповідає поняттю совокупного ризику.

В нашому розумінні, екологічний ризик це ймовірність виникнення несприятливих ефектів для існування екосистем та життєдіяльності суспільства, в тому числі й для здоров’я населення, внаслідок антропогенного тиску на довкілля або впливу природних чинників.

Таким чином, в узагальненому понятті екологічний ризик зводять до двох типів:
- ризик порушення стійкості екосистем (P), прискорення процесів деградації життєдіяльності флори і фауни, в результаті реального і потенційного забруднення навколишнього середовища;
- ризик здоров'ю населення (R), який є ймовірністю розвитку у населення несприятливих для здоров'я ефектів.
Екологічний ризик має множину кількісних характеристик, тому при його дослідженні, за умови визначення кількісної характеристики, необхідно вказувати тип і деякі його характеристики.
Оцінка екологічного ризику пов'язана в загальному випадку з аналізом ризику від джерел небезпеки природного походження, а також з ризиком, що виникає внаслідок забруднення і дії інших антропогенних чинників на всіх рівнях. Для отримання ефективних оцінок кожна компонента ризику повинна бути адаптована до проблем відповідного просторового масштабу.

Схема оцінки екологічного ризику наведена на рисунку 1.1.

Концепція екологічного ризику, як концепція ризику взагалі, включає два елементи – оцінку ризику і управління ризиком. Основи методології оцінки і управління ризиками під дією чинників середовища на здоров'я людини були розроблені у США і офіційно визнані та розвиваються Всесвітньою організацією охорони здоров'я і іншими міжнародними організаціями і установами [3].
Основними елементами оцінки (етапів) ризику є наступні:
- ідентифікація небезпеки;
- оцінка експозиції;
- оцінка залежності «доза – ефект»;
- характеристика ризику.
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Рисунок 1.1 – Схема оцінки екологічного ризику

Загальна схема оцінки екологічного ризику включає наступні елементи:
- аналіз джерел ризику;
- аналіз перенесення забруднюючих речовин і інших джерел ризику в навколишньому середовищі;
- аналіз дії джерел ризику на людину і біоту з урахуванням як прямих, так і опосередкованих взаємодій. Визначення можливої взаємодії джерел ризику.

Кількісно оцінка екологічного ризику включає визначення дози, оцінку небезпечних ефектів, визначення залежності «доза-ефект» з метою оцінки ймовірності і кількісного рівня ефектів [4].
Кількісна оцінка ризику є важливим питанням в управлінні ризиком. 
Огляд ситуацій ризику виникнення відповідних небажаних подій наведено на рисунку 1.2.
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Рисунок 1.2 – Ситуації ризику виникнення відповідних небажаних подій [5]
Екологічний ризик (Р) – це ймовірність погіршення якості компонентів навколишнього середовища, її природних і природно-антропогенних утворень, деградації флори і фауни, зменшення видового різноманіття, порушення біогеохімічних циклів, процесів біотичної саморегуляції і екологічної рівноваги, а також зниження адаптаційних можливостей вказаних природних, природно-антропогенних екосистем по відношенню до негативного впливу і вичерпання їх екологічного резерву.

Загальну модель оцінки екологічного ризику наведено нижче:
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де 
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 – множина чинників ризику; 
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 – чинник  р-го типу ризику.
Для оцінки екологічного ризику доцільно використовувати системний аналіз багатофакторних ризиків для i-тих компонентів навколишнього природного середовища в узагальненій формі, який обумовлює можливість адаптації до конкретних умов. 
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- чинника ризику визначається інформаційним вектором 
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Кожний чинник 
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ризику характеризується показником антропогенного навантаження 
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 та природними чинниками.

Антропогенне навантаження як причина порушення стійкості екосистем пов'язується з j-ою кількістю показників
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де Hp – сучасний рівень антропогенного навантаження на i -ий компонент навколишнього середовища, що викликає р-ий вид ризику появи негативних наслідків для екосистеми;

     N – кількість чинників р-го виду ризику впливу антропогенного навантаження на i -ий компонент навколишнього середовища.
Безумовно, екологічний ризик (P) як ймовірність порушення стійкості екосистем залежить від існуючого стану компонентів екосистеми (Ki) та впливу сучасного або потенційного антропогенного навантаженням (Hi) і може бути виражена функцією

P = fі(Ki,Hi).                                                       (1.4)

 B загальному вигляді ймовірність порушення екологічної стійкості та початку деградаційних процесів i-го компоненту навколишнього середовища під впливом негативних чинників визначається за формулою:
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де Рi – ймовірність порушення стійкості екосистем залежить від існуючого стану i-тих компонентів екосистеми;

    Кi – стан і-го компоненту навколишнього середовища;

    Нi – рівень антропогенного навантаження на i-тий компонент навколишнього середовища.
Оцінка екологічного ризику при сучасному стані i-го компоненту навколишнього середовища визначається за формулою:

Pci = fі(Kсi, Hсi),                                                       (1.6)

де Кci – сучасний стан і-го компоненту навколишнього середовища;

     Нci – сучасний рівень антропогенного навантаження від впливу негативних чинників на i-тий компонент навколишнього середовища.
Екологічний ризик для атмосферного повітря визначається:
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де  Аb – сучасний стан атмосферного повітря;

      HAk – інтегральна оцінка сучасного рівня антропогенного навантаження від впливу негативних чинників на атмосферне повітря за b-тим показником.
Екологічний ризик для водних екосистем визначається:
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де Gv – сучасний стан водних екосистем;

    HGm – інтегральна оцінка сучасного рівня антропогенного навантаження від впливу негативних чинників на водні екосистеми за v-тим показником.
Екологічний ризик для ґрунтів визначається за формулою:
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де Sd – сучасний стан ґрунтів;

    HSl – інтегральна оцінка сучасного рівня антропогенного навантаження від впливу негативних чинників на ґрунти за d-тим показником.
Екологічний ризик порушення стійкості природних екосистем від радіаційного забруднення визначається за формулою:
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де Ra – сучасний радіаційний стан;

    HRm – інтегральна оцінка сучасного рівня антропогенного навантаження від впливу радіаційного забруднення за m -тим показником.
Досягнення критичного стану (Kкi) i-го компонента навколишнього середовища, при якому відбувається розвиток деградаційних процесів та порушення стійкості екосистеми, може відбутися за декількома сценаріями. По-перше, коли сучасний стан екосистеми знаходиться поблизу критичного, тоді навіть невелике антропогенне навантаження (Hi) може призвести до інтенсивного розвитку деградаційних процесів, по-друге, коли антропогенне навантаження перевищує допустимі обсяги. 
Для більш детальної оцінки екологічного ризику необхідно врахувати здатність екосистеми до самовідновлення, віддаленість екосистем від джерела впливу, тривалість впливу чинників антропогенного навантаження тощо.

Тоді ризик порушення стійкості і-го компоненту екосистеми може бути виражений функцією:
Рі =f ( r, Kкi, Hi, L, t),                                           (1.11) 

де Kкi – критичний стан і-го компоненту навколишнього середовища;
     r – віддаленість екосистем від джерел впливу;
     t – час, за який екосистема досягне критичного стану;
     L – здатність екосистеми до самовідновлення від негативного ефекту антропогенного навантаження Нi.

Узагальнена оцінка екологічного ризику здійснюється при дослідженнях в масштабах регіону, області, або для прийняття передпланових, узагальнених управлінських рішень. Більш детальна оцінка екологічного ризику може проводитись за умови достатньої кількості даних щодо здатності екосистеми до самовідновлення від антропогенного навантаження на основі негативних ефектів і чинників прогнозованої негативної дії, рівнів можливих впливів шкідливих речовин і випромінювань, тривалості їх впливу, масштабів їх розповсюдження з урахуванням ландшафтних і метерологічних умов.
Сумарний екологічний ризик визначається за формулою: 
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де PA– ризик досягнення критичного стану атмосфери;

     PG– ризик досягнення критичного стану забруднення водних об'єктів;

     PS– ризик досягнення критичного стану забруднення ґрунтів;
     PR–ризик досягнення критичного стану від радіаційного забруднення.

Сумарним ризиком слід оперувати при достатній однорідності екосистем або проводити попереднє групування.
В даний час концепція оцінки ризику практично у всіх країнах світу і міжнародних організаціях розглядається як головний механізм розробки і прийняття управлінських рішень на міжнародному, державному, регіональному рівнях, і на рівні окремого виробництва або іншого потенційного джерела забруднення навколишнього середовища. 
1.4. Область застосування оцінки ризику
У цьому методичному посібнику розглядається тільки ризик для здоров'я населення і не розглядаються:
- питання оцінки професійного ризику, який виник внаслідок дії шкідливих і небезпечних виробничих факторів і факторів трудового процесу на здоров'я працюючих;
- екологічний ризик як ймовірність розвитку у рослин або тварин (крім людини) несприятливих ефектів, зумовлених впливом факторів навколишнього середовища.
Аналіз ризику – аналітичний процес для отримання інформації, необхідної для попередження негативних наслідків для здоров'я і життя людини, що складається з трьох компонентів:

- оцінка ризику для здоров'я населення;

- управління ризиком;

- інформування про ризик.

У науковому відношенні оцінка ризику для здоров'я населення - це послідовний, системний розгляд всіх аспектів впливу аналізованого фактора на здоров'я людини, включаючи обгрунтування допустимих рівнів впливу.
У науково-практичному відношенні основне завдання оцінки ризику полягає в отриманні та узагальненні інформації про можливий вплив факторів середовища проживання людини на стан його здоров'я, необхідної і достатньої для гігієнічного обгрунтування найбільш оптимальних управлінських рішень щодо усунення або зниження рівнів ризику, оптимізації контролю (регулювання та моніторингу) рівнів експозицій і ризиків.
Оцінка ризику для здоров'я людини – це кількісна та/або якісна характеристика шкідливих ефектів, здатних розвинутися в результаті впливу факторів середовища проживання людини на конкретну групу людей при специфічних умовах експозиції.
Застосування методології оцінки ризику для здоров'я людини в якості інструменту санітарно-епідеміологічної експертизи та обґрунтування ефективних управлінських рішень дозволяє [6]:
- розробляти механізми і стратегію різних регулюючих заходів щодо зниження ризику;
- отримувати кількісні характеристики збитку здоров'ю від впливу шкідливих факторів середовища проживання людини з детальним представленням всіх етапів досліджень та аналізом невизначеностей, властивих цьому процесу;
- порівнювати і ранжирувати різні за ступенем вираженості ефектів впливу факторів середовища проживання людини;
- знижувати невизначеності аналізу в процесі прийняття рішень;
- встановлювати більш надійні безпечні рівні впливу і гігієнічні нормативи, в тому числі регіональні рівні мінімального ризику і цільові концентрації, які повинні бути досягнуті в процесі здійснення профілактичних та оздоровчих заходів;
- ідентифікувати в конкретних умовах як найбільш схильні до впливу несприятливих наслідків, так і найбільш чутливі і ранимі підгрупи населення;
- визначати пріоритети екологічної політики і політики в галузі охорони здоров'я населення на територіальному і особливо місцевому рівнях;
- здійснювати першочергове регулювання тих джерел та факторів ризику, які становлять найбільшу загрозу для здоров'я населення;
- виявляти найбільш критичні області, де зниження рівня невизначеності призведе до найбільш достовірної оцінки ризику і, тим самим, забезпечить найкращі способи його зниження;
- якісно і кількісно характеризувати рівні ризику, які збереглися після застосування заходів щодо його зниження;
- коригувати плани проведення соціально-гігієнічного моніторингу з урахуванням пріоритетних джерел забруднення середовища проживання людини, пріоритетних забруднених середовищ і хімічних речовин, що вносять найбільший внесок у ризик розвитку канцерогенних і не канцерогенних ефектів;
- здійснювати відбір прямих і непрямих індикаторів рівнів експозиції, стану здоров'я і ризиків для цілей соціально-гігієнічного моніторингу, в тому числі моніторингу експозицій і ризиків;
- удосконалювати систему гігієнічного нормування та її гармонізацію з міжнародно визнаними принципами, критеріями і методами встановлення безпечних рівнів впливу хімічних речовин.
Оцінка ризику проводиться за запитами органів державної влади, у тому числі органів державного санітарно-епідеміологічного нагляду, судових органів, промислових підприємств та проектних організацій, індивідуальних підприємців, громадських організацій, юридичних і фізичних осіб. 
Питання для самоконтролю

1. Дайте визначення поняття ризик, безпека.
2. Дайте визначення небезпеці і небезпечних чинників та поясніть різницю між ними.
3. Що таке потенційний і реальний ризик?
4. У чому полягає відмінність між аналізом і оцінкою ризику?

5. Перерахуйте види ризиків.

6. Приведіть класифікацію ризиків.

7. Поясніть поняття екологічний ризик. Наведіть приклади.

8. Поясніть поняття техногенний ризик. Наведіть приклади.

9. Поясніть поняття аварійний ризик. Наведіть приклади. 

10. Поясніть поняття природний ризик. Наведіть приклади. 

11. Поясніть поняття індивідуальний ризик. Наведіть приклади.

12. Поясніть поняття колективний ризик. Наведіть приклади.
13. Математичний опис екологічного ризику.
Розділ 2. Оцінка ризику для здоров'я населення
Повна, або базова, схема оцінки ризику передбачає проведення чотирьох взаємопов’язаних етапів, а саме [7]: 

· ідентифікацію небезпеки; 

· оцінку експозиції;

· характеристику небезпеки (оцінку залежності „доза-відповідь”); 

· характеристику ризику.
2.1. Ідентифікація небезпеки
Головним завданням цього етапу є відбір пріоритетних, індикаторних хімічних речовин, вивчення яких дозволить з достатньою точністю охарактеризувати рівні ризику порушення стану здоров’я населення та джерела його виникнення [6]. 
Етап ідентифікації небезпеки передбачає [6]:
- виявлення всіх джерел забруднення навколишнього середовища та можливого їх впливу на людину; 
- ідентифікацію всіх забруднюючих речовин;
- характеристику потенційних шкідливих ефектів хімічних речовин і оцінку наукової доведеності можливості розвитку цих ефектів у людини; 
- виявлення пріоритетних для подальшого вивчення хімічних сполук;
- встановлення шкідливих ефектів, що викликаються пріоритетними речовинами при оцінюваних маршрутах впливу (включаючи пріоритетні забруднені середовища та шляхи надходження хімічних речовин в організм людини), тривалості експозиції (гострі, підгострі, хронічні, довічні) і шляхів їх надходження в організм людини (інгаляційне, пероральне, накожне).
2.1.1. Збір та аналіз даних про джерела, склад і умови забруднення на досліджуваній території
1. З метою визначення переліку пріоритетних для наступних досліджень потенційно шкідливих хімічних сполук спочатку складається максимально повний список всіх хімічних речовин, здатних впливати на людину на досліджуваній території.
2. При оцінці ризику на певній території необхідно встановити всі основні, що існують або існували в минулому, джерела забруднення об'єктів навколишнього середовища, включаючи джерела на прилеглих територіях, потенційно здатних впливати на досліджуване населення у зв'язку з можливістю просторового розповсюдження забруднення. 
3. При оцінці ризику конкретного об'єкта, наприклад промислового підприємства, найбільш важливим джерелом інформації є відомості про якісний і кількісний склад викидів або скидів від даного об'єкта, їх просторових і часових характеристиках.
4. У попередній список повинні включатися [6]:
- компоненти викидів від джерел забруднення атмосферного повітря;
- можливі небезпечні продукти трансформації забруднюючих речовин у навколишньому середовищі;
- компоненти скидів стічних вод у водойму (у разі його господарсько-питного чи культурно-побутового призначення);

- хімічні сполуки та продукти їх трансформації, які потрапляють у питну воду з вододжерела, в процесі очищення води, знезараження, зберігання або доставки споживачам;
- компоненти забруднення грунту;
- речовини, які виявляються в об'єктах навколишнього середовища (атмосферне повітря, питна вода, вода відкритих водойм, грунт, привізні і місцеві продукти харчування) при проведенні санітарно-хімічних досліджень.

Основними джерелами інформації про промислові викиди є спільно використовувані щорічні форми державної статистичної звітності «2-ТП (повітря)» і томи «Атмосфера. Гранично допустимі викиди шкідливих речовин» досліджуваного населеного пункту або томи ПДВ окремих підприємств. Недоліком томів ПДВ є періодичність інформації з уточненням не частіше одного разу на 5 років. Цю інформацію доцільно доповнювати щорічними даними про плату за викиди, наявними у місцевих підрозділах.

На додаток до стаціонарних джерел викиду враховується внесок автотранспорту в забруднення приземного шару атмосфери населеного пункту. 

Інформацію про потенційні забруднювачі вододжерел слід отримати з передпроектних і проектних матеріалів систем каналізування, окремих очисних споруд, комплексних природоохоронних програм, звітів територіальних органів, а також інших організацій, що забезпечують контроль за скидом стічних вод у водойми, закачування стоків в підземні горизонти, захоронення та утилізацію побутових і промислових відходів.
Інформацію про можливі забруднення питної води слід отримати з проектів системи водопостачання, технологічних карт, сертифікатів та іншої документації, що відноситься до реагентів, завантаженням, матеріалів і елементів конструкцій, що транспортують; протоколів, звітів та іншої документації.

При аналізі можливого забруднення грунту необхідно брати до уваги розташування ділянок її локального забруднення, хімічний склад промислових відходів, поховань, проток, а також наявність тривалого забруднення суміжних середовищ стійкими хімічними сполуками (наприклад, забруднення атмосферного повітря діоксинами, поліхлорованими біфенілами, поліароматичними вуглеводнями, ртуттю, миш'яком і ін.).
Для ідентифікації хімічних речовин, здатних забруднювати харчові продукти на досліджуваній території, необхідно проводити аналіз всіх етапів їх виробництва, технологічної обробки, зберігання, розподілу і споживання. Потенційну небезпеку для здоров'я людини представляють хімічні речовини, що надходять у харчові продукти з різних забруднених об'єктів довкілля (повітря, води, грунту), хімічні сполуки, що використовуються в рослинництві і тваринництві (пестициди, мінеральні добрива), харчові добавки, що використовуються як барвники, консерванти, емульгатори, антиоксиданти і інші речовини, мігруючі з упаковки харчового продукту або обладнання, що служить для його кулінарної обробки.

5. З метою виявлення потенційно небезпечних хімічних сполук слід додатково використати вітчизняні і зарубіжні переліки пріоритетних і особливо небезпечних хімічних речовин.

6. Разом з аналізом надходження хімічних речовин в навколишнє середовище від врахованих джерел забруднення, необхідно використати наявні результати санітарно-хімічних досліджень різних об'єктів довкілля на території, що вивчається.

7. Зібрані дані групуються з урахуванням досліджуваного об'єкту довкілля і місць відбору проб. У аналіз слід включати не лише підсумкові статистичні параметри, але і усі виміряні разові концентрації з указанням дати відбору проб, що особливо важливо при оцінці ризику гострого впливу хімічних сполук.

8. За наявності відомостей про можливість присутності речовини в досліджуваній точці або в зоні потенційного впливу джерела забруднення навколишнього середовища, але не виявлене у відібраній пробі, замість нуля вноситься величина концентрації, що становить 1/2 межі кількісного визначення цієї хімічної сполуки. Такий прийом дозволяє уникнути значної асиметрії кривої розподілу концентрацій, що виникає у разі прийняття нульової концентрації. Проте якщо чутливість аналітичного методу не висока, то цей прийом може призводити до переоцінки можливої експозиції. Загальним правилом в таких ситуаціях є виключення з подальшого аналізу тих проб, включення яких може збільшувати середню концентрацію до рівня, що перевищує концентрацію, яка максимально виявляється в цій точці. За відсутності даних про величину межі кількісного визначення відомості про пробу необхідно вилучити з аналізу, зробивши про це згадку в тексті звіту. Концентрація в досліджуваній точці може бути умовно прийнята нульовою, якщо речовина виявляється в менш ніж 5% відібраних проб і немає переконливих доказів того, що ця хімічна сполука є специфічним і характерним компонентом забруднення довкілля на досліджуваній території.

9. При оцінці наявних хіміко-аналітичних даних слід здійснювати адресну прив'язку постів спостереження, наносячи на географічну карту місця відбору проб хімічних сполук, розташування потенційних джерел забруднення і місць проживання населення. Це дозволяє наочно оцінити можливість екстраполяції даних, отриманих в конкретному місці відбору проб, на усю досліджувану територію. Особливу увагу слід приділяти місцям локального хімічного забруднення довкілля і правомірності використання отриманих хіміко-аналітичних даних в «гарячих точках» для характеристики рівнів експозиції на усій досліджуваній території.

10. Кожне із з'єднань в звіті з оцінки ризику повинно фігурувати тільки під одним певним найменуванням, яке, як правило, слід доповнювати унікальним ідентифікаційним номером CAS. Необхідно звертати увагу на уніфікацію розмірності приведених в звіті концентрацій. Усі значення концентрацій, у тому числі отримані з літератури, мають бути перераховані на загальноприйняті одиниці (мг/м3, мг/л, мг/кг і так далі).
11. Результати аналізу даних про джерела, склад і умови забруднення на досліджуваній території представляються у вигляді підсумкових таблиць, що характеризують наявну інформацію про якісні і кількісні показники надходження хімічних сполук в різні об'єкти довкілля, а також відомостей про результати моніторингу хімічного забруднення на досліджуваній території. Особливості збору і аналізу наявної інформації визначаються завданнями оцінки ризику і вибраними маршрутами дії.

2.1.2. Вибір показників небезпеки потенційно шкідливих факторів
На етапі ідентифікації небезпеки при виборі показників небезпеки, необхідних для вирішення конкретних завдань оцінки ризику, формується попередній сценарій і визначаються попередні маршрути і шляхи впливу хімічних речовин, які в подальшому уточнюються на етапі оцінки експозиції.
Стандартними при оцінці ризику є сценарії для умов селітебної та промислової зон, сільської місцевості та ін. Можливі також більш складні сценарії, що включають ті чи інші елементи різних стандартних сценаріїв. Сценарій впливу, як правило, включає в себе кілька маршрутів і шляхів впливу.
Ідентифікація небезпеки являє собою процес встановлення причинного зв'язку між впливом хімічної речовини і розвитком несприятливих ефектів для здоров'я людини, що передбачає поглиблений аналіз всіх наявних наукових даних про:

- особливості поведінки хімічної речовини в навколишньому середовищі і впливу на організм людини;

- шкідливі ефекти у людини і / або тварин та залежності ефектів від шляхів надходження речовини в організм, рівнів і тривалості впливу;

- можливі механізми розвитку порушень стану здоров'я. 
Ідентифікація небезпеки здійснюється як для вихідного з'єднання, так і для токсичних продуктів його перетворень у навколишньому середовищі та в організмі людини.
Джерелами даних про потенційну небезпеку хімічної речовини є:

- фізико-хімічні властивості хімічної речовини; 
- результати епідеміологічних досліджень;

- повідомлення про порушення стану здоров'я осіб, що піддавалися шкідливому впливу;

- результати клінічних досліджень, експериментів на лабораторних тваринах, аналізу залежності "хімічна структура - біологічна активність" [6].
2.1.3. Аналіз інформації про показники небезпеки хімічних канцерогенів
Аналіз інформації про показники небезпеки хімічних канцерогенів заснований на [6]:
- встановленні ступеня доведеності канцерогенності досліджуваної речовини для людини; 
- виявленні умов реального прояву канцерогенного ефекту; 
- оцінки відповідності цих умов специфічним особливостям обраного сценарію впливу.
На етапі ідентифікації небезпеки в якості потенційних хімічних канцерогенів розглядаються речовини, що відносяться до груп A, B, С, D, E за класифікацією Міжнародного агентства з вивчення раку (МАВР) (додаток А):

- група А – канцероген для людини; 
- група В – вірогідний канцероген для людини (В1 – обмежені докази для людини; В2 – очевидні докази на тваринах, неадекватні дані для людини або відсутність доказів); 
- група С – можливий канцероген для людини; 
- група Е – докази відсутності канцерогенності.

Для хімічних канцерогенів необхідно встановити наявність критеріїв для подальшої оцінки ризику – факторів канцерогенного потенціалу (SF) при пероральному (SFo) і інгаляційному (SFi) впливі, а також показники одиничного ризику (URi). 
З метою характеристики наявності інформації, необхідної на наступних етапах оцінки ризику канцерогенів, слід узагальнити відомості про показники небезпеки розвитку канцерогенних ефектів у зведеній таблиці 2.1.

Таблиця 2.1
Відомості про показники небезпеки розвитку канцерогенних ефектів
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Примітка МАВР – класифікація Міжнародного агентства з вивчення раку; EPA – класифікація ступеня доведеності канцерогенності для людини US EPA; SFo, SFi – фактори канцерогенного потенціалу для перорального та інгаляційного шляхів надходження (мг/(кг·добу))-1; URi – одиничний ризик при інгаляційному впливі на 1 мг/м3.

2.1.4. Аналіз інформації про показники небезпеки хімічних неканцерогенів
На етапі ідентифікації небезпеки слід [6]:
- провести аналіз наявності даних про референтні рівні при гострих та / або хронічних впливах хімічних речовин, що включені до попереднього переліку пріоритетних сполук;
- необхідно вказати ті критичні органи/системи і ефекти, які відповідають встановленим референтним дозам/концентраціям;

- вказати наявні відомості про епідеміологічні критерії ризику аналізованих речовин. 
При аналізі переліку потенційно пріоритетних речовин необхідно виділити групи речовин, які імовірно одночасно надходять в організм. Для таких хімічних сполук необхідно провести зіставлення критичних органів / систем та ефектів, а також на основі наявних літературних даних або аналогії зі структурно близькими речовинами спробувати припустити тип їх спільної (комбінованої та комплексної) дії. В якості консервативного підходу до оцінки комбінованої дії неканцерогенів використовується припущення про аддитивність дії речовин, що впливають на одні й ті ж органи або системи організму.
На етапі ідентифікації небезпеки рекомендується згрупувати речовини по їх шкідливим ефектам і/або критичним органам і системам: канцерогени; речовини, що впливають на печінку, нирки, органи дихання і т.д.
2.1.5. Вибір пріоритетних для дослідження хімічних речовин
Максимально повний перелік потенційно пріоритетних речовин на досліджуваній території необхідно проаналізувати з метою виявлення хімічних сполук, що становлять підвищену небезпеку, і виділених у процесі формування попереднього сценарію впливу та шляхів їх надходження в організм людини.

Етапами формування остаточного переліку пріоритетних речовин є [6]:
- збір даних про хімічні речовини, потенційно здатних впливати на здоров'я населення; 
- аналіз їх небезпеки (шкідливості для здоров'я людини), а також наявної інформації про концентрації у різних об'єктах навколишнього середовища;
- попереднє ранжирування хімічних речовин з урахуванням обсягу їх надходження у навколишнє середовище та ступеня вираженості їх канцерогенних і токсичних властивостей; 
- визначення типових сценаріїв експозиції для обраних речовин; 
- розрахунок ризиків для цих сценаріїв впливу з використанням стандартних методів і доступних даних про параметри небезпеки, концентрації в навколишньому середовищі і залежності "доза - відповідь" (референтні рівні впливу, чинники канцерогенного потенціалу); 
- ранжирування хімічних речовин з урахуванням отриманих орієнтовних значень канцерогенних і неканцерогенних ризиків; 
- складання остаточного переліку пріоритетних хімічних сполук, що підлягають подальшій оцінці.

Всебічна оцінка ризику впливу на здоров'я людини всіх потенційно шкідливих речовин хоча й бажана, але реально нездійсненна через великий обсяг дослідження і необхідних матеріальних ресурсів, а також через відсутність адекватних даних про рівні впливу і потенційну небезпеку ряду хімічних сполук. У зв'язку з цим аналіз зазвичай проводиться на основі детального дослідження обмеженого числа (зазвичай до 30) пріоритетних (індикаторних) речовин, які найкращим чином характеризують реальний ризик для здоров'я населення, що проживає на досліджуваній території.

Ведучими критеріями для вибору пріоритетних (індикаторних) забруднюючих речовин є їх токсичні властивості, поширеність в навколишньому середовищі та ймовірність їх впливу на людину [6]: 
- кількість речовини, що надходить в навколишнє середовище; 
- чисельність населення, потенційно схильного до впливу;
- висока стійкість в об'єкті навколишнього середовища; 
- здатність до біоакумуляції; 
- здатність речовини до міжсередовищного розподілу, міграції з одного середовища в інші середовища, що проявляється в одночасному забрудненні декількох середовищ і просторовому поширенні забруднення;
- небезпека для здоров'я людини, тобто здатність викликати шкідливі ефекти (незворотні, віддалені, що володіють високою медико-соціальною значущістю).

Виключення хімічних сполук з початкового переліку аналізованих речовин здійснюється з використанням наступних критеріїв [6]:

- відсутність результатів вимірювань концентрацій речовини або ненадійність наявних даних при неможливості в рамках проекту орієнтовно оцінити рівні експозиції;
- концентрація неорганічного з'єднання (заліза, кальцію та ін.) нижче природних фонових рівнів;

- речовина виявлена тільки в одній або двох середовищах, в невеликому числі проб (менше 5%);

 - концентрація речовини істотно нижче референтних (безпечних) рівнів впливу: величина коефіцієнта небезпеки (HQ) менше 0,1, канцерогенний ризик менше 10-6 за умови, що при комбінованій дії з іншими хімічними сполуками, що володіють однорідною дією і / або діючими на одні й ті ж органи або системи, виключення даного з'єднання не приведе до істотного зниження сумарного ризику;

- відсутність вираженої токсичності та підозр щодо канцерогенності для людини;

- відсутність адекватних даних про біологічну дію речовини при неможливості орієнтовного прогнозу показників токсичності і небезпеки (шляхом аналізу залежностей «хімічна структура - біологічна активність», екстраполяції з інших шляхів надходження в організм або іншій тривалості впливу та ін.);

- концентрація есенціального елемента знаходиться в межах його рекомендованого добового надходження.

Істотне звуження переліку аналізованих хімічних сполук може різко спотворювати підсумкові величини ризиків, що неминуче призведе до невірних результатів при ранжируванні джерел ризику. У зв'язку з цим доцільно провести хоча б разові вимірювання концентрацій з подальшим розрахунком рівнів ризику.

Дотримання чинних гігієнічних нормативів не є підставою для виключення речовини з переліку аналізованих хімічних сполук, тому що ряд гігієнічних нормативів в атмосферному повітрі та у воді потребують коригування через високі значення потенційного канцерогенного ризику на рівні ГДК. Гігієнічні нормативи в атмосферному повітрі, призначені для коротких періодів усереднення (середньодобові ГДК), потребують обгрунтування правомірності використання їх для тривалих періодів усереднення (середньорічні ГДК). Значне число нормативів у атмосферному повітрі, встановлених за рефлекторного ефекту (38% речовин), і у воді, встановлених по органолептичному або загальносанітарному показнику шкідливості (67% речовин), не відображають прямі токсичні ефекти на здоров'я, що використовуються при оцінці ризику.

Пріоритетність хімічних сполук оцінюється також на підставі належності до вітчизняних, зарубіжних та міжнародних переліків пріоритетних і особливо небезпечних хімічних речовин, а також до переліків хімічних сполук, що є типовими компонентами забруднення міського середовища чи характерними для викидів/скидів від конкретних промислових об'єктів (ТЕЦ, сміттєспалювальні заводи, нафтопереробні підприємства тощо) і автотранспорту. 
У процесі ідентифікації небезпеки при відборі хімічних сполук для подальших досліджень необхідно реєструвати всі спочатку включені і в подальшому виключені хімічні сполуки в зведену таблицю 2.2.

Таблиця 2.2
Хімічні речовини, проаналізовані на етапі ідентифікації небезпеки
	Речовина
	CAS
	Причина включення до списку
	Причина виключення зі списку
	Включено в оцінку
ризику (+/-)

	
	
	
	
	


2.1.6. Методи ранжирування хімічних сполук
Метою ранжирування хімічних речовин на етапі ідентифікації небезпеки є обгрунтування переліку хімічних речовин для подальшої оцінки ризику, оптимально відповідного завданням дослідження та наявним матеріальним ресурсам. 
Повторне ранжирування хімічних речовин проводиться на етапі характеристики ризику, проте в цьому випадку його метою є виявлення пріоритетних джерел ризику, найбільш підверженних органів і систем, складання короткого списку «індикаторних речовин» для цілей моніторингу ризику на аналізованій території або оцінки ефективності управлінських рішень щодо його зниження.

З метою попереднього ранжирування хімічних речовин використовуються [6]: 
- відомості про обсяги надходжень хімічних речовин у навколишнє середовище і чисельність населення; 
- результати моделювання розсіювання забруднень (за наявності відповідних автоматизованих програмних комплексів) та особливостей поведінки у навколишньому середовищі; 
- наявні дані моніторингу вмісту хімічних сполук у різних об'єктах навколишнього середовища;
- дані про шкідливі ефекти, що викликає хімічна речовина; 
- значення референтних рівнів впливу (гігієнічні нормативи, референтні дози і концентрації, регіональні рівні мінімального ризику і цільові концентрації); 
- приналежність хімічної речовини до переліків пріоритетних небезпечних або особливо регульованих хімічних сполук.

На етапі ідентифікації небезпеки використовується метод попереднього ранжирування потенційних канцерогенів за величиною сумарної річної емісії та вагового коефіцієнта канцерогенного ефекту (Wc), що встановлюється залежно від значень фактора канцерогенного потенціалу та групи канцерогенності за класифікацією МАВР або відповідні їм групи за класифікацією US EPA. Визначення індексу порівняльної канцерогенної небезпеки (HRIc) представлено у формулі 2.1 і табл. 2.3 [6].
Таблиця 2.3

Вагові коефіцієнти для оцінки канцерогенних ефектів (Wc) [6]
	Фактор канцерогенного потенціалу, мг/кг
	Група канцерогенності за класифікацією
U.S. EPA

	
	A/B
	C

	< 0,005
	10
	1

	0,005-0,05
	100
	10

	0,05-0,5
	1000
	100

	0,5-5
	10000
	1000

	5-50
	100000
	10000

	> 50
	1000000
	1000000


Примітка. A/B – канцерогенні речовини або ймовірно канцерогенні для людини (групи 1-2 за класифікацією Міжнародного агентства з вивчення раку), C – можливі канцерогени для людини (речовини, канцерогенні для лабораторних тварин).
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де: HRIc – індекс порівняльної канцерогенної небезпеки;

      Wc – ваговий коефіцієнт канцерогенного ефекту;

      P – чисельність популяції;

     E – величина умовної експозиції (т/рік).

Одиниці виміру параметрів, що входять у формулу, повинні бути однаковими для всіх хімічних речовин.

При дуже виражених розходженнях у чисельності населення на порівнюваних територіях значення P слід представляти в балах: <1000 чол. – 1 бал, 1000-100 000 чол. – 2 бали, 100 000-10 000 000 чол. – 3 бали, > 10 000 000 чол. – 4 бали.
При порівнянні небезпеки забруднень різних об'єктів навколишнього середовища величину E слід представляти в балах: надходження в кількості <10 т/рік – 1 бал, 10-100 – 2 бали, 100-1000 – 3 бали, 1000-10 000 – 4 бали, > 10 000 – 5 балів.

Для попереднього ранжирування речовин, що не володіють канцерогенним ризиком (системні токсиканти), використовується метод, аналогічний вищеописаному. При цьому застосовують вагові коефіцієнти, засновані на безпечних дозах або концентраціях (TW). Визначення індексу порівняльної неканцерогенної небезпеки (HRI) представлено у формулі 2.2 і табл. 2.4 [6].
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де: HRI – індекс порівняльної неканцерогенної небезпеки;

      TW – ваговий коефіцієнт впливу на здоров'я;

      P – чисельність популяції;

     E – величина умовної експозиції (т/рік).

Таблиця 2.4
Вагові коефіцієнти для оцінки неканцерогенних ефектів [6]
	Референтна (безпечна) доза, мг/кг
	Референтна (безпечна) концентрація, мг/м3
	Ваговий коефіцієнт

	< 0,00005
	< 0,000175
	100000

	0,00005-0,0005
	0,000175-0,00175
	10000

	0,0005-0,005
	0,00175-0,0175
	1000

	0,005-0,05
	0,0175-0,175
	100

	0,05-0,5
	0,175-1,75
	10

	> 0,5
	> 1,75
	1


Примітка. Значення референтних доз і концентрацій повинні мати однаковий період усереднення експозиції (наприклад, референтні концентрації для умов гострого, підгострого та хронічного впливу).

Результати оцінки пріоритетності та ранжирування з використанням вищевикладеного методу представляються у форматі рекомендованої таблиці 2.5 [6].
Таблиця 2.5
Таблиця для виділення пріоритетних забруднювачів
	№ з/п
	Код
	Найменування речовин
	CAS
	ПДВ, т/рік
	ПДКс.с.
	Референтна концентрація
	Канцерогенна небезпека
(по групі МАВР)
	Фактор канцеогеного
потенціалу, SF
	Ііндекс порівняльної
небезпеки, HRI
	Коефіцієнт канцерогенної
небезпеки, HRIc
	Ранг по неканцерогенній

дії
	Ранг по канцерогенній

небезпеці

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


З використанням величин індексів порівняльної небезпеки окремо ранжируються списки канцерогенів і неканцерогенів. Результати оцінки пріоритетності та ранжирування потенційно небезпечних для здоров'я хімічних речовин слід вносити в підсумкову таблицю 2.6.

Таблиця 2.6
Хімічні речовини, що включені до оцінки ризику
	Речовина
	CAS
	Приналежність до переліків пріоритетних і особливо небезпечних речовин
	Ранг

	
	
	
	канцерогени
	не канцерогени

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


2.1.7. Характеристика невизначеності ідентифікації небезпеки
Обов'язковим етапом ідентифікації небезпеки є оцінка невизначеностей, тобто досить повний опис всіх помилок, неточностей, недостатньо надійних припущень і висновків, які можуть відбитися на кінцевих результатах характеристики ризику і формульованих висновках.

Основними джерелами невизначеності етапу ідентифікації небезпеки є [6]: 
- неповні або неточні відомості про джерела забруднення навколишнього середовища, якісні та кількісні характеристики емісій хімічних речовин; 
- помилки в прогнозі транспорту хімічних речовин у навколишньому середовищі; 
- недостатня ступінь повноти, достовірності та репрезентативності хіміко-аналітичних даних; 
- слабка доказовість або відсутність даних про шкідливі ефекти у людини.

Ідентифікація небезпеки повинна включати критичний огляд кожного окремого результату і всієї бази даних, що мають відношення до токсичності аналізованої речовини, з висновками про токсичність для експонованих людських популяцій і можливості використання для передбачення токсичних ефектів у людини даних, отриманих на тваринах.

По завершенні етапу ідентифікації небезпеки для кожного з відібраних речовин повинні бути:

- встановлені найбільш важливі шкідливі ефекти (критичні органи / системи, види критичних ефектів); 
- оцінена вагомість наявних доказів;
- дана характеристика процесів абсорбції, розподілу, виведення та метаболізму хімічної сполуки; 
- оцінена відповідність наявних даних для людини, включаючи потенційно чутливі підгрупи населення; 
- проведено критичний аналіз зроблених припущень і допущень.

Інформація, зібрана і проаналізована на етапі ідентифікації небезпеки, в подальшому використовується для оцінки залежності «доза (концентрація) – відповідь» і планування досліджень з оцінки експозиції.

2.2. Оцінка залежності «доза – відповідь»
Оцінка залежності «доза-відповідь» – це процес кількісної характеристики токсикологічної інформації і встановлення зв'язку між впливаючою дозою (концентрацією) забруднюючої речовини і випадками шкідливих ефектів у популяції, що експонується.

Аналіз залежності «доза-відповідь» передбачає встановлення причинної обумовленості розвитку шкідливого ефекту при дії даної речовини, виявлення найменшої дози, що викликає розвиток спостережуваного ефекту, та визначення інтенсивності зростання ефекту при збільшенні дози.

Міжнародна методологія оцінки ризику передбачає, що [6]:
- канцерогенні ефекти при впливі хімічних канцерогенів, що володіють генотоксичною дією, можуть виникати при будь-якій дозі, що викликає ініціювання пошкоджень генетичного матеріалу;

- для неканцерогенних речовин і канцерогенів з негенотоксичним механізмом дії передбачається існування порогових рівнів, нижче яких шкідливі ефекти не виникають.

Метою даного етапу є узагальнення та аналіз всіх наявних даних по гігієнічним нормативам, безпечним рівням впливу (референтних дозах і концентраціях), критичним органам/системам і шкідливим ефектам, а також оцінка застосовності цих даних для вирішення завдань, поставлених у проекті з оцінки ризику.
На даному етапі здійснюється спільний аналіз якісних даних про показники небезпеки аналізованої хімічної сполуки, отриманих в процесі ідентифікації небезпеки, і відомостей про кількісні параметри залежностей «концентрація (доза) – відповідь».

Оцінка ризику суто конкретна і оцінює ризик розвитку конкретних шкідливих ефектів та/або ступінь правдоподібності поразки певних органів і систем організму людини.

Орієнтуватися слід на той шкідливий ефект, який виникає при дії найменшої з ефективних доз (критичний ефект, критичні органи / системи). Такий підхід використовується при встановленні референтних рівнів впливу хімічних речовин. При цьому, однак, не слід ігнорувати й інші шкідливі ефекти, що виникають при дозах, які перевищують порогову.

Характеристиками залежності «доза – відповідь», які використовуються для оцінки канцерогенного ризику, а також ризиків для здоров'я при впливі деяких найбільш поширених хімічних забруднень є [6]: 
- величина нахилу залежності, що відображає зростання ймовірності розвитку шкідливої реакції при збільшенні дози (концентрації) на 1 мг/кг або 1 мг/м3; 
- рівень впливу, пов'язаний з певною ймовірністю ефекту (показники цієї групи застосовуються для встановлення реперних, тобто опорних доз і концентрацій). 
Для характеристики ризику розвитку неканцерогенних ефектів використовуються такі показники залежностей «доза – відповідь», як максимальна недіюча доза і мінімальна доза, що викликає пороговий ефект (для неканцерогенів і канцерогенів, що володіють негенотоксичним механізмом дії). Ці показники є основою для встановлення рівнів мінімального ризику - референтних доз (RfD) і концентрацій (RfC) хімічних речовин.
Референтна доза/концентрація (RfD/RfC) – добовий вплив хімічної речовини протягом життя, що встановлюється з урахуванням всіх наявних сучасних наукових даних та, імовірно, не призводить до виникнення ризику для здоров’я у чутливих груп населення.

Їх застосування характеризує правдоподібність відсутності шкідливих реакцій. Перевищення референтної (безпечної) дози не обов'язково пов'язане з розвитком шкідливого ефекту: чим вище впливаюча доза і чим більше вона перевершує референтну, тим вище ймовірність появи шкідливих відповідей. 
Проте оцінити цю ймовірність при даному методичному підходу не можливо. У зв'язку з цим підсумкові характеристики оцінки експозиції на основі референтних доз і концентрацій отримали назву коефіцієнти і індекси небезпеки (HQ, HI). 
Коефіцієнт небезпеки – відношення дози (або концентрації) впливу хімічної речовини до її безпечного (референтного) рівня впливу.
Індекс небезпеки – сума коефіцієнтів небезпеки для речовин з однорідним механізмом дії або сума коефіцієнтів небезпеки для різних шляхів надходження хімічної речовини. 

Слово «небезпека» в назвах цих характеристик підкреслює їх відмінність від традиційного поняття про ризик, як кількісної міри вірогідності розвитку шкідливого ефекту.

2.2.1. Параметри для оцінки неканцерогенного ризику
У методології оцінки ризику в якості параметрів для оцінки неканцерогенного ризику використовуються референтні рівні впливу (референтні дози і концентрації), а також параметри залежності «концентрація – відповідь», отримані в епідеміологічних дослідженнях.

При оцінці ризику розвитку неканцерогенних ефектів, як правило, виходять з припущення про наявність порогу шкідливої дії, нижче якого шкідливі ефекти не розвиваються. Однак для окремих забруднень навколишнього середовища наявність даного порогу не доведена (наприклад, зважені речовини).

За відсутності референтної концентрації в якості її еквівалента можливе застосування гранично допустимих концентрацій (ГДК) або максимальних недіючих доз (МНД) і концентрацій (МНК), встановлених за прямими ефектами на здоров'я: у воді водойм - за санітарно-токсикологічною ознакою шкідливості, в атмосферному повітрі населених місць - за резорбтивним і рефлекторно-резорбтивним ефектами.

При оцінці залежності «доза (концентрація) – відповідь» пріоритет мають результати, отримані шляхом епідеміологічних і клінічних спостережень.

Розрізняють чотири види оцінки ефекту [6]: 
· додатковий (атрибутивний) ризик; 
· відносний ризик; 
· додатковий популяційний ризик;
· додаткова частка популяційного ризику. 
При аналізі результатів досліджень «випадок – контроль» використовують показник відношення шансів.
Відносний ризик (RR) являє собою відношення ризику виникнення якого-небудь захворювання у осіб, що піддавалися впливу досліджуваного фактора, до ризику захворювання у осіб, що не піддавалися цьому впливу. Відносний ризик, близький до одиниці, свідчить про відсутність впливу досліджуваного чинника на розвиток захворювання. Чим більше величина ризику перевищує одиницю, тим більш сильний вплив даний фактор чинить на ризик виникнення порушень стану здоров'я.

Додатковий (атрибутивний) ризик (AR) визначає частку ризику, обумовленого впливом досліджуваних факторів навколишнього середовища, і являє собою ймовірність розвитку захворювання або іншого порушення здоров'я (у % від загального числа цих захворювань або порушень здоров'я на даній території), пов'язану з досліджуваним фактором. Якщо допустити, що вихідна захворюваність пов'язана з іншими причинами, то додатковий ризик – це додаткові випадки розвитку захворювання, обумовлені впливом фактора ризику.

Для простоти розрахунків ризику залежності «концентрація – відповідь» нерідко характеризують у вигляді приросту відносного ризику або у вигляді відносної зміни аналізованого показника здоров'я (наприклад, у %) при зростанні концентрації хімічної сполуки на 10 мкг/м3.

Параметри для розрахунку ризику, отримані в епідеміологічних дослідженнях, можуть також представлятися у вигляді одиничного епідеміологічного ризику – ризик на 1 мкг/м3.
Показники, отримані в епідеміологічних дослідженнях, дають можливість оцінки ризику по широкому спектру порушень стану здоров'я людини (табл. 2.7) [6].
Таблиця 2.7
Приклади залежностей «концентрація – відповідь», отриманих в епідеміологічних дослідженнях
	Речовина
	Ефект

	Завислі речовини
	Загальна смертність
Смертність від серцево-судинних захворювань
Смертність від захворювань органів дихання
Число дітей і підлітків, що страждають бронхітом (вік менше 18 років)
Частота симптомів з боку верхніх відділів дихальних шляхів
Частота симптомів з боку нижніх відділів дихальних шляхів
Частота кашлю
Частота загострення бронхіальної астми

	Азоту діоксид
	Збільшення частоти випадків появи симптомів з боку верхніх дихальних шляхів у дітей
Збільшення тривалості періодів загострення захворювань верхніх дихальних шляхів у дітей
Збільшення частоти захворювань нижніх дихальних шляхів у дітей

	Речовина
	Ефект

	Сірки діоксид
	Додаткова смертність
Смертність від серцево-судинних захворювань
Смертність від захворювань органів дихання
Збільшення госпіталізації та/або звернень за швидкою медичною допомогою з приводу респіраторних захворювань осіб у віці 65 років і більше
Збільшення числа нападів астми у астматиків

	Вуглецю оксид
	Відсоткова зміна вмісту карбоксигемоглобіну в крові
Частота госпіталізації та/або звернення з приводу захворювань серця (у віці 65 років і більше)
Зміна частоти нападів у некурящих хворих на стенокардію у віці 35-37 років, відсоткове зменшення тривалості міжриступного періоду

	Свинець
	Концентрація свинцю в крові плоду, дітей, чоловіків, жінок
Зниження інтелекту у дітей
Неонатальна смертність
Гіпертензії, передчасна смерть внаслідок гіпертензії
Захворювання коронарних судин серця
Інсульт

	Озон
	Напади астми
Незначне обмеження денної активності
Госпіталізація з приводу респіраторних захворювань

	Кадмій
	Концентрація кадмію в біосубстратах
Нефропатія
Смертність від захворювання нирок


2.2.2. Застосування референтних рівнів впливу

Рекомендовані значення референтних доз і концентрацій із зазначенням критичних органів та/або систем, джерел інформації представлені у додатку Б.

Для оцінки ризику при короткочасних впливах хімічних речовин безпечні рівні для здоров'я диференційовані за тривалістю експозиції, контингенту експонованих осіб, а також тяжкості можливих несприятливих наслідків для здоров'я людини. 
Безпечні рівні короткочасних впливів спрямовані на попередження смертельних результатів, розвитку гострих отруєнь різного ступеня тяжкості або неприємних суб'єктивних відчуттів при нетривалому, але інтенсивному забрудненні навколишнього середовища, обумовленому несприятливими метеорологічними умовами (смоги, токсичні тумани), аварійними позаштатними ситуаціями, а також залповими викидами, скидами і протоками токсичних речовин у високих концентраціях на небезпечних виробництвах. 
Ці рівні зазвичай розробляються для умов короткочасного безперервного хімічного впливу з тривалістю від 5-30 хв. до 6-8 і 24 год. При цьому передбачається, що повторний гострий вплив на населення неприпустимий або час його можливого настання багаторазово перевищує тривалість відновного періоду. 
У додатку В приведені відомості про рекомендовані значення референтних рівнів гострих інгаляційних впливів на населення (ARfC) – максимальних концентраціях, що не викликають шкідливих для здоров'я ефектів у більшості чутливих індивідуумів при регламентованому часу усереднення експозиції.

2.2.3. Параметри для оцінки канцерогенного ризику
Основний параметр для оцінки канцерогенного ризику впливу канцерогенного агента з безпороговим механізмом дії – фактор канцерогенного потенціалу (CPF) або фактор нахилу (SF), що характеризує ступінь наростання канцерогенного ризику із збільшенням впливаючої дози на одну одиницю. 
Фактор канцерогенного потенціалу або фактор нахилу – міра додаткового індивідуального канцерогенного ризику або ступінь збільшення імовірності розвитку раку за впливу канцерогена.

Фактор нахилу має розмірність (мг/кг·день))-1. Цей показник відображає верхню, консервативну оцінку канцерогенного ризику за очікувану тривалість життя людини (70 років). 
Значення SF встановлюються окремо для інгаляційного (SFi) і перорального (SFo) надходження хімічних канцерогенів. Перелік канцерогенних речовин з відібраними відповідно до міжнародних рекомендацій факторами канцерогенного потенціалу, класами канцерогенності за класифікаціями U.S. EPA і МАВР, а також джерелами інформації міститься в додатку А.
Іншим параметром для оцінки канцерогенного ризику є величина так званого одиничного ризику (UR), що представляє собою верхню, консервативну оцінку канцерогенного ризику у людини, яка піддається протягом всього свого життя постійному впливу аналізованого канцерогену в концентрації 1 мкг/м3 (атмосферне повітря) або 1 мкг/л (питна вода).

Одиничний ризик розраховується з використанням величини SF і стандартних значень маси тіла людини (70 кг), добового споживання повітря (20 м3/доб) і питної води (2 л/доб) (формули 2.3 і 2.4):
URi[мг/м3] = SFi[(кг(доб.)/(мг)](1/70 [кг](20 [мг3/доб.],                  (2.3)
URo[мг/л] = SFo[(кг(доб.)/(мг)](1/70 [кг](2 [л/доб.].                   (2.4)

2.2.4. Вибір параметрів залежності «доза – відповідь» для оцінки ризику. Аналіз невизначеностей
Основними джерелами невизначеностей, які можуть мати місце при проведенні оцінки залежності «доза/концентрація-відповідь», є невизначеності:

- пов'язані з встановленням референтного рівня впливу;

- зумовлені перенесенням результатів епідеміологічних досліджень на експоновану популяцію, що оцінюється;

- пов'язані з встановленням ступеня доведеності канцерогенного ефекту у людини;

- у визначенні критичних органів / систем та шкідливих ефектів;

- пов'язані з незнанням механізмів взаємодії компонентів сумішей хімічних речовин або особливостей токсикокінетики і токсикодинаміки при різних шляхах надходження шкідливої речовини в організм і при одночасному його надходженні різними шляхами.
2.3. Оцінка експозиції
Оцінка впливу – це міждисциплінарний напрямок досліджень, який вимагає комплексной участі фахівців різного профілю: гігієністів, токсикологів, епідеміологів, хіміків, профпатологів, клініцистів, метеорологів, математиків, інженерів, а також вчених у галузі соціальних дисциплін. 
Експозиція (вплив) – контакт організму (рецептора) з хімічним, фізичним або біологічним агентом. Величина експозиції визначається як виміряна або розрахована кількість агента в конкретному об'єкті навколишнього середовища, що знаходиться в зіткненні з так званими прикордонними органами людини (легені, травний тракт, шкіра) протягом будь-якого точно встановленого часу. Експозиція може бути виражена як загальна кількість речовини в навколишньому середовищі (в одиницях маси, наприклад, мг), або як величина впливу – маса речовини, віднесена до одиниці часу (наприклад, мг/день), або як величина впливу, нормалізована з урахуванням маси тіла, мг/(кг·день).

Оцінка експозиції є етапом оцінки ризику, в процесі якого встановлюється кількісне надходження агента (хімічного, фізичного, біологічного) в організм різними шляхами (інгаляційним, пероральним, нашкірним) в результаті контакту з різними об'єктами навколишнього середовища (повітрям, водою, грунтом, продуктами харчування).

Оцінка експозиції полягає у вимірюванні або визначенні (якісному і кількісному) частоти, тривалості та шляхів впливу хімічних сполук, що знаходяться в навколишньому середовищі. Оцінка експозиції описує також природу впливу, розміри і характер експонованих популяцій.

Найбільш важливими кроками при оцінці експозиції є [6]: 
- визначення маршрутів впливу; 
- ідентифікація того середовища, яке переносить забруднюючу речовину; 
- визначення концентрацій забруднюючої речовини; 
- визначення часу, частоти і тривалості впливу; 
- ідентифікація популяції, що піддається впливу.

На етапі оцінки експозиції проводиться остаточне уточнення сценарію впливу, що характеризує шлях (рух) речовини від місця його утворення до точки впливу на людину. З урахуванням обраного сценарію здійснюється аналіз наявних даних про рівні впливу хімічних речовин на людину – концентраціях речовини у всіх середовищах в аналізованій точці впливу. Сценарій впливу складається виходячи з цілей проекту та концептуальної моделі досліджуваної території.

Повний сценарій експозиції, що відображає вплив на населення в реальних умовах, включає оцінку надходження хімічних речовин в організм людини одночасно з різних середовищ (атмосферне повітря, питна вода, вода поверхневого водоймища, грунт, продукти харчування) різними шляхами (пероральний, інгаляційний, накожний). Такий тип експозиції характеризується як багатосередовищний і комплексний вплив.

Залежно від мети проекту сценарій впливу може передбачати оцінку надходження хімічних речовин тільки з одного середовища (наприклад, атмосферного повітря) і одним шляхом (наприклад, інгаляційним). У деяких випадках сценарій впливу може обмежуватися оцінкою надходження шкідливих агентів від певних джерел викидів (наприклад, тільки стаціонарні джерела / промислові підприємства або автотранспорт).

У всіх випадках, з метою створення найбільш сприятливих умов для подальшого процесу управління ризиком, на стадії оцінки експозиції обов'язковим є виявлення [6]: 
- конкретного місця контакту людини із шкідливим агентом; 
- відносного внеску кожного специфічного джерела забруднення цим агентом у цьому місці; 
- факторів навколишнього середовища, що впливають на характер впливу, що дозволяє забезпечити ефективні і раціональні заходи щодо зниження ризику.

Загалом на етапі оцінки експозиції проводиться аналіз [6]: 
- джерел забруднення навколишнього середовища; 
- механізмів утворення і надходження забруднювачів; 
- транспорту, накопичення і трансформації хімічних речовин у різних об'єктах зовнішнього середовища; 
- середовищ, що впливають на людину, і шляхів надходження хімічних речовин з кожного впиваючого середовища;
- концентрацій забруднюючих речовин або продуктів їх трансформації в різних середовищах в точці впливу на людину (місце його перебування); 
- населення та його чутливих підгруп, потенційно схильних досліджуваному впливу.

Визначення експозиції є складовою частиною не тільки оцінки ризику, а й процесу управління ризиком, тому що дозволяє встановити [6]:

- розподіл концентрацій в часі і просторі в різних об'єктах навколишнього середовища;
- популяції або субпопуляції з високим і низьким ризиком;
- пріоритетні, ефективні та найбільш економічні програми і заходи щодо зниження ризику;
- внесок у рівні впливу від різних джерел забруднення;
- фактори, що впливають на попадання забруднювачів у навколишнє середовище, шляхи поширення шкідливих речовин і шляхи надходження в організм людини;
- відповідність заходів, що застосовуються для зниження забруднення, досягненню безпечних для здоров'я рівнів.

Процес оцінки експозиції зазвичай складається з трьох основних етапів [6].

Перший етап – характеристика навколишнього оточення, яка передбачає аналіз основних фізичних параметрів досліджуваної області та характеристику популяцій, потенційно схильних до впливу.

Другий етап – ідентифікація маршрутів впливу, джерел забруднення, потенційних шляхів поширення і точок впливу на людину.

Третій етап – кількісна характеристика експозиції передбачає встановлення та оцінку величини, частоти і тривалості впливів для кожного аналізованого шляху, ідентифікованого на другому етапі. Найчастіше цей етап складається з двох стадій: оцінки впливаючих концентрацій і розрахунку надходження.

2.3.1. Характеристика зони впливу
На першому етапі оцінки експозиції проводиться детальний опис фізичного середовища і деталізована історична характеристика досліджуваної території. Необхідні дані для аналізу повинні включати інформацію про [6]:

- топографію; 
- гдрогеологію; 
- рослинний і тваринний світ; 
- земельні ресурси та їх використання; 
- господарську діяльність людини. 
Історичний огляд повинен містити відомості про сільськогосподарську, промислову і комерційну діяльність, характеристику селітебних зон.

Характеристика фізичного середовища включає в себе аналіз наступних властивостей і показників [6]:

- клімат (температурний режим, кількість опадів, відносна вологість, особливості топографії, висота місцевості, кількість днів зі стійким сніговим покривом, процес циркуляції повітряних мас і т.д.);

- метеоумови (наприклад, швидкість і напрям вітру, повторюваність штилів, туманів, приземних інверсій температури та ін.);

- геологічна будова;

- рослинність (наприклад, трав'яний покрив, деревна рослинність та ін.);

- тип грунту (наприклад, кислий, основний, органічний, піщаний і ін);

- гідрологію підземних водних джерел (наприклад, глибина, напрямок і тип водного потоку);

- місця розташування і опис поверхневих водойм (наприклад, тип, швидкість течії води, солоність та ін.).

На підставі характеристик фізичного середовища досліджуваної області та аналізу історичних даних використання земельних ресурсів робиться попередній висновок про потенційні шляхи шкідливого впливу, маючи на увазі всі взаємодіючі середовища і фактори навколишнього середовища - грунт, підземні та поверхневі води, опади, повітряне середовище, біоту, а також можливий транспорт шкідливої речовини з одного середовища в іншу.

Характеристика населення, потенційно схильного до впливу на досліджуваній території і поблизу від неї, передбачає аналіз місць проживання (локалізація і відстань від джерела забруднення навколишнього середовища), видів діяльності, виявлення чутливих підгруп.

В аналіз слід включати всі групи популяції, потенційно схильних до дії досліджуваних факторів, навіть якщо вони проживають далеко від джерела забруднення (наприклад, населення, яке споживає забруднену водопровідну воду або продукти харчування, вирощені на забрудненому грунті). Крім того, в аналіз слід включати і населення, яке може піддаватися впливам в майбутньому, наприклад в результаті міграції хімічних речовин із забрудненої зони.
Оцінка людської діяльності зазвичай проводиться за наступною схемою [6].

1. Визначення часу, який потенційно експонована популяція проводить в забрудненій зоні. Наприклад, якщо популяція віднесена до виробничого сценарію впливу, то максимальною оцінкою щоденного періоду експозиції є величина - 8 год (типовий робочий день). Якщо ж популяція віднесена до сценарію житлової зони, то максимальна денна експозиція може бути прийнята рівною 24 год.
2. Визначення часу, який потенційно експонована популяція проводить у приміщенні, на відкритій місцевості, у транспорті і т.д. з урахуванням характеру діяльності людини протягом доби. Наприклад, службовці можуть проводити практично весь свій робочий день в приміщенні, в той час як будівельні робітники велику частину часу знаходяться на відкритій місцевості.

3. Визначення залежності людської діяльності від сезону року.

4. Визначення можливості тимчасового або постійного перебування населення в забрудненій зоні. Наприклад, діти можуть гратися поблизу забрудненої зони, а населення житлових районів може періодично входити в цю зону або перетинати її.

5. Ідентифікація будь-яких специфічних для досліджуваної зони характеристик популяції, які можуть впливати на експозицію. Наприклад, якщо забруднена зона розташована поблизу місць лову риби, то потенційно експонована популяція найімовірніше може споживати значно більше забруднених рибних продуктів, ніж популяція, яка проживає далеко від даного водоймища.

Вхідні параметри (фактори, дескриптори експозиції), що використовуються в рівняннях для розрахунків експозицій, по можливості, повинні відображати специфічні, регіональні особливості досліджуваних популяцій і прийнятих сценаріїв впливу. У разі відсутності або неможливості їх одержання застосовуються стандартні (прийняті «за замовчуванням») чинники експозиції (додаток Г).
При аналізі інформації про досліджувану зону слід виявити всі субпопуляції, які можуть мати підвищений ризик хімічних впливів, обумовлений їх підвищеною чутливістю, особливостями діяльності та/або попередніми впливами від інших джерел.

Найбільш чутливими до дії хімічних речовин субпопуляціями в ряді випадків можуть бути новонароджені і діти, особи похилого віку, вагітні та жінки, а також хворі хронічними захворюваннями.
Субпопуляції, схильні до підвищеного ризику внаслідок особливостей їх діяльності та активності, зазвичай включають дітей (зокрема, через можливість їх контакту з грунтом), осіб, які можуть у відносно великих кількостях споживати рибу, що спіймали в місцевих водоймах, або вирощені в даній місцевості продукти харчування (наприклад, овочі).

Субпопуляції підвищеного ризику, пов'язаного з попередніми впливами, включають індивідуумів, які контактували з хімічними речовинами на виробництві, а також осіб, які раніше проживали на забруднених територіях.

Виявлення субпопуляцій, що вимагають підвищеної уваги, проводиться на основі встановлення місця знаходження в досліджуваній зоні шкіл, дитячих дошкільних установ, лікарень і поліклінік, житлових зон, місць відпочинку та рибної ловлі, основних промислових і сільськогосподарських об'єктів.

Для сценаріїв житлових районів при оцінці ризику потрібно враховувати вплив на дітей: окремо до 6 років, від 6 років до 18 років; і на дорослих - від 18 років і старше. У разі можливого надходження хімічних речовин в організм дитини з молоком матері доцільно додатково оцінювати вплив на грудних дітей (0-1 рік).

Виділення вікових груп, відповідних важливим періодам життя окремої когорти, необхідно для оцінки ризику можливого тривалого впливу на одну і ту ж популяцію від дитячого віку до старості.
2.3.2. Шляхи поширення хімічних речовин у навколишньому середовищі та їх вплив на людину
Маршрут впливу/шлях хімічної речовини
Основним завданням аналізу шляхів впливу є встановлення зв'язку між джерелами викиду забруднювачів, їх місцерозташуванням, способами попадання хімічних речовин у навколишнє середовище і місцями розташування різних популяцій населення і їх діяльністю.

Маршрут впливу/шлях хімічної речовини описує механізм, за допомогою якого індивідуум або популяція піддаються впливу хімічної речовини, точку впливу і шлях надходження. Кожен шлях характеризує механізм впливу досліджуваних факторів на населення, пов'язаних з певними джерелами забруднення навколишнього середовища.

Якщо точка впливу віддалена від джерела, то маршрут впливу включає в себе також транспортне (у разі міжсередовищних переходів) та впливаюче середовища.

Оцінка маршруту впливу включає характеристику [6]: 
- джерел забруднення, викидів і скидів хімічних речовин, місць їх знаходження; 
- ймовірної поведінки (долі) хімічних сполук у навколишньому середовищі (персистентність, деградація, розподіл, транспорт, переходи між середовищами); 
- місць проживання та видів діяльності експонованих популяцій.

Складовими частинами повного маршруту впливу є чотири основні елементи [6]:

- джерело і механізм надходження хімічної речовини у навколишнє середовище;

- середовища, які сприймають, транспортують і впливають;
- місце потенційного контакту людини з забрудненим довкіллям (точка впливу / рецепторна точка);

- шлях надходження при контакті людини з хімічною речовиною - пероральний, інгаляційний, шкірна абсорбція при споживанні води, продуктів харчування, диханні і через шкірні покриви.

Основні джерела надходження хімічних речовин у навколишнє середовище
До джерел надходження хімічних речовин у навколишнє середовище відносяться такі процеси, як виробництво/отримання, очищення, обробка, вивезення, зберігання, транспортування, мимовільне/випадкове отримання (в результаті побічних реакцій) речовини і природні джерела.

Середа, забруднена внаслідок попереднього надходження хімічної речовини з джерела забруднення, може, у свою чергу, стати джерелом забруднення по відношенню до інших середовищ. Наприклад, грунт, забруднений внаслідок розливу хімічної речовини, може стати джерелом забруднення підземних або поверхневих вододжерел.

У ряді випадків джерело само по собі є точкою впливу (наприклад, забруднений грунт). У таких ситуаціях шлях впливу складається з джерела, точки впливу та шляху надходження.

Процеси переносу, накопичення і трансформації хімічних речовин у навколишньому середовищі. Розподілення між середовищами
Речовина, що одного разу потрапила в навколишнє середовище, може переноситися в незміненому вигляді або трансформуватися в ході фізичних процесів (випаровування, абсорбція/десорбція), зазнавати хімічні трансформації, такі як фотоліз, гідроліз, окислення або відновлення, піддаватися біотрансформації (біодеградація або акумуляція в одній або декількох середовищах).

В узагальненому вигляді ці процеси можуть бути представлені таким чином:

- транспорт (перенесення хімічної речовини та її переходи між середовищами);

- фізична трансформація (наприклад, випаровування, осадження);

- хімічна трансформація (фотоліз, гідроліз, окислення, відновлення і т.д.);

- біологічна трансформація (наприклад, біодеградація);

- акумуляція в одній або декількох середовищах, включаючи сприймаючу забруднення середу.

Вплив з навколишнього середовища може бути прямим (наприклад, вдихання атмосферного повітря) або непрямим (наприклад, вдихання парів шкідливих речовин, що випарувалися з підземних вод, грунту і проникли в повітря приміщень).

Підсумкова характеристика і остаточне формування сценаріїв впливу проводиться на основі визначення пріоритетних шляхів надходження, тому що шлях впливу визначає ступінь абсорбції.

Повний маршрут впливу оцінюється при сценарії багатосередовищної експозиції, коли аналізуються практично всі можливі шляхи надходження речовини (табл. 2.8).
Таблиця 2.8
Приклад сценарію багатосередовищного впливу
	Середовище
	Шлях надходження

	
	інгаляція
	перорально
	нашкірно

	Атмосферне повітря
	+
	-
	-

	Водопровідна вода
	+
	+
	+

	Грунт
	+
	+
	+

	Вода відкритого водоймища (плавання)
	+
	+
	+

	Харчові продукти
	-
	+
	-


Сценарій повного маршруту впливу являє собою поєднання різних маршрутів впливу досліджуваних хімічних речовин.

При включенні в аналіз лише деяких із зазначених елементів сценарій буде відображати неповний маршрут впливу. Формування такого сценарію доцільно в тих випадках, коли одночасний вплив хімічних речовин на одну популяцію населення всіма можливими шляхами малоймовірно, у зв'язку з чим слід поділяти сценарії на подсценарії, що відображають причинні співвідношення між різними шляхами впливу.

Неповний маршрут впливу аналізується також при сценарії, який передбачає оцінку ризику від надходження хімічних речовин тільки з одного середовища (наприклад, атмосферного повітря, повітря приміщень, питної води, продуктів харчування і т.д.) і одним шляхом (наприклад, інгаляційним).

Шлях впливу, при якому ймовірність контакту людини з хімічною речовиною найбільш висока і який призводить до накопичення його концентрації, називається головним (принциповим) шляхом впливу.

Виключення того чи іншого шляху впливу з подальшого аналізу має проводитися з великою обережністю, так як це може призводити до істотних невизначеностей і помилок в оцінці величини експозиції.

Аргументами для виключення шляхів впливу з аналізу можуть бути такі положення [6]:

- експозиція, обумовлена даним шляхом впливу, набагато менше в порівнянні з іншими шляхами, що включають те ж середовище і ті ж самі точки впливу;

- потенційна ступінь експозиції при даному шляху впливу мізерно мала;

- ймовірність експозиції дуже низька і ризики, пов'язані з наявністю даного шляху впливу, не високі.

2.3.3. Визначення ступеня впливу (кількісна характеристика експозиції)

Визначення концентрацій у точці впливу
Кількісна характеристика експозиції передбачає спочатку оцінку впливаючих концентрацій для кожного аналізованого шляху впливу, ідентифікованого на попередньому етапі.
Оцінка впливаючих концентрацій включає визначення концентрацій хімічних речовин, що впливають на людину протягом періоду експозиції.

Концентрація – це вміст конкретного забруднювача в конкретному середовищі (наприклад, повітряному) на одиницю його обсягу (наприклад, мг/м3) в певний проміжок часу. Усі виміри концентрацій прямо або опосередковано пов'язані з тимчасовим інтервалом. Навіть так звані прилади безперервної дії мають граничний, часом досить короткий час відгуку, і тому їх показання відображають середнє (або наближене до середнього) значення фактичних концентрацій протягом обмеженого часу.

Концентрації в точці впливу оцінюються з використанням даних, отриманих за допомогою двох основних підходів кількісної характеристики експозиції: прямого і непрямого.

Прямі методи дослідження включають персональний моніторинг забруднювачів у зоні дихання і використання біологічних маркерів.

Непрямі методи включають безпосереднє вимірювання зразків проб у різних середовищах, моделювання розповсюдження хімічних речовин у навколишньому середовищі, анкетування, використання добових щоденників і моделі експозиції.

Програма досліджень з оцінки експозиції повинна включати сумісне використання даних методів для досягнення основної мети - найбільш точного встановлення реальних рівнів впливу несприятливих факторів навколишнього середовища на організм людини.

Концентрації, що впливають, найчастіше оцінюються на основі [6]:

1) результатів моніторингу об'єктів навколишнього середовища;

2) моделювання поширення та поведінки хімічних речовин у навколишньому середовищі;

3) комбінації результатів моніторингу з даними, отриманими із застосуванням моделювання;

4) моделей експозиції.

При оцінці ризику по повній (базовій) схемі використовуються результати моніторингу концентрацій хімічних речовин в аналізованих об'єктах навколишнього середовища та/або дані, отримані на основі моделювання розсіювання забруднювачів за період не менше 3-5 років з урахуванням інвентаризації викидів.
Характеристика концентрацій у точці впливу

Концентрація в точці впливу (місце перебування людини) може являти собою середню арифметичну величину концентрації, що впливає протягом періоду експозиції, або максимальну концентрацію в обмежений період часу.

Для оцінки ризику, обумовленого хронічними впливами хімічних речовин, застосовуються середньорічні концентрації та їхні верхні 95%-ві довірчі межі, встановлені за середньодобовими концентраціями. Для розрахунку вищевказаних величин, як правило, використовуються дані                      3-річних спостережень, але не менше ніж за 1 рік.

Для оцінки гострих впливів, включаючи аварійний вплив (тривалість експозиції не більше 24 год), використовуються максимальні концентрації і   95-й процентиль.

У скринінгових дослідженнях для оцінки хронічних впливів допустимо використання середньорічних концентрацій, а для оцінки гострих впливів – максимальних концентрацій за період спостереження.

У тих випадках, коли є велика варіабельність концентрацій або, навпаки, всього два їх значення в точці впливу, в якості обгрунтованої оцінки доцільно використовувати максимальну з наявних концентрацій.

Експозиція і доза
Експозиція характеризує контакт організму з хімічним агентом. Якщо експозиція має місце протягом певного періоду часу, то загальна експозиція повинна бути розділена на той часовий інтервал, який цікавить дослідника. Отримана таким чином величина являє собою середню величину експозиції на одиницю часу.

Середня експозиція може бути також виражена як функція маси тіла. Отримана стандартизована за часом і масою тіла експозиція носить назву «надходження».
Розрахунок надходження передбачає кількісне встановлення експозицій для кожної хімічної речовини при конкретних шляхах впливу. Розрахункові оцінки надходження виражаються в одиницях маси хімічної сполуки, що знаходиться в контакті з одиницею маси тіла людини, і мають розмірність мг/(кг·день).

Надходження хімічних речовин зазвичай розраховується за формулами, що враховують впливаючі концентрації, величину контакту, частоту і тривалість впливів, масу тіла і час осереднення експозиції.

Загальна формула для розрахунку величини надходження хімічної речовини має наступний вигляд [6]:
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де I – надходження (кількість хімічної речовини на кордоні обміну), мг/кг маси тіла в день;

    C – концентрація хімічної речовини; середня концентрація, що впливає в період експозиції (наприклад, мг/л води);

   CR – величина контакту; кількість забрудненого середовища, що контактує з тілом людини в одиницю часу або за один випадок впливу (наприклад, л/день);

   EF – частота впливів, число днів/рік;

   ED – тривалість впливу, число років;

  BW – маса тіла: середня маса тіла в період експозиції, кг;

  AT – час осереднення; період осереднення експозиції, число днів.
Для розрахунку надходження використовуються три категорії змінних [6]:

1) пов'язані з хімічною речовиною - впливаючі концентрації;

2) описуючі експоновану популяцію - величина контакту, частота і тривалість впливу, маса тіла;

3) зумовлені дослідником - час осереднення експозиції.

Вибір часу осереднення експозиції залежить від виду оцінюваних токсичних ефектів [6]:

- для речовин з гострою дією надходження розраховується шляхом осереднення на дуже короткі проміжки часу, які можуть призвести до розвитку несприятливого ефекту (на один вплив або на добу);

- при вивченні тривалих впливів хімічних речовин, що не володіють канцерогенною дією, надходження розраховують шляхом їх осреднення протягом періоду експозиції (наприклад, субхронічне або хронічне щоденне надходження);

- для канцерогенів розрахунок надходження проводять шляхом ділення загальної накопиченої дози на тривалість життя (хронічне щоденне надходження, яке часто називається довічним середньодобовим надходженням).

Розрахунок добових доз

Найважливішим параметром, що відображає дію хімічної речовини на організм, є доза, оскільки вона безпосередньо вказує на кількість забрудника, що володіє потенційним ефектом відносно органу-мішені. 

Доза – це кількість забрудника, отримана організмом із збільшенням часу дії з врахуванням маси тіла.

Результатом даного етапу оцінки ризику є визначення середньої добової дози (ADD/LADD), формула розрахунку якої за інгаляційного впливу речовини з атмосферного повітря має вигляд [6]:
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де ADD – середня добова доза речовини, мг/кг·доба;

     Ca – концентрація речовини в атмосферному повітрі, мг/м3, 1,0·Са;

     Ch – концентрація речовини у повітрі приміщення, мг/м3;

     Tout – час, що проводиться поза приміщенням, год/доба, 8 год/доба;

     Tin – час, що проводиться у приміщенні, год/доба, 16 год/доба;

     Vout – швидкість дихання поза приміщенням, м3/год, 1,4 м3/год;

     Vin – швидкість дихання у приміщенні, м3/год, 0,63 м3/год;

      EF – частота впливу, днів/рік, 350 днів/рік;

      ED – тривалість впливу, років, 30 років, діти – 6 років;

      BW – маса тіла, кг, 70 кг, діти – 15 кг;

      AT – період осереднення експозиції, років, 30 років, діти - 6 років, канцерогени – 70 років.

      365 – число днів у році. 

За відсутності специфічних для досліджуваної популяції дескрипторів експозиції використовують стандартні значення, наведені у додатку Г.

При оцінці канцерогенних ризиків використовують середні добові дози, усереднені з врахуванням очікуваної середньої тривалості життя людини (70 років). Такі дози позначаються як LADD. Стандартне рівняння для розрахунку LADD має наступний вигляд:
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де LADD – середня добова доза або надходження (I), мг/(кг·день); 

    C – концентрація речовини в забрудненому середовищі, мг/л, мг/м3, мг/см2, мг/кг; 

   CR – швидкість надходження впливаючого середовища (питної води, повітря, продуктів харчування і так далі), л/день, м3/день, кг/день і др.; 

   ED – тривалість дії, років; 

   EF – частота дії, днів/рік; 

   BW – маса тіла людини, кг; 

   AT – період усереднювання експозиції (для канцерогенів AT = 70 років);
        365 – число днів в році.

Для умов довічної експозиції в житловій зоні, тривалість якої включає більш одного вікового періоду життя, враховувалася дія: на дітей до 6 років, від 6 років до 18 років, на дорослих від 18 років. Для гострої дії розрахунок здійснювався за середніми параметрами людини.

В якості змінних виступає час усереднення експозиції, який залежить від виду токсичних ефектів, що оцінюються (табл. 2.9).
На останньому етапі розраховується довічна добова доза (LADD) з однієї або декількох хронічних добових доз (ADDch), як середньозважена доза для трьох періодів життя за формулою:
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де LADD – довічна середня добова доза, мг/(кг·день);

     EDb – тривалість експозиції для дітей молодшого віку (0 - < 6 років) – 6 років;

     EDc – тривалість експозиції для дітей старшого віку (6 - < 18 років) – 12 років;

     EDa – тривалість експозиції для дорослих (18 і більше років) - 18 років;

    ADDchb – хронічна середня добова доза для дітей молодшого віку, мг/(кг·день);

   ADDchc – хронічна середня добова доза для дітей старшого віку, мг/(кг·день);

   ADDcha – хронічна добова доза для дорослого, мг/(кг·день);

   AT – час осереднення, число років.

Таблица 2.9

Характеристика експозиції [6]

	Параметр
	Характеристика
	Стандартне значення

	CR
	Швидкість надходження, м3/день
	діти до 6 років – 4;
діти від 6 до 18 років – 20;
дорослі від 18 років – 22;
середня людина – 20

	EF
	Частота дії, днів/рік
	сценарій селітебний – 350

	ED
	Тривалість дії, років
	діти до 6 років – 6;
діти від 6 до 18 років – 12;
дорослі від 18 років – 52;
канцерогени – 70

	BW
	Маса тіла, кг
	діти до 6 років – 15;
діти від 6 до 18 років – 42;
дорослі від 18 років – 70;
середня людина – 60

	AT
	Період усереднювання експозиції, років
	діти до 6 років –•6;

діти від 6 до 18 років – 12;

дорослі від 18 років – 52;

канцерогени – 70


Тривалість впливу є ряд років, протягом яких триває даний спосіб впливу. У знаменнику стоїть середній час – період, на який усереднюється загальна доза або розподіляється пропорційно по блоках років.

Для канцерогенних ефектів середній час враховує тривалість життя людини, незважаючи на тривалість впливу.

Для умов експозиції в житловій зоні, тривалість якої може бути більше одного вікового періоду життя, необхідно розраховувати добову і хронічну ADD окремо для кожного періоду життя, тому що різним віковим періодам властиві специфічні значення величин контакту і маси тіла.

2.3.4. Аналіз невизначеностей при проведенні оцінки експозиції
При обговоренні можливих джерел невизначеностей необхідно розрізняти два основних поняття: 
- варіабельність, яка являє собою неоднорідність або мінливість параметрів популяції рослин, тварин або людини, фізичних властивостей природного середовища тощо; будучи фундаментальною властивістю природи, варіабельність зазвичай не піддається зниженню шляхом проведення додаткових досліджень або вимірювань;
- невизначеність, яка представляє собою часткову відсутність уявлення або даних про певні, пов’язані, в даному випадку, з оцінкою ризику, параметри, процеси або моделі; оскільки невизначеність є властивістю, властивим самому процесу оцінки ризику, в деяких випадках вона може бути зменшена за допомогою додаткових досліджень або вимірювань.
Можливі невизначеності поділяються на три категорії: 

- обумовлені відсутністю або неповнотою інформації, необхідної для коректного визначення ризику; 
- пов’язані з деякими параметрами, що використовуються для оцінки експозиції і розрахунку ризиків (невизначеність параметрів); 
- зумовлені прогалинами в науковій теорії, необхідної для передбачення на основі причинних зв’язків (невизначеності моделі).
В цілому найбільший вплив на достовірність підсумкових оцінок ризику надають невизначеності, які пов’язані з оцінкою експозиції. Досить високий ступінь невизначеності може бути пов’язаний із встановленням токсикологічних параметрів в експериментальних умовах і їх екстраполяцією на оцінювані групи населення.
Джерелами невизначеностей при оцінці експозиції можуть бути: 
- вихідні припущення про поточне та перспективне землекористування; 
- вибір або виключення з аналізу тих чи інших шляхів впливу; 
- результати моніторингу, особливо якщо вони не відображають поточний стан навколишнього середовища; 
- помилки вимірювань, помилки в відборі проб, використання узагальнених або сурогатних даних;
- моделі експозиції, вихідні припущення і параметри, що вводяться в моделі, які використовуються для розрахунку концентрацій в точці впливу; 
- значення фізіологічних факторів експозиції, вибрані для розрахунку величини надходження хімічних речовин; 
- припущення про частоту і тривалість різних видів діяльності населення; 
- обрані значення часу осереднення експозиції (наприклад, короткочасний вплив високих доз може призводити до такого ж канцерогенного ефекту, що і хронічна дія малих доз).
Поряд з аналізом невизначеностей, при оцінці експозиції необхідно проводити і аналіз варіабельності. Варіабельність впливу пов’язана з активністю індивідуумів, їх поведінкою, а також з показниками емісії забруднюючих речовин, фізико-хімічними процесами, що змінюють концентрації хімічних речовин у різних середовищах. 
Виділяють три типи варіабельності при оцінці експозиції:
 - варіабельність місця знаходження (просторова варіабельність); 
- варіабельність у часі (тимчасова варіабельність); 
- варіабельність серед індивідів (міжіндивідуальна варіабельність).
2.4. Характеристика ризику для здоров'я населення
Характеристика ризику інтегрує дані про небезпеку аналізованих хімічних речовин, величину експозиції, параметри залежності «доза-відповідь», отримані на всіх попередніх етапах досліджень, з метою кількісної та якісної оцінки ризику, виявлення та оцінки порівняльної значущості існуючих проблем для здоров'я населення.

На цьому етапі здійснюється розгляд всіх припущень, наукових гіпотез і невизначеностей, які здатні спотворити результати аналізу ризику і кінцеві висновки.

Характеристика ризику є сполучною ланкою між оцінкою ризику для здоров'я та управлінням ризиком.

Характеристика ризику здійснюється у відповідності з наступними етапами.

1. Узагальнення результатів оцінки експозиції і залежностей «доза (концентрація) – відповідь».

2. Розрахунок значень ризику для окремих маршрутів і шляхів надходження хімічних речовин.

3. Розрахунок ризиків для умов агрегованої (надходження однієї хімічної сполуки в організм людини всіма можливими шляхами з різних об'єктів навколишнього середовища) і кумулятивної (одночасний вплив декількох хімічних речовин) експозиції.

4. Виявлення та аналіз невизначеностей оцінки ризику.

5. Узагальнення результатів оцінки ризику та представлення отриманих даних особам, що беруть участь в управлінні ризиками.

Провідними принципами характеристики ризику є [6]:

- інтеграція інформації, отриманої в процесі ідентифікації небезпеки, оцінки експозиції та залежності «доза – відповідь»;

- характеристика та обговорення факторів невизначеностей та варіабельності результатів;

- представлення інформації про характеристики ризику у зрозумілій і доказової формі з вказівкою на достовірність та обмеження характеристик ризику.

У процесі характеристики ризиків використовується величина умовно прийнятого ризику – ймовірність настання події, негативні наслідки якої настільки незначні, що заради одержуваної вигоди від фактора ризику людина, або група людей, або суспільство в цілому готові піти на цей ризик.

2.4.1. Оцінка ризику канцерогенних ефектів

Характеристика канцерогенного ризику здійснюється поетапно [6].
1. Узагальнення та аналіз всієї наявної інформації про шкідливі фактори, особливості їх дії на організм людини, рівні експозиції.

2. Розрахунок індивідуального канцерогенного ризику для кожної речовини, що надходить в організм людини аналізованими шляхами.

3. Розрахунок індивідуального канцерогенного ризику для кожного канцерогенного компонента досліджуваної суміші хімічних речовин, а також сумарного канцерогенного ризику для всієї суміші.

4. Розрахунок сумарних канцерогенних ризиків для кожного з аналізованих шляхів надходження, а також загального сумарного канцерогенного ризику для всіх речовин і всіх аналізованих шляхів їх надходження в організм.

5. Розрахунок популяційних канцерогенних ризиків.

6. Обговорення та оцінка джерел невизначеності та варіабельності результатів характеристики ризику.

7. Узагальнення та представлення результатів характеристики ризику.

Розрахунок індивідуального канцерогенного ризику здійснюється з використанням даних про величину експозиції та значення факторів канцерогенного потенціалу (фактор нахилу, одиничний ризик). Як правило, для канцерогенних хімічних речовин додаткова вірогідність розвитку раку у індивідуума на всьому протязі життя (ICR) оцінюється з урахуванням середньодобової дози протягом життя (LADD):

ICR = LADD(SF,                                              (2.9)

де LADD – середньодобова доза протягом життя, мг/(кг·день);

    SF – фактор нахилу, (мг/(кг·день))-1.

При застосуванні величини одиничного ризику розрахункова формула набуває вигляду:


ICR = LADC·UR,
(2.10)
або
ICR = C·UR,




(2.11)
де LADC – середня концентрація речовини в атмосферному повітрі за весь період усереднення експозиції, мг/м3;

    UR – одиничний ризик, (мг/м3)-1;
    С – середня річна концентрація i-тої речовини.
Одиничний ризик розраховують із використанням величини SF, стандартної величини маси тіла людини (70 кг) та добового споживання повітря (20 м3):

URi (мг/м3) = SFi (мг/кг·доба)-1 ×1/70 кг × 20 (м3/доба).                  (2.12)

Визначення величин популяційних канцерогенних ризиків (PCR), що відображають додаткове (до фонового) число випадків злоякісних новоутворень, здатних виникнути протягом життя внаслідок впливу досліджуваного фактора, проводиться за формулою:
PCR = ICR(POP,                                             (2.13)

де ICR – індивідуальний канцерогенний ризик;

    POP –чисельність досліджуваної популяції, чол.

При порівняльній характеристиці ризику іноді використовують величину популяційного річного ризику (PCRa), що являє собою розраховану кількість додаткових випадків раку протягом року:
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Індивідуальний та популяційний канцерогенні ризики характеризують верхню межу можливого канцерогенного ризику протягом періоду, відповідного середньої тривалості життя людини (70 років).

При поглибленому аналізі канцерогенних ризиків, пов'язаних з впливом хімічних речовин, що відносяться до груп 1, 2A за класифікацією МАВР, доцільно групувати досліджувані канцерогени з урахуванням виду та/або локалізації пухлин. У цьому випадку розрахунок сумарних канцерогенних ризиків здійснюється окремо для кожної виділеної групи (наприклад, рак легенів, пухлини печінки тощо).

При впливі декількох канцерогенів сумарний канцерогенний ризик для даного шляху надходження (наприклад, перорального або інгаляційного) розраховується за формулою:

ICRT = (ICRj,                                                    (2.15)

де ICRT –загальний канцерогенний ризик для шляху надходження T;

    ICRj – канцерогенний ризик для j-ої канцерогенної речовини.

При розрахунку сумарних канцерогенних ризиків необхідно приймати до уваги відмінності в ступені вираженості канцерогенної дії хімічних речовин при різних шляхах надходження. У тих випадках, коли значення факторів канцерогенного потенціалу при різних шляхах впливу різняться, розрахунок ризиків на основі сумарних доз правомірний тільки для однакових шляхів надходження (наприклад, розрахунок ризику по сумарній дозі, отриманої людиною при інгаляції речовини, що міститься в атмосферному повітрі, водопровідній воді, грунті, воді плавального басейну або річки).
Основою для здійснення розрахунків сумарних ризиків при комплексному надходженні одного хімічного канцерогену є зведені таблиці, що складаються для кожної j-ї аналізованого речовини (табл. 2.10).
Таблиця 2.10
Зведена таблиця для аналізу канцерогенного ризику при багатомаршрутній, багатосередовищній експозиції j-ї хімічної речовини
	Шлях надходження
	Об’єкти навколишнього середовища

	
	повітря
	грунт
	питна вода
	відкрите водоймище
	продукти
	сума

	Інгаляція
	CRai
	CRsi
	CRwi
	CRri
	-
	CRi

	Перорально
	-
	CRso
	CRwo
	CRro
	CRfo
	CRo

	Нашкірно
	-
	CRsd
	CRwd
	CRrd
	-
	CRd

	Сума
	CRa
	CRs
	CRw
	CRr
	CRf
	CRsum


Примітка. CR – індивідуальний додатковий канцерогенний ризик. Індекси відносяться до різних об’єктів та шляхів надходження речовини: i – інгаляція, o – перорально, d – нашкірно, a – повітря, s – грунт, w – питна вода, r – відкрите водоймище (рекреаційне використання), f – продукти харчування. Величина CRsum – відбиває сумарний канцерогенний ризик при вступі j-ї речовини різними шляхами з різних середовищ.
При одночасній присутності в навколишньому середовищі кількох канцерогенних речовин аналогічні розрахунки проводяться спочатку для кожної досліджуваної речовини, а потім суміші в цілому. Наприклад, при комплексному надходженні одночасно декількох канцерогенів аналіз канцерогенних ризиків здійснюється на основі табліці 2.11.

Таблиця 2.11
Приклад зведеної таблиці для аналізу канцерогенних ризиків при одночасному впливі декількох хімічних речовин

	Шлях надходження
	Речовина 1
	Речовина 2
	Речовина n
	Сума

	Атмосферне повітря

	Інгаляція
	CRai1
	CRai2
	CRain
	(ECRaij

	Питна вода

	Перорально
	CRwo1
	CRwo2
	CRwon
	(SCRwoj

	Інгаляція
	CRwi1
	CRwi2
	CRwin
	(SCRwij

	Нашкірно
	CRwd1
	CRwd2
	CRwdn
	(SCRwdj

	Сума
	(CRw1
	(CRw2
	(CRwn
	(CRwj

	Грунт

	Перорально
	CRso1
	CRso2
	CRson
	(SCRsoj

	Інгаляція
	CRsi1
	CRsi2
	CRsin
	(SCRsij

	Нашкірно
	CRsd1
	CRsd2
	CRsdn
	(SCRsdj

	Сума
	(CRs1
	(CRs2
	(CRsn
	(CRsj

	Відкрите водоймище

	Перорально
	CRro1
	CRro2
	CRron
	(SCRroj

	Інгаляція
	CRri1
	CRri2
	CRrin
	(SCRrij

	Нашкірно
	CRrd1
	CRrd2
	CRrdn
	(SCRrdj

	Сума
	(CRr1
	(CRr2
	(CRrn
	(CRrj

	Шлях надходження
	Речовина 1
	Речовина 2
	Речовина n
	Сума

	Продукти харчування

	Перорально
	CRfo1
	CRfo2
	CRfon
	(SCRfj

	Сумарне надходження

	Сумарне інгаляційне надходження
	CRai1 + CRwi1 +

CRsi1 + CRri1
	CRai2 + CRwi2 + CRsi2 + CRri2
	CRain + CRwin + CRsin + CRrin
	CRaij + CRwij +CRsij + CRrij

	Сумарне пероральне надходження
	CRwo1 + CRso1 + CRro1 + CRfo1
	CRwo2 + CRso2 + CRro2 + CRfo2
	CRwon + CRson + CRron +CRfon
	CRwoj + CRsoj +CRroj + CRfoj

	Сумарне нашкірне надходженння
	CRwd1 + CRsd1 +
CRrd1
	CRwd2 + CRsd2 + CRrd2
	CRwdn + CRsdn + CRrdn
	CRwdj + CRsdj +CRrdj

	Сума по усім середовищам і шляхам
	(CR1
	(CR2
	(CRn
	(CRj


Примітка. CR – індивідуальний додатковий канцерогенний ризик. Індекси відносяться до різних об’єктів та шляхів надходження речовини: i – інгаляція, o – перорально, d – нашкірно, a – повітря, s – грунт, w – питна вода, r – відкрите водоймище (рекреаційне використання), f – продукти харчування. 

За наявності на досліджуваній території декількох точок впливу (рецепторних точок) всі вищевказані розрахунки проводяться як окремо для кожної з них, так і сумарно. При цьому одночасно може розраховуватися канцерогенний ризик, пов'язаний з тим чи іншим джерелом забруднення навколишнього середовища. Наприклад, якщо джерелами забруднення навколишнього середовища в досліджуваному населеному пункті є промислові підприємства, а також автотранспорт (джерела 1 ... j) , то їх внесок у сумарний канцерогенний ризик може бути оцінений з використанням таблиці 2.12.

Таблиця 2.12
Канцерогенний ризик на території, що вивчається, від усіх врахованих джерел забруднення довкілля
	Рецепторна точка
	Підприємство 1 (джерело 1)
	Автотранспорт (джерело 2)
	Підприємство j (джерело j)
	Сума

	1
	CR11
	CR21
	CRj1
	TCR1

	2
	CR12
	CR22
	CRj2
	TCR2

	i
	CR1i
	CR2i
	CRji
	TCRi

	Сума
	CR11 + CR12 + CR1i
	CR21 + CR22 + CR2i
	CRj1 + CRj2 + CRji
	TCR

	Внесок, %
	VCR1
	VCR2
	VCRj
	100


Примітка. TCR – сумарний канцерогенний ризик на досліджуваній території від усіх врахованих джерел забруднення довкілля; TCR1, TCR2, ..., TCRi – сумарні канцерогенні ризики від усіх джерел в окремих рецепторних точках; VCR1, VCR2, ..., VCRj – вклад даного джерела у величину сумарного канцерогенного ризику (TCR).
Подібні розрахунки, зокрема, є необхідними для порівняльної оцінки рівнів канцерогенного ризику від різних джерел і на різних ділянках досліджуваної території, а також виявлення вкладу кожного з цих джерел і ділянок в сумарну величину ризику для усієї аналізованої території.

Найбільшу цінність результати характеристики канцерогенних ризиків представляють для порівняльної оцінки впливу факторів навколишнього середовища на різних територіях, у різні часові періоди, до і після проведення оздоровчих заходів, для порівняння ефективності та можливого впливу на здоров'я людини різних технологічних процесів і природоохоронних заходів.
2.4.2. Оцінка ризику неканцерогенних ефектів при гострих і хронічних впливах
Характеристика ризику розвитку неканцерогенних ефектів здійснюється або шляхом порівняння фактичних рівнів експозиції з безпечними рівнями впливу (індекс/коефіцієнт небезпеки), або на основі параметрів залежності «концентрація – відповідь», отриманих в епідеміологічних дослідженнях.

Характеристика ризику розвитку неканцерогенних ефектів для окремих речовин проводиться на основі розрахунку коефіцієнта небезпеки (HQ) за формулою:


[image: image26.wmf]RfD

AD

HQ

=

, 





(2.16)

або 


[image: image27.wmf]RfC

AC

HQ

=

,





 (2.17)

де HQ – коефіцієнт небезпеки;

    AD – середня доза, мг/кг;

    AC – середня концентрація, мг/м3;

    RfD – референтна (безпечна) доза, мг/кг;

    RfC – референтна (безпечна) концентрація, мг/м3.

Коефіцієнт небезпеки розраховується окремо для умов короткочасних (гострих), підгострих і тривалих впливів хімічних речовин. При цьому період усереднення експозицій та відповідних безпечних рівнів впливу повинен бути аналогічним.
2.4.3. Оцінка ризику при багатосередовищних, комбінованих і комплексних впливах

Характеристика ризику розвитку неканцерогенних ефектів при комбінованому і комплексному впливі хімічних сполук проводиться на основі розрахунку індексу небезпеки (HI).

Індекс небезпеки для умов одночасного надходження декількох речовин одним і тим же шляхом (наприклад, інгаляційним або пероральним) розраховується за формулою:
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де HQi – коефіцієнти небезпеки для окремих компонентів суміші хімічних речовин, що впливають.

При комплексному надходженні хімічної речовини в організм людини з навколишнього середовища одночасно декількома шляхами, а також при багатосередовищній і багатомаршрутній дії критерієм ризику є сумарний індекс небезпеки (THI), який розраховується по формулі:
THI = (HIj,                                                  (2.19)
де HIj – індекси небезпеки для окремих шляхів надходження або окремих маршрутів дії.
При одночасному надходженні речовини A інгаляційно і перорально індекс небезпеки розраховується по формулі:
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де Ca – концентрація речовини в повітрі, що оцінюється (мг/м3);
     Do – доза, що отримується при пероральному шляху надходження (мг/кг).
При нашкірній дії хімічних речовин, як правило, оцінюється величина поглиненої дози. У зв'язку з відсутністю даних про безпечні рівні при нашкірній дії для більшості пріоритетних хімічних речовин як орієнтовної міри допустимої нашкірної дії (RfDd) використовується величина поглиненої дози, розрахованої виходячи з референтної дози (RfDo) при пероральному шляху надходження:
RfDd = RfDo(GIABS,                                         (2.21)

де GIABS – коефіцієнт абсорбції в шлунково-кишковому тракті.
Розрахунок індексів небезпеки, як правило, проводять з урахуванням критичних органів та систем, які зазнають негативного впливу досліджуваних речовин. Як свідчать результати наукових досліджень, за впливу компонентів суміші на одні і ті ж органи або системи організму найбільш імовірним типом їх комбінованого впливу є сумація (адитивність). Це правило не є універсальним, оскільки не враховує можливої різниці у механізмах специфічної дії компонентів суміші, а також локальних шкідливих реакцій у місці первинного контакту речовини з організмом (наприклад, слизових оболонках дихальних шляхів або шлунку). Разом з тим, на думку міжнародних та закордонних експертів, такий підхід хоча і може перебільшувати небезпеку для здоров’я, однак має більшу перевагу у порівнянні з роздільною, незалежною оцінкою кожного із компонентів.

Речовини, що забруднюють об'єкти навколишнього середовища, повинні бути проранжирувані за величиною коефіцієнта небезпеки для визначення найбільш пріоритетних забруднювачів.

В умовах комбінованого впливу сумарний індекс небезпеки характеризує ризик розвитку несприятливих ефектів на критичний орган (систему). За цим індексом можуть бути виділені пріоритетні органи і системи, найбільшою мірою приголомшувані при впливі хімічних факторів навколишнього середовища.

Якщо вплив однієї речовини не перевищує допустимий, то комбіноване надходження речовин, що чинять вплив на одну систему (орган), може призводити до виникнення порушень у цій системі.

Приклад формату представлення даних наведено в таблиці 2.13.
Як видно із таблиці, найбільший внесок як у сумарну величину НІ, так і в ризик впливу на нирки, має речовина Б. Найменш значущу роль у формуванні ризику відіграє речовина А.

Таблиця 2.13
Приклад розрахунку індексу небезпеки при комбінованому надходженні

	Речовина
	Доза, мг/кг
	RfD, мг/кг
	HQ
	Критичні органи

	А
	0,005
	0,05
	0,1
	нирки

	Б
	16,0
	4,0
	4,0
	печінка

	С
	0,12
	0,4
	0,3
	нирки

	Д
	0,08
	0,2
	0,4
	печінка

	Сумарний ризик
	НІ загальний
	4,8
	

	
	НІ нирки
	0,4
	

	
	НІ печінка
	4,4
	


За наявності на досліджуваній території декількох точок дії (рецепторних точок) всі вищевказані розрахунки проводяться як окремо для кожної з них, так і сумарно. При цьому одночасно може розраховуватися канцерогенний ризик, пов'язаний з тим чи іншим джерелом забруднення навколишнього середовища. 

При комплексному і/або багатосередовищному надходженні однієї речовини коефіцієнти небезпеки для кожного шляху і кожного середовища дії підсумовуються і розраховується сумарний індекс небезпеки (THI). Приклад такої оцінки представлений в таблиці 2.14.
Таблиця 2.14
Приклад розрахунку індексу небезпеки при комплексній багатосередовищній дії
	Середовище

Шлях впливу
	Інгаляційно
	Перорально
	Нашкірно
	Сума

	Атмосферне повітря
	HQai
	-
	-
	HIa

	Питна вода
	HQwi
	HQwo
	HQwd
	HIw

	Грунт
	HQsi
	HQso
	HQsd
	HIs

	Сума
	HIi
	HIo
	HId
	THI


Примітка. a – атмосферне повітря, w – питна вода, s – грунт, i – інгаляційне надходження, o – пероральне надходження, d – нашкірний вплив.
За індексом небезпеки визначаються пріоритетні середовища впливу та шляхи надходження речовини в організм людини. Індекс THI служить для ранжирування речовин, що надходять різними шляхами з багатьох середовищ.

При комбінованому надходженні декількох речовин будь-яким шляхом сумарний індекс небезпеки визначається для речовин, що впливають на одну систему (орган). Приклад формату представлення даних наведено в табл. 2.15.

Таблиця 2.15
Приклад розрахунку індексу небезпеки при комбінованому надходженні
	Назва речовини
	Критичний орган (система)
	HQ

	Азоту діоксид
	органи дихання
	1

	Сірки діоксид
	органи дихання
	2

	Зважені речовини
	органи дихания
	5

	THI
	8


2.4.4. Оцінка ризику для здоров’я населення від дії зважених частиць
Під зваженими частицями розуміється сума всіх індивідуальних твердих зважених речовин і аерозолів, що викидаються підприємством в атмосферне повітря після очищення відхідних газів та позначаються у світовій літературі як TSP. Зважені речовини (TSP) при оцінці ризику представлені безпосередньо як більш специфічні частинки діаметром 10 мікрон і менше (РМ10), а не як загальний обсяг TSP з урахуванням допущення , прийнятого в США, що              РМ10 = 0,6·TSP. 
Забруднення повітря РМ10 характеризується середньорічною концентрацією суми цих частинок (вираженої в мг/м3 або в мкг/м3), виміряної в атмосферному повітрі в зоні дихання дорослої людини.
Проведені моніторингові та епідеміологічні дослідження в багатьох країнах світу доводять, що численні ефекти для здоров'я, в т.ч. захворювання і смерті від респіраторної і серцево-судинної патології, викликаються саме забрудненням атмосферного повітря речовинами у вигляді твердих зважених частиць (РМ10) [8]. Зважені частиці завдають значних незворотніх збитків у вигляді скорочення тривалості життя за рахунок додаткових випадків смерті. Гострий вплив РМ10 за 24 години призводить до підвищення добової смертності від 0,5 до 1,6% на кожні 10 мкг/м3, а при збільшенні середньодобової концентрації РМ10 на 10 мкг/м3, частота патологічних симптомів з боку органів дихання підвищується на 2,4% [9].
Середні за розміром частинки осідають на поверхні бронхів і альвеол. Якщо частиці розчинні у воді, то вони розчиняються в слизу, всмоктуються через епітелій слизової оболонки і потрапляють в кров, міжклітинну рідину і лімфу. Нерозчинні частиці від 1,0 до 0,1 мкм потрапляють в альвеоли, осідають на стінках дихальних шляхів, поглинаються макрофагами і знешкоджуються, або проникають крізь біологічну оболонку і з потоком крові і лімфи розносяться в різні органи і тканини, утворюючи пилові скупчення в печінці, нирках та інших органах. 

Індивідуальний коефіцієнт ризику (SF), що відображає число додаткових випадків смерті від вдихання суми зважених речовин РМ10 протягом усього життя із зростанням концентрації на кожні 10 мкг/м3, розраховується за формулою [6]:
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де IRM – передбачуваний рівень добової смертності в місті Запоріжжі, пов'язаної з впливом концентрації 10 мкг/м3 РМ10 щодня на все населення міста;
    70,5 років – очікувана тривалість життя в місті Запоріжжі у обох статей у середньому в 2012 р. (середня тривалість життя чоловіків становить 65 років, а жінок – 76);

    365 – число днів у році.
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де 10943 – число випадків смертей у місті Запоріжжя в 2012 р., виходячи з показника 14,2 осіб на 1000 чоловік населення;
      0,005 – зростання добової смертності на кожні 10 мкг/м3 РМ10;

      365 – число днів у році;

      N – чисельність населення, яка становила 770,6 тис. осіб в м. Запоріжжі у 2012 р.
Число додаткових випадків смерті в кожній рецепторній точці від концентрації РМ10, зумовленої викидами досліджуваного підприємства, розраховується за формулою [6]:
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де С – концентрація РМ10 в мкг/м3;

      N – кількість населення, що проживає в рецепторній точці.
2.4.5. Класифікація рівнів канцерогенних та неканцерогенних ризиків
На даному етапі доцільно при характеристиці ризику для здоров'я населення, обумовленої дією хімічних речовин, що забруднюють довкілля, орієнтуватися на систему критеріїв прийнятності ризику.


При оцінці ризиків для здоров’я, зумовлених впливом забруднювачів атмосферного повітря, доцільно орієнтуватися на систему критеріїв, рекомендовану у публікаціях ВООЗ (1996, 1999, 2000 рр.) (табл. 2.16).
Таблиця 2.16
Класифікація рівнів канцерогенного ризику [7]
	Рівень ризику
	Ризик протягом життя

	Високий (De Manifestis) – не прийнятний для виробничих умов і населення. Необхідне здійснення заходів з усунення або зниження ризику
	>10-3

	Середній – припустимий для виробничих умов; за впливу на все населення необхідний динамічний контроль і поглиблене вивчення джерел і можливих наслідків шкідливих впливів для вирішення питання про заходи з управління ризиком
	10-3 – 10-4

	Низький – припустимий ризик (рівень, на якому, як правило, встановлюються гігієнічні нормативи для населення)
	10-4 – 10-6

	Мінімальний (De Minimis) – бажана (цільова) величина ризику при проведенні оздоровчих і природоохоронних заходів
	<10-6


У відповідності з цими критеріями перший діапазон канцерогенного ризику (індивідуальний ризик протягом усього життя, рівний або менший 1·10-6, що відповідає одному додатковому випадку серйозного захворювання або смерті на 1 млн. експонованих осіб) характеризує такі рівні ризику, які сприймаються усіма людьми як пренебрежимо малі, що не відрізняються від звичайних, повсякденних ризиків (рівень De minimis - ICR ≤ 10-6). Подібні ризики не вимагають ніяких додаткових заходів щодо їх зниження, і їх рівні підлягають тільки періодичному контролю.

Другий діапазон 10-6<ICR<10-4, індивідуальний ризик протягом усього життя більше 1·10-4, але менше межі прийнятного ризику 1·10-6 і відповідає гранично допустимому ризику. Саме на цьому рівні встановлено більшість зарубіжних і рекомендованих міжнародними організаціями гігієнічних нормативів для населення в цілому (наприклад, для питної води ВООЗ в якості допустимого ризику використовує величину 1·10-5, для атмосферного повітря - 1·10-4). Дані рівні підлягають постійному контролю. У деяких випадках при таких рівнях ризику можуть проводитися додаткові заходи щодо їх зниження.

Третій діапазон 10-4<ICR<10-3, індивідуальний ризик протягом усього життя більше 1·10-3, але менше 1·10-4, прийнятний для професійних груп і неприйнятний для населення в цілому. Поява такого ризику потребує розробки та проведення планових оздоровчих заходів. Планування заходів щодо зниження ризиків у цьому випадку має грунтуватися на результатах більш поглибленої оцінки різних аспектів існуючих проблем і встановленні ступеня їх пріоритетності по відношенню до інших гігієнічних, екологічних, соціальних і економічних проблемам на даній території.

Четвертий діапазон ICR≥10-3, індивідуальний ризик протягом усього життя рівний або більш 1·10-3, неприйнятний ні для населення, ні для професійних груп. Даний діапазон позначається як De manifestis Risk, і при його досягненні необхідно давати рекомендації для проведення екстрених оздоровчих заходів щодо зниження ризику.

При плануванні довгострокових програм, встановлення регіональних гігієнічних нормативів доцільно орієнтуватися на величину цільового ризику - такого рівня ризику, який має бути досягнутий у результаті проведення заходів з управління ризиком. У більшості країн, а також у рекомендаціях експертів ВООЗ величина цільового ризику приймається рівною 10-6.

Величина цільового ризику для умов населених місць в Україні становить              10-5-10-6.

При обгрунтуванні заходів щодо зниження ризику розвитку онкологічних захворювань значення цільового ризику являє собою сумарний канцерогенний ризик, пов'язаний з канцерогенним ефектом всіх виявлених канцерогенних речовин.

При виборі величини прийнятного ризику для канцерогенів в умовах населених місць зазвичай орієнтуються на ступінь доведеності канцерогенності досліджуваного фактора для людини, чисельність населення, схильного до впливу, технічну досяжність профілактичних і технологічних заходів.

Величина цільового ризику використовується при обгрунтуванні регіональних нормативів: концентрацій, заснованих на ризику, або регіональних рівнів мінімального ризику. Дані величини не можуть бути вище федеральних гігієнічних нормативів, та їх обгрунтування здійснюється з урахуванням місцевих, регіональних особливостей.

При встановленні регіональних рівнів мінімального ризику одночасно враховуються як канцерогенні, так і загальнотоксичні ефекти дії конкретних хімічних речовин і в якості підсумкової вибирається найменша величина.

Різними авторами неоднозначно інтерпретуються рівні прийнятності неканцерогенних ризиків. З одного боку ситуація при HQ > 1 не обов'язково пов'язана з розвитком шкідливого ефекту: чим вище впливаюча доза і чим більше вона перевершує референтну, тим вище ймовірність появи шкідливих реакцій [6]. З іншого боку, ризик на рівні HQ = 1, не може прийматися як досить прийнятний [10]. 
У роботі [11] наводиться така градація кордонів розвитку неканцерогенних ефектів:
- надзвичайно високий (> 10); 
- високий (5-10); 
- середній (1-5); 
- низький (0,1-1,0); 
- мінімальний (менше 0,1).

На підставі перерахованих відомостей була сформульована характеристика рівнів ризику, яка представлена в табл. 2.17.
Таблиця 2.17
Класифікація рівнів небезпеки неканцерогенних ризиків [11]
	Рівень небезпеки 
	Коефіцієнт/

індекс небезпеки, (HQ/HI)
	Характеристика рівня ризику

	Мінімальний
	≤0,1
	ризик виникнення шкідливих ефектів відсутній

	Нізький
	0,1 - 1
	ризик виникнення шкідливих ефектів є зневажливо малим

	Середній
	1 - 5
	існує ризик розвитку шкідливих ефектів у особливо чутливих підгруп населення (неприпустимий для населення, допустимий для виробничих умов)

	Високий
	5 - 10
	існує ризик розвитку несприятливих ефектів у більшої частини населення

	Надзвічайно високий
	≥10
	масові скарги, виникнення хронічних захворювань


2.4.6. Фактори, що впливають на надійність оцінок ризику
Невизначеності, пов'язані з визначенням сумарного ризику і сумарних індексів небезпеки, в основному стосуються питань синергізму або антагонізму дії різних сумішей хімічних речовин. Облік цих невизначеностей значно розширює перелік умов, які обмежують можливості визначення сумарного ризику.

Одним з найбільш очевидних джерел невизначеності в моделях є неповнота інформації про параметри, що використовуються при аналізі, будь то властивості популяції, природного середовища (при аналізі міжсередовищного розподілу і транспорту речовин) або фізико-хімічні властивості речовини.

Величини цих параметрів можуть бути просто не відомі з точністю, достатньою для використання точкової оцінки, можуть змінюватись в популяції, або неточність у їх визначенні може визначатися використанням узагальнених, усереднених даних для великих територій або популяцій.

Застосування так званих стандартних величин скорочує витрати на збір необхідних даних, але при цьому збільшує невизначеності оцінок експозиції та ризику, ступінь яких характеризується на основі аналізу чутливості параметрів.

Для розуміння можливих джерел невизначеності зручно користуватися класифікацією помилок, пов'язаних зі структурою моделі:

- функціональні (помилки в уявленні про процес);

- помилки, джерелом яких служить техніка моделювання (помилки опису процесів, помилки, пов'язані з невірною апроксимацією процесів, помилки невідповідності масштабу, помилки агрегації моделей);

- технічні помилки (чисельні помилки, помилки програмування).

Моделі, що використовуються при оцінці ризику, можуть бути точковими і стохастичними (імовірнісними). У першому випадку всі параметри і змінні в будь-який момент часу мають точні значення. У стохастичних моделях змінні представляються функціями розподілу.

Абсолютна більшість методів оцінки ризику для здоров'я населення все ще використовують точкові значення для всіх змінних.

Імовірнісні методи оцінки ризику мають цілу низку переваг порівняно з точковим, який виражається однією цифрою, детерміністіческою оцінкою, так як:

- використовують всю наявну інформацію про розподіл величин, що застосовуються при оцінці ризику та їх невизначеностях, в той час як точкові методи відкидають цю інформацію, використовуючи тільки середні або граничні величини;

- дозволяють виявити приховані консервативні (спрямовані на забезпечення явною безпекою, тобто які завищують оцінку ризику) аспекти точкових характеристик;

- роблять більш ясними і прозорими підсумкові результати, що надзвичайно важливо для розробки заходів з управління ризиком.

Найбільш поширеним способом стохастичного (імовірнісного) моделювання є застосування методу Монте-Карло, що дозволяє простежити структуру розподілів результатів моделювання за допомогою обчислення точкових результатів (реалізацій) для великого числа довільно вибраних точок з функцій розподілу даних і параметрів. Проте ця процедура вимагає дуже великої кількості обчислень і займає багато комп'ютерного часу, що обмежує можливості її широкого використання.

 РОЗДІЛ 3. Управління ризиком. Інформування про ризик
3.1 Загальні принципи управління екологічним ризиком

Управління ризиком – це аналіз ризикової ситуації і розробка рішення, спрямованого на його мінімізацію. Процес управління ризиком складається з декількох етапів. 
На першому етапі проводиться порівняння характеристик ризиків, одержаних у процесі їхньої оцінки, з метою встановлення пріоритетів і виділення кола питань, що вимагають першочергової уваги. 
Метою другого етапу є визначення умов, при яких ризик залишається прийнятним, для чого він зіставляється із соціально-економічними вигодами. На заключному етапі управління ризиком приймається найбільш вигідне рішення і розробляються нормативні акти, спрямовані на реалізацію тієї міри, що була встановлена.

Концепція ризику містить декілька стратегій управління екологічною безпекою:
- запобігання причинам виникнення критичних екологічних ситуацій аж до відмови від продукції небезпечних виробництв, закриття аварійних об'єктів; 

- запобігання виникненню небезпечних екологічних ситуацій у випадку, коли неможливо відвернути причини їх виникнення (будівництво захисних споруд, дамб, завчасна евакуація населення тощо); 

- пом'якшення наслідків виникнення кризових екологічних ситуацій, впровадження стабілізаційних і компенсаційних заходів. 

Найбільш придатною, з точки зору головної мети управління безпекою навколишнього середовища, є мінімізація ризику, тобто реалізація першої та другої стратегій. Однак на практиці це не завжди можливо. Найбільш ймовірним є поєднання всіх трьох видів стратегій [12].

В основі стратегії управління екологічною безпекою лежить концепція ненульового ризику. Вона визнає факт недосяжності абсолютної безпеки. Концепція ненульового ризику вимагає не тільки вивчення факторів і джерел підвищеного ризику, а й передбачення ходу подій, оцінки наслідків виникнення небезпечних екологічних ситуацій. Знаючи ймовірність досягнення критичного стану екосистем і очікувану величину втрат, можна уникнути в ряді випадків небезпечних екологічних ситуацій, знаходячи альтернативні рішення, передбачити ефективні компенсаційні механізми. 

Під терміном «управління ризиком» розуміється завчасне передбачення ризику й своєчасне вживання заходів з його зниження. 

Аналіз екологічного ризику являє собою процес, що включає визначення небезпеки впливу і його наслідків для природних екосистем, людини і її життєдіяльності, а також обґрунтування критерію прийнятності (можливості) ризику. Можливість зміни рівнів ризику убік їхнього збільшення або зниження під впливом різноманітних інженерних методів захисту дозволяє впливати, а точніше управляти наслідками небезпечних подій (процесів) методами, що залежать, в остаточному підсумку, від економічних можливостей суспільства. 

Управління ризиком включає процес раціонального розподілу витрат на зниження різних видів ризику з забезпеченням досягнення такого рівня безпеки населення й природного середовища, який тільки досяжний при існуючих у даному суспільстві економічних і соціальних умовах і технологічних можливостях. 

Основу рішення даної проблеми становлять наступні принципи управління ризиком:

· забезпечення збереження стійкості екосистем;

· інтегральна оцінка небезпеки;

· оцінка раціональності природокористування;

· принцип виправданості практичної діяльності (перевищення переваги, одержаної від діяльності природокористувача, над викликаним нею збитком);

· принцип оптимізації захисту (розробка науково-обґрунтованого комплексу природоохоронних заходів);

· наукова обґрунтованість прийнятності ризику;

· визначення гранично допустимих навантажень у процесі впливу на екосистеми.
Необхідним правовим елементом управління ризиком є розробка нормативних актів, законів, постанов, інструкцій, які сприяють реалізації передбачених заходів щодо екологічної безпеки. 

Основною метою управління ризиком є зниження ймовірних небезпечних наслідків до прийнятного рівня, який повинен бути рівним або нижче гранично допустимого, при дотриманні відповідних обмежень. Для досягнення цієї мети використаються відповідні захисні заходи, а при збереженні надмірно високих рівнів ризику, може встати питання аж до доцільності подальшої реалізації діяльності конкретного природокористування. 

Загальна схема управління екологічним ризиком представлена на рис. 3.1.
Першим етапом управління екологічним ризиком є його оцінка з метою визначення найбільш забрудненої території. 
За характером викликаних наслідків, території підрозділяються на:

· екологічно благополучні (екологічної норми); 
· неблагополучні (екологічної кризи); 
· підвищеної екологічної небезпеки (екологічного ризику); 
· надзвичайної екологічної ситуації; 
· екологічного лиха (екологічні катастрофи).

Оцінка екологічного ризику та його характеристика необхідні, насамперед, для діагностики екологічного стану територій з ідентифікацією компонентів довкілля, що знаходяться в найгіршому стані з метою визначення пріоритетності фінансування природоохоронних заходів, визначення заходів щодо зниження забруднення від діючих і промислових підприємств, що проектуються, та їх урахувані при складанні планів розвитку, в тому числі для передпланових оцінок програм охорони природи і районного планування, а також для прогнозу рівня забруднення компонентів довкілля як на ближній, так і на тривалий період і, нарешті, для оцінки збитку, який завдається екосистемі, здоров’ю населення і народному господарству забрудненням навколишнього середовища.
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Рисунок 3.1 – Управління екологічним ризиком
Другим етапом управління ризиком є рангування екологічних ризиків за всіма компонентами навколишнього середовища з метою виявлення найбільш забрудненого компонента, що є найменш стійким до антропогенного навантаження.

На третьому етапі здійснюється ідентифікація чинників природного та антропогенного характеру виникнення небезпечного екологічного стану і-ого компонента навколишнього середовища.

За джерелами виникнення екологічний ризик є ймовірністю, пов'язаною з небезпечними природними процесами і явищами, або ймовірність, що є похідною техногенної діяльності людини. Крім того, екологічний ризик, маючи комплексний характер, відбиває можливе порушення стійкості компонентів природного середовища, реципієнтів й об'єктів, що визначають комфортність існування людини і його життєдіяльність. При цьому фактори, що визначають можливість виникнення екологічного ризику, підрозділяються на фонові (природні й соціальні) і ті, що пов’язані з антропогенною діяльністю. Врахування природних чинників виникнення небезпечних екологічних ситуацій є дуже важливим і досить складним завданням. Для запобігання їх виникнення необхідно провадити більш детальну та досконалу оцінку екологічного ризику, але здійснення її потребує велику кількість даних і спеціальних знань щодо стійкості екосистеми до самовідновлення, спрямованості розвитку деградаційних процесів, їх зворотності, тощо. 

Група чинників екологічного ризику антропогенного походження являє собою характеристики власне оцінюваного впливу: 
· склад і кількість забруднюючих речовин, що надходять у навколишнє середовище; 
· показники природокористування, що призводять до вичерпаності природних ресурсів, ймовірність виникнення аварійних ситуацій тощо. 

На четвертому етапі управління ризиком необхідно провести порівняльний аналіз ризиків в і-ому компоненті навколишнього середовища та їх ранжирування за всіма забруднюючими речовинами з метою визначення переліку найбільш небезпечних забруднюючих речовин з максимальною величиною ризику. Одночасно проводять аналіз чинників екологічного ризику антропогенного походження з ідентифікацією найбільш небезпечних джерел забруднення і-ого компонента навколишнього середовища. Така процедура дозволить виявити небезпечні чинники виникнення критичної екологічної ситуації в і-ому компоненті навколишнього середовища та проаналізувати можливість здійснення заходів з їх усунення або пом’якшення. 

З метою виявлення небезпечних джерел забруднення на промислових підприємствах, які є причиною погіршення якісного стану і-ого компонента навколишнього середовища, на п’ятому етапі управління ризиком необхідно провести оцінку ризику для здоров’я населення за умови збереження сучасного рівня технології та природоохоронних заходів.

На шостому етапі управління ризиком треба оцінити технологічні та економічні можливості підприємств по реалізації заходів, спрямованих на мінімізацію ризику. Одночасно проводять економічну оцінку екологічного ризику.

Під економічною характеристикою екологічного ризику, розуміється добуток імовірності прояву екологічно несприятливої події (процесу) і магнітуди екологічного збитку, пов'язаного із цією подією (процесом), і вираженого у вартісному вимірі. Під магнітудою розуміється величина очікуваного збитку, виражена у вартісному вираженні.
Економічна оцінка очікуваного екологічного збитку, що може бути нанесений реципієнтові, здійснюється за допомогою розрахунків по альтернативних сценаріях можливого розвитку подій (зниження якості, витрати по відновленню нанесеного збитку).

Ціна екологічного ризику G визначається за формулою [13]:
G = R ·Y,                                                      (3.1)

де Y – екологічний збиток, що визначає економічний еквівалент втрат унаслідок прогнозованого натурального збитку.

Економічний збиток розраховується як сума:
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де Wi  – узагальнені складові прогнозованого натурального збитку;

     Сi – ціна i-ої складової натурального збитку на одиницю його вимірювання.
Як правило, узагальнені вартісні показники Сi, Wi пов'язують з оцінками збитку:
- від забруднення атмосферного повітря, водних басейнів і земель;
- від деградації земель;
- від понадлімітного розміщення відходів;
- від знищення біологічних ресурсів;
- від знищення лісового господарства тощо.
Таким чином, ціна ризику відображає апріорну сумарну величину економічного збитку з урахуванням величини екологічного ризику виникнення даної ситуації.

Економічна оцінка ризику для здоров'я населення від будь-якого чинника навколишнього середовища визначається за формулою [13]: 
Cr = A + k·(Б + Д)·R·N + P + M,


(3.3)
де C– ціна ризику;

     A – вартість комплексу лікарських і профілактичних заходів, обмежених лімітом обов'язкового медичного страхування на одну людину (офіційні дані);

     k – коефіцієнт, що характеризує важкість можливої патології, можливість ускладнень (вираховується на основі статистичних даних);

    Б – вартість комплексу лікувальних, санаторно-курортних заходів, що виходять за рамки ліміту обов'язкового медичного страхування на одну людину (розрахункові дані);

   Д – вартість лікування;

   R – значення ризику в імовірнісній величині (частки одиниці);
   N – кількість населення, що перебуває в зоні ризику;

   P – вартість експертиз (гігієнічних, медичних, екологічних й інших); 

  M – вартість позову морального збитку.

Деякі показники (Б, Д, k, Р, М) вимагають своєї аргументації на підставі розрахунків кошторису, калькуляцій, тому можна використати спрощену економічну оцінку ризику як вартість медичних послуг у системі медичного страхування: 

Cr = А·R·N.


 


(3.4)
Результати аналізу дозволяють більш ефективно розробляти профілактичні заходи, спрямовані на зниження й/або ліквідацію шкідливих факторів, що впливають на здоров'я. Разом з тим, оцінка ризику може бути основою для прийняття профілактичних, законодавчих, судових, економічних і політичних рішень, пов'язаних з попередженням шкоди, заподіюваного здоров'ю населення або відшкодуванням збитку. 

Метою сьомого етапу є визначення умов, при яких ризик залишається прийнятним, для чого він зіставляється із соціально-економічними перевагами. 

Сьомий етап управління ризиком присвячено науковому обґрунтуванню рівня прийнятності екологічного ризику.

Встановлення рівня прийнятності екологічного ризику представляє досить складне завдання. Для його вирішення потрібне виконання наукового аналізу економічних, екологічних, демографічних і інших чинників, що визначають розвиток суспільства, із врахуванням їх взаємозв'язків.

Для практичної реалізації програм, пов'язаних з управлінням ризиком, у світовій практиці використовується шкала ризиків, розділена на області допустимого (безумовно прийнятного) ризику, гранично допустимого ризику й надмірного ризику, рівні яких залежать від об'єктивних і суб'єктивних факторів. На прийнятність ризику впливають розходження в наслідках подій, що відбуваються (паводок, повінь), значимість розв'язуваних завдань реалізації того або іншого проекту (будівництво АЕС або порту), а також суб'єктивне сприйняття ризику суспільством (небезпека від роботи ТЕС або АЕС). У випадку, коли ризик пов'язаний з невивченими процесами, з ненадійною інформацією, його називають або неусвідомленим, або реальним.

Критерій прийнятності, необхідність введення якого виникає при розгляді ймовірного характеру наслідків небезпечних природно-техногенних процесів й явищ, принципово різний для різних джерел ризику, наприклад, пов'язаних з людськими жертвами, деградацією екосистем, інженерними спорудами (без людських жертв) або економічними (фінансовими) втратами. Так, якщо мова йде про наслідки, що пов'язані з можливими людськими жертвами, то критерієм допустимого ризику може бути тільки індивідуальний ризик, який визначається ймовірністю загибелі індивідуума у зв'язку з реалізацією небезпечної події й розраховується для всього його життя або для одного року. 
У США в таких випадках у якості допустимого ризику використовують індивідуальний ризик рівний 10-6, тобто відповідний однієї смерті на мільйон чоловік протягом життя людини (70 років). Тобто, щорічний індивідуальний припустимий ризик у США становить 10-6/70 = 1,43 .10-8 рік-1. 
У країнах Західної Європи індивідуальний ризик вважається допустимим, якщо його значення не перевищує 10-6 за рік, тобто 1·10-6 рік-1. Виключення становлять Нідерланди, де ризик рівний 10-6 вважається гранично допустимим, а зовсім малий відповідає 10-8 рік-1. 
У різних країнах його припустимі значення іноді коливаються в межах 10-5 - 10-6. Для порівняння – ризик смерті від паління досягає 0,25, від всіх форм раку 0,22, смерті в автокатастрофі 0,02, від нещасного випадку 0,01. Часто при орієнтовних експертних оцінках рівень летального ризику приймають                  0,001 (10-3) [14].

Значення гранично допустимого ризику встановлюються роздільно для населення й персоналу, що обслуговує шкідливі виробництва. Так, у Росії гранично припустимий, індивідуальний ризик для техногенного опромінення персоналу, що працює в шкідливих виробничих умовах, прийнятий рівним 1·10-3 за рік, а для населення – 5·10-5 за рік.  Ця величина в 50 разів перевищує рівень допустимого  індивідуального ризику, що у РФ становить 10-6 [14].

Як стверджують вчені [15], відсутність ризику впливу радіації на довкілля досягається лише за двох умов: відсутності радіоактивного забруднення і дії малих доз радіації. Саме за таких умов йдеться про прийнятний ризик. 
Згідно нормативного документу України [78 наказ Мінпраці та соціальної політики України від 4.12.2002 р.] при складанні декларації безпеки об'єктів підвищеної небезпеки прийнятний ризик пропонується визначити за наведеною нижче схемою.

Встановлюється значення, вище від якого ризик вважають абсолютно неприйнятним (верхній рівень), і значення, нижче від якого ризик вважають абсолютно прийнятним (нижній рівень).

Для життя людини рекомендовано вважати неприйнятними такі рівні ризиків:

-  Ri > 1·10-6 – для індивідуального ризику для людини, яка знаходиться в конкретному регіоні за межами санітарно-захисної зони підприємства, що має у своєму складі хоча б один об'єкт підвищеної небезпеки (місто, селище, село, територія промислової зони підприємств чи організацій тощо);

-  RТ > 1·10-5 – для територіального ризику за межами санітарно-захисної зони підприємства, що має у своєму складі хоча б один об'єкт підвищеної небезпеки; 

-  Rс > 1·10-5 – для соціального ризику в разі загибелі понад 10 чоловік в конкретному регіоні за межами санітарно-захисної зони підприємства, що має у своєму складі хоча б один об'єкт підвищеної небезпеки.

Для чинників, які наводять до віддалених небезпечних наслідків і не мають порогу дії, прийняті ці ж норми. Якщо такі чинники позначаються лише на перевищення порогу (наприклад, гранично допустимій концентрації шкідливої речовини), то максимальний прийнятний рівень ризику відповідає порогу. Максимальним прийнятним рівнем ризику для екосистем вважається той, при якому може постраждати 5% видів біогеоценозу.

Таким чином, для джерел ризику, пов'язаних із імовірними людськими жертвами, використовуються два рівні індивідуального ризику – допустимого і гранично допустимого ризику. Значення індивідуального ризику повинне служити головним обмеженням, що випливає із суспільних неекономічних інтересів, при оцінці ймовірних наслідків різного роду природокористування. 

В інших випадках, коли небезпечні процеси і явища не пов'язані з можливими людськими жертвам, гранично допустимий ризик визначається відповідним рівнем безпеки, що залежить від внутрішніх для економіки співвідношень витрат і результатів. Досягнення цього рівня здійснюється на основі математичних моделей або експертних оцінок за допомогою спеціально розробленої стратегії по зниженню ризику від початкового до гранично допустимого, при якому вирішальним фактором є ефективне використання наявних фінансових засобів, сучасний рівень технології та можливість використання передових захисних заходів. Значення допустимого й гранично допустимого ризику звичайно використаються як основні критерії в процесі управління екологічним ризиком. 

Можливість зміни рівнів ризику при реалізації комплексу природоохоронних заходів з обліком економічних і соціальних можливостей суспільства дозволяє раціонально розподілити фінансові ресурси на основі оцінки еколого-економічної ефективності програм по забезпеченню досяжного рівня безпеки населення й навколишнього середовища.

На заключному етапі управління ризиком приймається найбільш вигідне рішення, визначається рівень допустимого антропогенного навантаження на             і-ий компонент навколишнього середовища та розробляються нормативні акти, спрямовані на реалізацію тієї міри, що була встановлена.

3.2. Управління ризиком для здоров'я населення від викидів забруднюючих речовин промислових підприємств

Управління ризиком для здоров'я населення – це аналіз ризикової ситуації з метою розробки рішення, направленого на його мінімізацію. 
Основною метою управління ризиком для здоров'я населення є зниження ймовірних небезпечних наслідків до прийнятного рівня, який повинен бути рівним або нижче гранично допустимого, при дотриманні відповідних обмежень. Для досягнення цієї мети використовуються відповідні захисні заходи, а при збереженні надмірно високих рівнів ризику, може постати питання аж до доцільності подальшої реалізації діяльності конкретного природокористування.

Управління ризиком для здоров'я населення від викидів забруднюючих речовин промислових підприємств складається з наступних етапів.

1. Характеристика ризику для здоров'я населення при впливі викидів забруднюючих речовин промислових підприємств.

Характеристика ризику є сполучним етапом між оцінкою ризику для здоров'я населення та управлінням ризиком. На даному етапі аналізуються і інтегруються дані про небезпеку розглянутих хімічних речовин, про величину експозицій, параметрів залежності «доза-відповідь» з метою кількісної та якісної оцінки ризику, виявлення та оцінки порівняльної значущості існуючих проблем для здоров'я населення [16].

Для речовин, які не чинять канцерогенний вплив, оцінка ризику проводиться на основі розрахунку коефіцієнта небезпеки (HQ), який являє собою співвідношення між величиною експозиції і безпечним рівнем впливу (референтна концентрація).

Характеристика канцерогенного ризику для здоров'я населення, обумовленого впливом стаціонарних джерел промислових підприємств, передбачає:

- узагальнення та аналіз інформації про характеристику викидів стаціонарних джерел промислових підприємств, особливостей їх впливу на організм людини, рівнів експозиції;

- розрахунок індивідуального канцерогенного ризику для кожної пріоритетної забруднюючої речовини;
- розрахунок сумарного канцерогенного ризику для всіх пріоритетних забруднюючих речовин;

- розрахунок популяційного канцерогенного ризику;

- оцінку і представлення результатів характеристики ризику.

2. Порівняльний аналіз і ранжирування ризиків за окремими забруднюючими речовинами.

Метод порівняльного аналізу ризиків являє собою ранжирування ризиків з метою розстановки пріоритетів, оцінки вартості передбачуваних заходів, спрямованих на зниження ризиків і на профілактику з урахуванням економічних, технічних чи технологічних можливостей, а також для вирішення соціальних проблем.
Таким чином, порівняльний аналіз ризику необхідно розглядати як систему – від збору даних, їх аналізу, ранжирування ризиків до розробки планів дій та їх реалізації з метою значного поліпшення стану природних екосистем і запобігання збільшенню захворюваності населення, а також вдосконалення системи прийняття рішень, включаючи питання зміни пріоритетів, бюджету і т.д.

3. Визначення рівня прийнятного ризику для здоров'я населення в зоні впливу промислових підприємств.

Метою управління може бути доведення ризику до прийнятного рівня або максимальне зниження ризику від базового рівня, досягнуте вкладенням заздалегідь визначеного обсягу фінансових коштів. Відповідно до цих цілей, теорія економічного аналізу в умовах ринкових відносин пропонує два основних підходи для проведення досліджень подібного типу. 
Перший підхід – «оцінка витрат - вигод» – передбачає, що скорочення ризику для здоров'я має відбуватися до тих пір, поки додаткові вигоди від скорочення ризику будуть більше, ніж додаткові витрати на їх досягнення (досягнутий при цьому рівень ризику і визначається як «прийнятний»). 
Другий підхід – «оцінка ефективності витрат» – передбачає, що будь-яке скорочення ризику для здоров'я має бути здійснено з найменшими можливими витратами. Отже, оцінку ефективності витрат можна використовувати для обгрунтування пріоритетів при плануванні можливих заходів щодо скорочення ризику (від найменш дешевих до найбільш дорогих). Саме другий підхід розглядається в цьому посібнику, хоча він, з одного боку, не відповідає на запитання: до якої величини має бути скорочений ризик? З іншого боку, це дозволяє уникнути дискусії про те, який ризик можна вважати прийнятним, і це відповідає типовій ситуації, в якій управлінець має в розпорядженні лімітовані фінансові ресурси і прагне в цих умовах домогтися максимального зниження ризику.
Розробка стратегії промислового підприємства щодо зниження ризику для здоров'я населення до прийнятного рівня вимагає детального аналізу технології виробництва, сировини, що використовується, і ефективності методів очищення викидів забруднюючих речовин, що застосовуються, перш за все з метою мінімізації негативного впливу найбільш небезпечних джерел забруднення.

4. Ідентифікація джерел забруднення атмосферного повітря та їх ранжирування за рівнем впливу.

При постановці завдання аналізу ризику від стаціонарних джерел забруднення атмосферного повітря чітко визначається територія, на якій проводиться оцінка ризику (місто або район міста). Оцінка ризику проводиться тільки для підприємств, розташованих на вказаній території. При цьому внесок у впливаючу дозу від інших джерел не враховується. Зазвичай на досліджуваній території знаходиться кілька десятків або сотень підприємств, викиди яких сильно різняться за обсягом та складом. Тому мета цього етапу – відібрати провідні підприємства, які обумовлюють основний внесок в ризик для здоров'я. 
Також метою цього етапу є визначення координат рецепторних точок. Зазвичай достатня ступінь деталізації досягається поділом всій території міста на 20 осередків, у кожній з яких проживає 5% населення міста, тобто кожна рецепторна точка є представницькою для 5% населення міста. Оскільки щільність населення неоднакова по території міста, то площі рецепторних точок будуть відрізнятися. Там, де щільність вище, площа, відповідна данній рецепторній точці, буде менше, і навпаки, в районах малоповерхової забудови рецепторні точки будуть більше за площею. Не існує суворого алгоритму поділу. Зазвичай дані по щільності населення представляються, у вигляді чисельності жителів по мікрорайонах. Рецепторна точка вибирається в центрі осередку, а точніше в найближчому до нього вузлі координатної сітки. До звіту з оцінки ризику додається карта міста з нанесеними на неї рецепторними точками та підприємствами, відібраними для оцінки ризику.
5. Розробка стратегії підприємств щодо зниження ризику для здоров'я населення до прийнятного рівня.

Прийняття рішень по досягненню поставленої мети (прийняття плану дій щодо зниження ризику) здійснюється на основі економічного аналізу альтернатив з мінімізації ризику. У даному випадку такими «альтернативами» є заходи щодо зниження викидів, які можуть бути проведені на різних підприємствах досліджуваної території. Обгрунтування пріоритетності цих заходів за критерієм «ефективності витрат на одиницю зниження ризику» і визначає план дій.

Таким чином, в даній методиці економічне обгрунтування стратегії скорочення ризику здійснюється на підставі аналізу ефективності природоохоронних витрат на заходи, що призводять до скорочення ризику. Такий аналіз необхідний для обгрунтування пріоритетів при проведенні заходів щодо зниження ризику та раціонального розподілу обмежених фінансових ресурсів, доступних для здійснення таких заходів. На цій основі формується найкращий сценарій скорочення ризику, а потім відповідний план дій.

Розробка сценарію скорочення ризику полягає в оцінці підходів щодо скорочення ризику, виборі заходу або набору заходів та їх реалізації. Щоб прийняти рішення про розподіл коштів з поліпшення екологічної обстановки в регіоні, передусім необхідно задатися критерієм проведення тієї чи іншої політики. Ми розглядаємо поліпшення здоров'я населення (зменшення ризику захворюваності та смертності) в якості такого критерію. Оцінка ефективності витрат передбачає, що будь-яке скорочення ризику для здоров'я має бути здійснено з найменшими можливими витратами.
Використання аналізу ефективності витрат в практиці управління ризиком передбачає реалізацію наступних п'яти кроків:
1. визначити вихідний (базовий) рівень ризику при наявному рівні забруднення;

2. скласти найбільш повний список інвестиційних проектів, а також можливих управлінських рішень, спрямованих на скорочення ризику; для кожного із заходів визначити скорочення ризику, яке може бути отримано в результаті його реалізації;

3. для кожного із пропонованих заходів розрахувати витрати з його реалізації, що передбачає розрахунок витрат на реалізацію кожного проекту. Передбачається здійснити це в тісному взаємозв'язку і за наявності тих чи інших фінансових джерел. Існує безліч різних шляхів щодо забезпечення фінансування проекту (розмір позики та умови його надання). Не всі підприємства мають однаковий доступ до фінансових ресурсів. В результаті в будь-якій ситуації необхідно думати про дві проблеми: 
- про оцінку чистої дисконтованої вартості всіх витрат, включаючи витрати на забезпечення фінансування; 
- про вибір підходу для трансформування чистої дисконтованої вартості в її щорічний еквівалент.
4. Розрахувати величину граничних витрат на зниження ризику для кожного заходу. 
Розрахунок величини граничних витрат ризику – є просте ділення річних витрат за проектом на очікуване річне зниження ризику.

Предметом аналізу можуть бути індивідуальний та популяційний ризики, точніше їх розподіл по території, що вивчається. В кожній точці досліджуваної території (наприклад, міста) може бути розрахований певний індивідуальний ризик, обчислений з урахуванням припущення, що індивідуум знаходиться в цій точці протягом усього року. Він є функцією середньорічної концентрації суми зважених речовин в цій точці. Аналогічно, кожній точці міста може відповідати певний популяційний ризик, який визначається як очікуване число додаткових випадків смерті на рік серед населення, що проживає на околицях даної точки. Знаючи величину скорочення викидів, може бути розраховане і відповідне скорочення ризику .


5. Обгрунтувати пріоритетність заходів за умовою витрат на одиницю скорочення ризику.

Обгрунтування пріоритетних заходів здійснюється шляхом їх ранжирування за величиною витрат на зниження одиниці ризику. У результаті виходить ряд заходів, розташованих у порядку зростання витрат на скорочення ризику. Цей ряд рекомендується використовувати екологічним фондам для визначення пріоритетів екологічної політики. На основі подібного ранжирування адміністрація міста вибирає найбільш дешевий сценарій щодо скорочення ризику для здоров'я населення.


6. Аналіз ефективності витрат на заходи по зниженню ризику для здоров'я населення від забруднення атмосферного повітря.

Основною метою аналізу ефективності витрат на заходи щодо зниження ризику для здоров'я населення від забруднення атмосферного повітря є забезпечення осіб, що приймають рішення в області фінансування природоохоронної діяльності, додатковою інформацією, що дозволяє в грошових показниках оцінити вартість витрат на різні заходи в галузі охорони природи і здоров'я населення урбанізованих територій.
Основними завданнями аналізу є:
-
оцінити базовий ризик для здоров'я населення від забруднюючих речовин, які викидаються підприємствами на досліджуваній території;
-
розрахувати величину зниження ризику, очікувану від реалізації кожного конкретного заходу щодо зниження викидів в атмосферу забруднюючих речовин для кожного джерела забруднення (в залежності від прийнятої моделі це може бути: підприємство в цілому або окреме джерело викидів);
-
оцінити величину витрат на аналізовані заходи;
- розрахувати вартість зниження викидів на одиницю скорочуваного ризику (ефективність витрат);
- провести пріоритизації заходів за показником «ефективність витрат на одиницю зниження ризику».

Поставлені завдання визначають порядок дій з оцінки ефективності витрат, який детально розглядається нижче.

Для розрахунку величин зниженні ризику потрібно насамперед скласти найбільш повний список інвестиційних проектів, а також можливих управлінських рішень, спрямованих на скорочення викидів, і оцінити передбачуване скорочення в тоннах на рік. Передбачається, що скорочення викидів постійно для кожного року життя проектів. Вихідним матеріалом повинні служити плани скорочення викидів підприємств, які розробляються на найближчі п'ять років кожним підприємством і надані в територіальний комітет з охорони навколишнього середовища в рамках тома ПДВ підприємства. Будь-які заходи, в результаті впровадження яких очікується певне зниження викидів, і складуть повний перелік ідентифікованих «заходів щодо зниження ризику».
Під витратами на реалізацію заходів розуміється щорічна чиста дисконтована вартість (APVC) заходу, яка розраховується за формулою:
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де Т – час життя проекту;
     Ki і Сi – капітальні та поточні витрати відповідно, які здійснюються на початку i-того року;

     ri – відсоткова ставка в році i. 
Якщо витрати здійснюються в кінці кожного року, то у формулі (3.5) необхідно змінити межі підсумовування так, щоб підсумовування здійснювалося від 1 до Т. У рівнянні (3.5) ставка відсотка r відображає оцінку упущеної вигоди розподілу грошей на певний проект (втрату вигоди від реалізації іншого проекту). Якщо рішення про розподіл грошей приймає підприємство (приватна ставка відсотка), тоді ставку відсотка в цьому випадку слід вважати рівною відсоткам на депозит у банку або доходам від іншого порівняно безпечного вкладення грошей. Якщо рішення про вкладення грошей приймає суспільство, тоді ми повинні використати «суспільно - необхідну» ставку відсотка. Виберемо ми приватну або суспільно необхідну ставку відсотка для рівняння (3.5) буде залежати від конкретних умов проведення аналізу ефективності витрат.
Якщо підприємство використовує кредитний ринок для фінансування проектів, то необхідно підраховувати чисту дисконтовану вартість всіх витрат, які включають крім прямих капітальних і поточних витрат, ще й витрати на забезпечення фінансування проектів. У чисельному прикладі розглянуто обчислення щорічного еквівалента чистої дисконтованої вартості всіх витрат, в типовому випадку, коли підприємство бере позику для покриття капітальних витрат і потім повертає його рівними частками протягом усього життєвого циклу проекту.
Для розрахунку ефективності витрат на одиницю скороченого ризику потрібно розділити річну чисту дисконтовану вартість проекту на величину річного ризику, що вдалось запобігти, APVC/dR. Ефективність витрат показує, скільки коштує одна середньостатистична відвернена смерть в результаті реалізації даного проекту.
Обчислений показник ефективності витрат дозволяє пріоритезувати заходи щодо скорочення ризику від найдешевших до найдорожчих. Реалізація найбільш дешевих заходів дозволяє домогтися максимального скорочення ризику в умовах обмеженості фінансових ресурсів, які можуть бути витрачені на заходи з охорони здоров'я населення.

3.3. Інформування про ризик

Останнім етапом методології аналізу ризику є інформування про ризик. Інформування про ризик – це процес розповсюдження результатів визначення ступеня ризику для здоров’я людини і рішень щодо його контролю.

На їх основі органи санепідслужби спільно з адміністративними органами, з огляду на пріоритетність як окремих джерел забруднення, так і провідних чинників, які формують найбільш високий і небезпечний рівень ризику для здоров‘я населення та стану навколишнього природного середовища, розробляють комплекс профілактичних заходів і черговість їх впровадження.

Цей аспект є принципово новим і відрізняє концепцію ризику від попередніх концепцій, що використовувались при оцінці небезпеки впливу шкідливих факторів оточуючого середовища на населення. 

Передача та поширення інформації може проводитися як у вигляді оприлюднення результатів на наукових конференціях, громадських слуханнях, семінарах та зборах, так і за допомогою друкованих та електронних видань, представлених на сайтах і порталах [17].
РОЗДІЛ 4. ранжирування областей України за величиною ризику для здоров’я населення при існуючому якісному стані водних об’єктів та атмосферного повітря

На основі даних спостережень за якісним станом атмосферного повітря обчислено ризик для здоров’я населення в областях України (табл. 4.1, рис.4.1).

Таблиця 4.1

Оцінка ризику для здоров’я населення при існуючому якісному стані атмосферного повітря в областях України

	Області
	Ризик для здоров'я населення
	Клас
	Характеристика ризику

	АР Крим
	0,231
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Вінницька
	0,277
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти 

	Волинська
	0,189
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Дніпропетровська
	0,277
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Донецька
	0,301
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Житомирська
	0,1099
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Закарпатська
	0,222
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Запорізька
	0,181
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Івано - Франківська
	0,142
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Київська
	0,209
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Кіровоградська
	0,178
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Луганська
	0,193
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Львівська
	0,200
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Миколаївська
	0,228
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Одеська
	0,334
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Полтавська
	0,141
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Рівненська
	0,163
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Сумська
	0,122
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Області
	Ризик для здоров'я населення
	Клас
	Характеристика ризику

	Тернопільська
	0,122
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Харківська
	0,128
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Херсонська
	0,116
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Хмельницька
	0,165
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Черкаська
	0,285
	3
	значний вплив, важкі хронічні ефекти

	Чернігівська
	0,094
	1
	незначний вплив

	Чернівецька
	0,121
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти

	Україна
	0,189
	2
	слабкий вплив, граничні хронічні ефекти
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Рисунок 4.1 – Ранжирування областей України за величиною ризику для здоров’я населення від забруднення атмосферного повітря 

На основі даних спостережень за якістю водних об’єктів України було обчислено ризик для здоров’я населення при рекреаційному використанні (табл. 4.2, рис. 4.2). 

Таблиця 4.2

Оцінка ризику для здоров'я населення при рекреаційному водокористуванні в областях України

	Області
	Ризик для здоров'я населення
	Клас
	Вплив

	АР Крим
	0,189
	2
	слабкий

	Вінницька
	0,206
	3
	значний

	Волинська
	0,169
	2
	слабкий

	Дніпропетровська
	0,788
	4
	великий

	Донецька
	0,701
	4
	великий

	Житомирська
	0,353
	3
	значний

	Запорізька
	0,903
	5
	дуже великий

	Івано – Франківська
	0,252
	3
	значний

	Київська
	0,156
	2
	слабкий

	Кіровоградська
	0,272
	3
	значний

	Луганська
	0,487
	3
	значний

	Львівська
	0,274
	3
	значний

	Миколаївська
	0,275
	3
	значний

	Одеська
	0,663
	4
	великий

	Полтавська
	0,315
	3
	значний

	Рівненська
	0,567
	4
	великий

	Сумська
	0,503
	3
	значний

	Тернопільська
	0,257
	3
	значний

	Харківська
	0,345
	3
	значний

	Херсонська
	0,759
	4
	великий

	Хмельницька
	0,33
	3
	значний

	Черкаська
	0,385
	3
	значний

	Чернігівська
	0,212
	3
	значний

	Україна
	0,407
	3
	значний


Області України було проранжирувано за величиною ризику для здоров’я населення при існуючому якісному стані водних об’єктів та атмосферного повітря (табл. 4.3, рис. 4.3). 
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Рисунок 4.2 – Діаграма розподілу областей України за значеннями ризику для здоров’я населення при рекреаційному водокористуванні
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Рисунок 4.3 – Ранжирування областей України за величиною ризику для здоров’я населення при існуючому якісному стані водних об’єктів та атмосферного повітря 

Таблиця 4.3

Ранжирування областей України за величиною ризику для здоров’я населення при існуючому якісному стані водних об’єктів та атмосферного повітря

	Області
	Ризик для 

здоров'я населення при рекреаційному водокористуванні
	Клас
	Вплив
	Ризик для здоров'я населення від забруднення атмосферного повітря
	Клас
	Вплив
	Загальний ризик для здоров'я населення
	Клас
	Вплив

	Запорізька
	0,903
	5
	Дуже великий
	0,181
	2
	слабкий
	0,9205
	5
	дуже
великий

	Дніпропетровська
	0,788
	4
	великий
	0,277
	3
	великий
	0,8468
	4
	великий

	Донецька
	0,701
	4
	великий
	0,301
	3
	значний
	0,7911
	4
	великий

	Херсонська
	0,759
	4
	великий
	0,116
	2
	слабкий
	0,7869
	4
	великий

	Одеська
	0,663
	4
	великий
	0,334
	3
	значний
	0,7755
	4
	великий

	Рівненська
	0,567
	4
	великий
	0,163
	2
	слабкий
	0,6375
	4
	великий

	Луганська
	0,487
	3
	значний
	0,193
	3
	значний
	0,5861
	3
	значний

	Сумська
	0,503
	3
	значний
	0,122
	2
	слабкий
	0,5635
	3
	значний

	Черкаська
	0,385
	3
	значний
	0,285
	3
	значний
	0,5603
	3
	значний

	Миколаївська
	0,275
	3
	значний
	0,228
	3
	значний
	0,4404
	3
	значний

	Хмельницька
	0,33
	3
	значний
	0,165
	2
	слабкий
	0,4402
	3
	значний

	Харківська
	0,345
	3
	значний
	0,128
	2
	слабкий
	0,4286
	3
	значний

	Вінницька
	0,206
	3
	значний
	0,277
	3
	значний
	0,4260
	3
	значний

	Області
	Ризик для 

здоров'я

 населення при рекреаційному водокористуванні
	Клас
	Вплив
	Ризик для здоров'я населення від забруднення атмосферного повітря
	Клас
	Вплив
	Загальний ризик для здоров'я населення
	Клас
	Вплив

	Житомирська
	0,353
	3
	значний
	0,1099
	2
	слабкий
	0,4241
	3
	значний

	Львівська
	0,274
	3
	значний
	0,200
	3
	значний
	0,4191
	3
	значний

	Полтавська
	0,315
	3
	значний
	0,141
	2
	слабкий
	0,4115
	3
	значний

	Кіровоградська
	0,272
	3
	значний
	0,178
	2
	слабкий
	0,4018
	3
	значний

	АР Крим
	0,189
	2
	слабкий
	0,245
	3
	значний
	0,3880
	3
	значний

	Івано - Франківська
	0,252
	3
	значний
	0,142
	2
	слабкий
	0,3582
	3
	значний

	Тернопільска
	0,257
	3
	значний
	0,122
	2
	слабкий
	0,3477
	3
	значний

	Київська
	0,156
	2
	слабкий
	0,209
	3
	значний
	0,3322
	3
	значний

	Волинська
	0,169
	2
	слабкий
	0,189
	3
	значний
	0,3265
	3
	значний

	Чернігівська
	0,212
	3
	значний
	0,094
	1
	незначний
	0,2858
	3
	значний

	Закарпатська
	
	
	
	0,222
	3
	значний
	0,222
	3
	значний

	Черновіцька
	
	
	
	0,121
	2
	слабкий
	0,121
	2
	слабкий


За величиною ризику для здоров’я населення при існуючому якісному стані водних об’єктів та атмосферного повітря показали небезпечний стан в Запорізькій (5 клас – дуже великий вплив), Дніпропетровській, Донецькій, Херсонській, Одеській та Рівненській (4 клас – великий вплив) областях. Саме ці області України потребують першочергового впровадження природоохоронних заходів з метою забезпечення стійкості екосистем до антропогенного навантаження та комфортності проживання населення.

Оцінка ризику може бути основою для прийняття профілактичних, законодавчих, судових, економічних і політичних рішень, пов'язаних з попередженням шкоди, заподіюваного здоров'ю населення чи відшкодуванням збитку. Методи оцінки ризику дуже перспективні, тому що дозволяють на основі адекватної оцінки впливу несприятливих факторів навколишнього середовища на здоров'я населення ідентифікувати зони підвищеної екологічної небезпеки і приймати необхідні управлінські рішення з мінімізації антропогенного впливу на компоненти навколишнього середовища.

 РОЗДІЛ 5. Практичні роботи
5.1. Практична робота №1. Ідентифікація небезпеки для здоров'я населення компонентів викидів комплексу N

Промисловий комплекс N відноситься до підприємств, що характеризується великою кількістю викидів як за рахунок організованих, так і неорганізованих джерел, і надходженням в атмосферу речовин, різних за спрямованістю дії на здоров'я.

Загальна кількість встановлених джерел викидів шкідливих речовин в атмосферу становить – 1223. Кількість речовин, що враховуються при встановленні ГДВ, становить – 28.
Організовані джерела об'єднують 7 груп:

- труби установок отримання сірки;

- труби технологічних печей і підігрівачів;

- димові труби котелень;

- горизонтальні і вертикальні факельні пристрої;

- свічки розсіювання;

- вентиляційні викиди;

- резервуарний парк.

Неорганізовані викиди складаються з:

- витоків технологічних середовищ через нещільні з'єднання обладнання і трубопроводів;

- виділення сірководню при затвердіні сірки на картах;

- викидів сірчаного пилу при розробці штабелів і навантаженні;

- випарів вуглеводнів в нафтопастках, відстійниках і т.д. 

Одинадцять організованих джерел представлені високими нагрітими викидами – 180-216 м. Для таких джерел «зоною максимального забруднення» є, як правило, 10-40 Н висоти труби, тобто ця зона може скласти 1800-8500 метрів зі зниженням за межами цієї зони. З урахуванням наявності неорганізованих викидів і труб різної висоти, основна зона для вивчення впливу на здоров'я населення, що проживає на прилеглих до комплексу територіях, повинна бути в радіусі не менше 10 км від проммайданчика комплексу N.

Для кількісної оцінки експозиції та ризиків необхідно попередньо відібрати пріоритетні речовини у відповідності з наведеними в таблицях 5.1 і 5.2 критеріями. Ранговий коефіцієнт (НRIс) порівняльної канцерогенної небезпеки можна визначити за такою формулою: 
НRIс = E·Wc·P/1000, 




(5.1)
де Е – величина умовної експозиції, що виражається в обсягах річного викиду, т/рік;
      Wc – ваговий коефіцієнт канцерогенного ефекту;

       Р – чисельність населення, що зазнає впливу, доцільно виражати в балах: < 1000 людей – 1 бал; 1000-10 000 – 2 бали; > 10 000-100 000 – 3 бали; понад 100 000 – 4 бали.
Таблиця 5.1
Вагові коефіцієнти для оцінки канцерогенних ефектів
	Діапазон змін величин фактора канцерогенного потенціалу SFi
	Ваговий коефіцієнт (Wс) залежно від величини фактора канцерогенного потенціалу SFi

	< 0,005
	10

	0,005 - < 0,05
	100

	0,05 - <0,5
	1000

	0,5 - <5,0
	10 000

	5,0-50,0
	100 000

	>50,0
	1 000 000


Приклад розрахунку НRIс:

1) дозволений викид/ПДВ речовини X на рік становить 17 тонн;

2) SF цієї речовини дорівнює 1,4 (мг/кг-день)-1;

3) населення, що знаходиться під впливом, 50 000 чоловік.
Звідси
НRIс = 17·10000·3/10000 = 51,0.
Ранговий коефіцієнт неканцерогенної небезпеки викиду (НRI) обчислюється за формулою:

НRI = Е·W·Р/10000, 



(5.2)
де W – в даному випадку ваговій коефіцієнт неканцерогенної небезпеки.
Таблиця 5.2

Вагові коефіцієнти для оцінки неканцерогенних ефектів

	Діапазон змін величин референтної концентрації (RfС)
	Ваговий коефіцієнт (W) залежно від величини референтної концентрації

	< 0,000175
	100 000

	0,000175 - < 0,00175
	10 000

	0,00175 - <0,0175
	1000

	0,0175 - <0,175
	100

	0,175 - 1,75
	10

	> 1,75
	1


Завдання 1. Розподілити речовини відповідно до потенційної канцерогенної небезпеки викидів.

Завдання 2. Відібрати 12 найбільш пріоритетних речовин з урахуванням їх неканцерогенної відносної небезпеки.
Попередні розрахунки свідчать, що під впливом речовин, наведених у таблиці 5.3 під номерами: 1, 2, 3, 4, 8, 9, 10, 22, знаходиться 120 тис. осіб, а під впливом інших речовин – 90 тис. осіб.
Таблиця 5.3
Вихідні дані для ідентифікації небезпеки речовин
	№
	Найменування

речовин
	Саs
	Дозволений

викид

(ПДВ)
 т/рік
	ГДКc.c.
мг/м3
	RfC,

мг/м3
	SFi, (мг/кг·сут)-1
	HRI
	HRIc
	Ранг 
по
HRI
	Ранг 
по

HRIc
	Спрямованість дії (органи-системи)

	1
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	
	10
	11
	12
	13

	1.
	Азоту діоксид
	10102-44-0
	2421,2285
	0,04
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Аміак
	7664-41-7
	0,7462
	0,05
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Сірки діоксид
	7446-09-5
	64211,737
	0,05
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	Сірководень
	7783-06-4
	237,3179
	0,002
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	Водень фтористий
	7664-39-3
	0,1063
	0,005
	
	
	
	
	
	
	

	б.
	Вуглецю оксид
	630-08-0
	48607,622
	3
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	Фториди
	16984-48-8
	0,0183
	0,01
	
	
	
	
	
	
	

	8.
	Бензол
	71-43-2
	13,2062
	0,1
	
	
	
	
	
	
	

	9.
	Ксилол
	1330-20-7
	3,4042
	(0,2)
	
	
	
	
	
	
	

	10.
	Толуол
	108-88-3
	13,1626
	0,6(р)
	
	
	
	
	
	
	

	11.
	Етилбензол
	100-41-4
	0,3318
	0,02 (Р)
	
	
	
	
	
	
	

	12.
	Спирт бутиловий
	71-36-3
	0,0001
	0,1(Р)
	
	
	
	
	
	
	

	13.
	Спирт метиловий
	67-56-1
	10,5791
	0,5
	
	
	
	
	
	
	

	Прродовження табл. 5.3 

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	14.
	Спирт етиловий
	64-17-5
	1,1537
	(5,0)
	
	
	
	
	
	
	

	15.
	Бутилацетат
	123-86-4
	0,6708
	(0,1)
	
	
	
	
	
	
	

	16.
	Формальдегід
	50-00-0
	1,015
	0,003
	
	
	
	
	
	
	

	17.
	Ацетон
	67-64-1
	0,7138
	0,35
	
	
	
	
	
	
	

	18.
	Метилмеркаптан
	74-93-1
	0,00006
	Е-06
	
	
	
	
	
	
	

	19.
	Бензин нафтовий
	
	9,6861
	1,5
	
	
	
	
	
	
	

	20.
	Гас
	8008-20-6
	165,8881
	1,2
	
	
	
	
	
	
	

	21.
	Алюмінію оксид
	1344-28-1
	1,8557
	0,01
	
	
	
	
	
	
	

	22.
	Марганець і його

з'єднання
	7439-96-5
	0,1501
	0,001
	
	
	
	
	
	
	

	23.
	Нікелю оксид
	1313-99-1
	0,00007
	0,0001
	
	
	
	
	
	
	

	24.
	Свинець
	7439-92-1
	0,0024
	0,0003
	
	
	
	
	
	
	

	25.
	Хром VI
	185640-29-9
	0,0035
	0,0015
	
	
	
	
	
	
	

	26.
	Сажа
	1333-86-4
	602,774
	0.05
	
	
	
	
	
	
	

	27.
	Бенз(а)пірен
	50-32-8
	0,0004
	0,1/100
	
	
	
	
	
	
	

	28.
	Завислі частинки
	
	142,8993
	0,15
	
	
	
	
	
	
	


5.2. Практична робота № 2. Оцінка канцерогенного ризику для здоров’я населення
В атмосферному повітрі житлового району м. N з населенням 120,000 чоловік за результатами моніторингу виявлено хімічні речовини, що володіють канцерогенною дією, які надходять в атмосферу з викидами підприємств та автотранспорту. Середньорічні концентрації цих речовин і фактори їх канцерогенного потенціалу (фактори нахилу) представлені в таблиці 5.4.
Таблиця 5.4

Вихідні дані для розрахунку індивідуального канцерогенного ризику
	Речовина
	С, мг/м3
	SF, (мг/кг·день)-1
	ICR
	% вкладу
	Ранг

	Ацетальдегід
	0,006
	0,0077
	
	
	

	Бензол
	0,15
	0,027
	
	
	

	Бенз(а)пірен
	0,0000007
	3,1
	
	
	

	1,3 - бутадієн
	0,0038
	1,8
	
	
	

	Кадмій
	0,0003
	6,3
	
	
	

	Нікель
	0,00005
	0,84
	
	
	

	Свинець
	0,0003
	0,042
	
	
	

	Формальдегід
	0,006
	0,046
	
	
	

	Хром VI
	0,0001
	41,0
	
	
	

	Сума
	
	
	
	
	


Завдання
1. Розрахувати індивідуальний канцерогенний ризик для населення району м. N протягом усього життя з використанням факторів канцерогенного потенціалу (SF) за формулою:
ICR = LADD×SF, 




(5.3)

де ICR – індивідуальний канцерогенний ризик для населення протягом усього життя (70 років);

      LADD – середня добова доза, мг/(кг·день), що розраховується за формулою:
LADD = [C × CR × ED × EF] / [BW × AT × 365], 

(5.4)

де С – концентрація речовини в атмосферному повітрі, мг/м3 (стовпець 2 табл. 5.4);
      СR – швидкість надходження повітря, м3/день, 20 м3; 
      ED –  тривалість впливу, роки, 70 років; 
      ЕF –  частота впливу, днів/рік, 365 днів;
     ВW –  маса тіла людини, кг, 70 кг;

     АТ –  період осереднення експозиції (для канцерогенів АТ = 70 років); 
     365 –  число днів у році;

      SF –  фактор канцерогенного потенціалу (див. табл. 5.4, стовпець 3).
2. Розрахувати сумарний канцерогенний ризик для інгаляційного шляху надходження від усіх дев'яти канцерогенів в атмосферному повітрі за формулою:
Rtotal = R1 + R2 + … Rn, 




(5.5)
де Rtotal – сумарний канцерогенний ризик для інгаляційного шляху надходження;

       R1, R2, Rn –  канцерогенний ризик від кожної речовини суміші.
3. Провести ранжирування речовин залежно від відсоткового внеску в сумарний канцерогенний ризик.

4. Розрахувати річний популяційний канцерогенний ризик для всього району за формулою:
PСR = ICR×N / 70, 




(5.6)
де N = 120,000 жителів.
5.3. Практична робота № 3. Оцінка ризику для здоров’я населення від дії зважених частиць
Задача 1.

У місті N з населенням 350,000 жителів виявлено 7 стаціонарних джерел забруднення (промислових підприємств) повітряного середовища, у викидах яких присутні зважені частки (TSP). У зв'язку з тим, що при проведенні моделювання розсіювання цих компонентів забруднення повітря, прогнозовані концентрації розрізнялися на території міста, вся територія була підрозділена на так звані рецепторні точки (мікрорайони) з проживаючим у них населенням. Грунтуючись на даних карти щільності населення, було вибрано на території міста 10 рецепторних точок (10 виділених мікрорайонів з проживаючим населенням). Чисельність населення в кожній рецепторній точці склала 10% від населення міста, тобто 35,000 осіб. З урахуванням різної щільності населення, площа, відповідна кожної з рецепторних точок, була різною.
Завдання
1. Розрахувати індивідуальний коефіцієнт (SF) ризику смертності від впливу часток розміром менше 10 мкм (РМ10) з урахуванням регіональних параметрів: рівень смертності, тривалість життя і кількість населення в місті за умови, що добова смертність зростає на 0,5% на кожні 10 мкг/м3 РМ10.

Індивідуальний коефіцієнт ризику (SF), що відображає число додаткових випадків смерті протягом усього життя із зростанням концентрації TSP (фракції РМ10) на кожні 10 мкг/м3, розраховується за формулою:
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де IRM – передбачуваний рівень добової смертності у місті N, пов'язаної з впливом концентрації 10 мкг/м3 РМ10 щодня на все населення міста;
    65 років – очікувана тривалість життя в місті N у обох статей у середньому в 2012 р.;

    365 – число днів у році.
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(5.8)

де 5250 – число випадків смертей у місті N в 2012 р., виходячи з показника 15 осіб на 1000 чоловік та населення 350 000 чоловік;
      0,005 – зростання добової смертності на кожні 10 мкг/м3 РМ10;

      365 – число днів у році;

      N – чисельність населення, яка становила 350 тис. осіб у м. N в 2012 р.
Для розрахунку індивідуального коефіцієнту ризику протягом року, формула (5.8) набуває наступний вигляд:
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 (5.9)

Для розрахунку числа випадків смерті на кожен 1,0 мкг/м3 РМ10 отримана величина ділиться на 10:
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 (5.10)

2. Розрахувати число додаткових випадків смерті в кожній рецепторній точці від концентрації РМ10, зумовленої викидами кожного підприємства за формулою:
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(5.11)

де С – концентрація РМ10 в мкг/м3 за умови, що РМ10 = 0,55·TSР.
     N – кількість населення, що проживає в рецепторній точці (в даному випадку – 35,000 осіб).
3. Розрахувати сумарний рівень ризику від викидів усіх підприємств у кожній рецепторній точці (нижня графа в кінці, кожного стовпця таблиці 5.5).
4. Розрахувати сумарний рівень ризику від викидів конкретного окремого підприємства по всім рецепторним точкам (остання права графа таблиці 5.5 в кінці кожного рядка).
5. Розрахувати сумарний рівень ризику від викидів усіх підприємств і по всім рецепторним точкам (виділено жирним шрифтом у правому нижньому куті таблиці 5.5).

6. Зробити висновки, необхідні надалі для прийняття ефективних регулюючих заходів.
У таблиці 5.6 представлені вихідні дані для розрахунку ризиків.

Таблиця 5.5
Число додаткових випадків смерті на рік від впливу РМ10 в різних рецепторних точках від викидів кожного підприємства

	Код підприємства
	Додаткове число випадків смерті на 35,000 населення в рецепторних точках

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	Сума

	Х1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Х7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Сума
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Сума


Таблиця 5.6
Рівні концентрацій TSP в рецепторних точках для розрахунку додаткових випадків смерті від впливу РМ 10
	Код підприємства
	Додаткове число випадків смерті на 35,000 населення в рецепторних точках

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	Х1
	140
	125
	90
	50
	-
	20
	80
	75
	110
	100

	Х2
	60
	90
	130
	120
	50
	30
	-
	40
	100
	120

	Х3
	-
	30
	70
	120
	120
	80
	40
	90
	50
	70

	Х4
	-
	20
	50
	80
	130
	110
	70
	100
	90
	90

	Х5
	20
	25
	15
	50
	110
	120
	80
	130
	90
	110

	Х6
	30
	20
	10
	30
	80
	140
	110
	120
	80
	60

	Х7
	40
	40
	20
	-
	50
	90
	100
	80
	50
	40


Задача 2.
У місті N планується будівництво автомагістралі для зниження інтенсивності руху автотранспорту в центральних районах міста. Траса нової автомагістралі пройде по периферійних районах і може призвести до зміни забруднення атмосферного повітря на деяких територіях житлової зони, де проживає населення.
Завдання

Оцінити наслідки будівництва автомагістралі щодо впливу на здоров'я населення у зв'язку з перерозподілом транспортних потоків в місті N. Для досягнення поставленої мети в якості моделі використовувати:
- дитяче населення, як найбільш чутливу групу;

- діоксид азоту – як индикаторну речовину, що міститься в викидах автотранспорту; вибір цієї речовини обумовлений наявністю фактора нахилу (SF), встановленого в епідеміологічних дослідженнях з впливу на показники здоров'я дитячого населення.
Для адекватної порівняльної оцінки забруднення атмосферного повітря діоксидом азоту в даний час і після введення нової транспортної магістралі єдино прийнятним способом може з'явитися метод математичного моделювання розсіювання атмосферних забруднювачів. 
При розрахунках викидів діоксиду азоту розглядалися 5 груп автотранспортних засобів, що беруть участь в русі: 
-легкові автомобілі з виділенням частки іномарок; 
- вантажні дизельні; 
- вантажні бензинові з урахуванням частки малотоннажних автомобілів; 
- автобуси бензинові та дизельні.

Враховувалися швидкісні характеристики транспортних потоків (з діапазону швидкості руху: < 45 км/год, 45-60 км/год, > 60 км/год) і затримки транспорту на світлофорних об'єктах.

Розрахунки середньорічних концентрацій діоксиду азоту проводилися для 500 рецепторних точок всієї досліджуваної території міста. З цією метою вся територія ділилася прямокутною сіткою з кроком, рівним 500 м. Виходячи з цього, можна було б розрахувати ризики для здоров'я дитячого населення в кожній з цих точок. Враховуючи значну величину території, на якій проводилося дослідження, така ступінь деталізації була б скрутна для порівняльного аналізу ризиків.

Тому отримані в 500 рецепторних точках концентрації за допомогою інтерполятора представлялися у вигляді ізоліній середньорічних полів концентрацій діоксиду азоту в атмосферному повітрі на досліджуваній території і оцінка ризику проводилася по муніципальних районах. У кожному з них виділялися поля концентрацій і чисельність дитячого населення під їх впливом. У таблиці 5.7 представлені середні концентрації діоксиду азоту по 10 муніципальним районам.
Приріст кількості випадків захворювань нижніх дихальних шляхів у дітей проводився відповідно з умовою, що на кожні 10 мкг/м3 діоксиду азоту ця величина зростає на 6,6% (оцінювалися концентрації вище RfC, яка для діоксиду азоту становить 40 мкг/м3). Фонова захворюваність нижніх дихальних шляхів у дітей дорівнювала в місті 10 випадків на 1000 дітей.
Приклад розрахунку:

- при концентрації діоксиду азоту 110 мкг/м3 прогнозується збільшення числа випадків захворювань нижніх дихальних шляхів у дітей на 46,2% з урахуванням перевищення референтної концентрації 40 мкг/м3;

- якщо фонова захворюваність складає 10 випадків на 1000 дітей, то прогнозується 4,62 додаткових випадків захворювань на 1000 дітей або 6,93 (приблизно 7 випадків) на 1500 дітей, що проживають в 1 мікрорайоні (див. табл. 5.7).
Таблиця 5.7
Середньорічні концентрації діоксиду азоту в мкг/м3 в муніципальних районах

	Район
	Концентрації діоксиду азоту до будівництва (в даний час)
	Концентрації діоксиду азоту після будівництва
	Кількість дитячого населення

	Центр

	1
	110
	60
	1500

	2
	120
	80
	2300

	3
	90
	50
	1800

	4
	100
	50
	1000

	5
	70
	30
	1100

	Периферія

	6
	40
	50
	2100

	7
	50
	60
	1900

	8
	60
	80
	2400

	9
	30
	50
	1400

	10
	20
	40
	2500

	Сума
	
	
	18000


Завдання:

1. Розрахувати число додаткових випадків захворювань нижніх дихальних шляхів у дітей в даний час і після будівництва автомагістралі в кожному з мікрорайонів.
2. Розрахувати сумарну кількість додаткових випадків захворювань нижніх дихальних шляхів у дітей в центральних мікрорайонах, в периферійних мікрорайонах і в цілому по місту в даний час і після будівництва магістралі.

3. Оцінити наслідки будівництва в цілому для міста і виявити ті мікрорайони, де ситуація погіршилася.

4. Дати висновок про сформовану ситуацію.
Таблиця 5.8 
Макет таблиці для укладення
	Район
	Число додаткових випадків захворювань до будівництва (в даний час)
	Число додаткових випадків захворювань після будівництва
	Кількість дитячого населення

	Центр

	1
	
	
	1500

	2
	
	
	2300

	3
	
	
	1800

	4
	
	
	1000

	5
	
	
	1100

	Сума
	
	
	7700

	Периферія

	6
	
	
	2100

	7
	
	
	1900

	8
	
	
	2400

	9
	
	
	1400

	10
	
	
	2500

	Сума
	
	
	10300

	Сума
	
	
	18000


5.4. Практична робота № 4. Вправа по управлінню ризиком
Завдання
Визначте, який з двох інвестиційних проектів переважніше для реалізації з точки зору показника економічної ефективності витрат («витрати-ефект»), якщо скорочення викидів твердих частинок становить за проектом А 1000 т на рік, за проектом В – 2000 т на рік, а зниження ризику для проекту А – 60 смертей на рік, для проекту В – 71 смерть на рік. Термін життя обох проектів 10 років. Капітальні витрати здійснюються за один рік (рік 1) і становлять для проекту А 100 тис. долл., для проекту В 130 тис. долл. Поточні витрати (виникають в період 1-10 років) складають за проектом А – 10 тис. долл. на рік, за проектом В – 7 тис. долл. на рік. Ставка дисконтування 20%.
Додаткове завдання:

1.  Що зміниться, якщо ставка дисконтування знизиться до 5%? А якщо вона зросте до 40%?

2.  Який проект стане більш перспективним, якщо за рахунок субсидії від держави капітальні витрати за проектом А знизяться до 80 тис. долл., а за проектом В – до 100 тис. долл.?

3.  Що відбудеться, якщо в поточні витрати по кожному проекту доведеться додати витрати на виплати з обслуговування кредиту – додатково по 5 тис. долл. на рік?

4.  Припустимо, у результаті реалізації кожного проекту знижується плата за викиди забруднюючих речовин. Розрахуйте, як зміняться показники ефективності проектів, якщо зниження щорічних платежів складе 1 долл. за тонну викидів твердих частинок в рік.

5.  Уявіть, що у підприємств, які мають реалізовувати проекти, немає власних коштів на капітальні вкладення. Тому у фінансуванні проектів вирішили взяти участь міжнародні організації, які готові надати пільгові кредити для покриття капітальних витрат. Визначте, який проект ефективніше, якщо виплата відсотків по кредитах здійснюється так: 10% на рік у перші 3 роки і 15% на рік у наступні 7 років за проектом А; 7% на рік в перші 5 років і 20% на рік у наступні 5 років за проектом В.
Таблиця 5.9
Допоміжна таблиця для розрахунку ефективності проектів
	Рік
	Капітальні витрати, тис. долл.
	Поточні витрати, тис. долл.
	Сумарні витрати на рік, 
тис. долл.
	Наведені витрати на рік, 
тис. долл.
	Зниження ризику, випадків на рік

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	Всього
	
	
	
	
	

	Ставка дисконту =
	
	%
	
	
	

	Щорічні наведені витрати APVC =
	
	тис. долл.
	
	
	

	Ефективність витрат =
	
	тис. долл./од. зниження ризику
	
	
	


Формула для розрахунку щорічних наведених витрат:
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(5.12)
де r – ставка дисконту;

    T – час реального проекту;

    Ki – капітальні витрати;

    C – поточні витрати.
Чисельний приклад

Тут розглядається приклад порівняння двох проектів (назвемо їх проект А на підприємстві А і проект В на підприємств В) щодо зниження ризику, обумовленого забрудненням атмосферного повітря зваженими частинками. Мета цього прикладу – показати, як за допомогою критерію питомих витрат на зниження ризику вибрати більш ефективний проект для реалізації. Відповідно до порядку проведення оцінки ефективності витрат розіб'ємо цей приклад на п'ять етапів.
Етап 1. Оцінка базового ризику, обумовленого викидами зважених частить підприємствами А і В, до реалізації інвестиційних проектів проводиться відповідно до «Методики оцінки ризику». У результаті оцінки ризику отримуємо, що (наприклад) базовий ризик від викидів зважених частиць підприємства А становить 300 очікуваних смертей на рік серед населення всього міста і базовий ризик підприємства В становить 250 смертей на рік. Річні викиди суми зважених частиць становлять 5000 т/рік для підприємства А і 7000 т/рік для підприємства В.
Етап 2 починається з ідентифікації заходів щодо зниження викидів зважених частиць на підприємствах А і В. Припустимо, що для подальшого аналізу відібрано два інвестиційні проекти на підприємствах А і В відповідно, термін реалізації яких становить 10 років. Припустимо, що в результаті реалізації проектів очікується знизити річні викиди суми зважених частиць на dTSP (A) = 1000 т/рік для проекту А і dTSP (B) = 2000 т/рік для проекту В. Тоді зниження ризику складе 
dR (A) = 300·1000/5000 = 60 смертей на рік,

та

dR (B) = 250·2000/7000 = 71 смерть на рік.
Етап 3. Розглянемо обчислення річної чистої дисконтованої вартості проектів більш докладно. Припустимо, що обидва проекти розраховані на десять років, причому всі капітальні витрати К здійснюються на початку періоду 0, а поточні витрати С0 ... С9 однакові між собою і дорівнюють С і здійснюються в кінці кожного періоду. Чисельні значення витрат у мільйонах приймемо К (А) = 100, С (А) = 10, К (В) = 130, С (В) = 7.
Розглянемо ситуацію, коли обидва підприємства беруть кредит для фінансування капітальних витрат К0. Умови позики наступні: передбачається, що фірма бере займ величиною К0 в період 0 за реальною ставкою відсотка Е>r. І сам займ, і витрати на забезпечення фінансування повинні бути повернуті десятьма рівними частками х від 0 до 9 періоду часу (наприкінці кожного періоду)
. Ця концепція «амортизації »позики. 
Величина виплати х по всіх періодах часу визначається з таблиць амортизації позик.
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Амортизаційні таблиці та комп'ютерні програми, такі як Excel і QuattroPro дозволяють легко розрахувати z (E, n) практично в кожній ситуації. Для цього необхідно знати тільки ставку відсотка Е і час, на який видано позику n.
Щорічна виплата по позиці х є номінальний платіж в кожний з 10 періодів виплати позики. Тоді чиста дисконтована вартість позики (капітальні та фінансові витрати), які ми позначаємо тепер як PVC(х) обчислюється за допомогою наступної формули:
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 (5.14)
У цьому випадку PVC(x) більше, ніж К0 через те, що підприємство несе додаткові витрати щодо забезпечення фінансування проекту.

Коли ми включаємо витрати щодо забезпечення фінансування проекту в обчислення повної вартості проектів, тоді ми повинні замінити К0 на PVC(x) у рівнянні (5.10) для визначення витрат на проект. Цей метод дає можливість зробити порівнянними витрати з будь-яким проектом з будь-якими умовами позики.
У рівнянні (5.12) передбачається, що х повинно сплачуватися в кінці кожного періоду. Якщо це відповідає тому, що поточні витрати С також сплачуються в кінці кожного періоду (включаючи період 0), тоді ми можемо записати амортизовані витрати за проектом в кінці кожного року як:
APVC=C+x=C+z(E,n)K0,




(5.15)
де коефіцієнт z(E, n) визначається з рівняння (5.11). Це і є аналог річної чистої дисконтованої вартості проекту.
Приймемо ставку відсотка Е = 20%. Тоді обчислені за допомогою формул (5.11), (5.12) річні витрати за проектами будуть рівні APVC(A) = 33,85, APVC(B)=38,00.
Етап 4. Питомі витрати на скорочення ризику, визначені як APVC / dR рівні для проекту A
APVC (A) / dR (A) = 33,85/60 = 0,56,
для проекту В 
APVC (B) / dR (B) = 38/71 = 0,53.
Етап 5. Для розстановки пріоритетів потрібно порівняти питомі витрати, обчислені в попередньому кроці. Оскільки питомі витрати на скорочення ризику за проектом В виявляються менше, то його слід визнати більш ефективним. Це означає, що проект В має бути реалізований у першу чергу, якщо метою управління є максимальне скорочення ризику з найменшими витратами.
Результати проведеного аналізу підсумовані у таблиці 5.10.

Таблиця 5.10

Приклад аналізу ефективності витрат
	Кроки управління ризиком
	Позначення
	Підприємство А
	Підприємство В
	Одиниця виміру

	Крок 1

	Базові викиди
	TSP
	5000
	7000
	тонн на рік

	Базовий ризик
	R
	300
	250
	додаткових смертей на рік

	Кроки управління ризиком
	Позначення
	Підприємство А
	Підприємство В
	Одиниця виміру

	Крок 2

	Скорочення викидів
	dTSP
	1000
	2000
	тонн на рік

	Скорочення ризиків
	dR
	60
	71
	додаткових смертей на рік

	Крок 3

	Капітальні витрати, 0 р
	K0
	100
	130
	млн. руб., одноразово

	Поточні витрати 0-9 рр.
	C0…C9
	10
	7
	млн. руб., на рік

	Ставка відсотка (ціна кредиту)
	r
	10%
	10%
	відсотки

	Ставка відсотка (банківська)
	E
	20%
	20%
	відсотки

	Річні витрати
	APVC
	33,85
	38,00
	млн.руб.

	Крок 4

	Питомі витрати на одиницю ризику, що вдалося 
запобігти
	APVC/dR
	0,56
	0,53
	млн. руб. за запобігання смерть


5.5. Практична робота № 5. Оцінка ймовірності виникнення злоякісного новоутворення у людини при диханні забрудненим повітрям, споживанні забрудненої води та їжі [18]
Досить чіткі принципи, що лежать в основі теорії ризику, дозволили розробити адекватний і відносно простий апарат для розрахунку характеристик ризику на практиці.

Центральною характеристикою в таких розрахунках виступає доза I, яка визначається як усереднена кількість хімічної речовини, що потрапляє до організму людини (у мг на 1 кг ваги тіла в середньому за добу) та розраховується за формулою:
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(5.16)
де С– концентрація хімічної речовини у середовищі, мг/м3, мг/л, мг/кг;

     CR – обсяг носія хімічної речовини, що контактує з організмом людини протягом доби;

     EFD – тривалість періоду контакту, яка зазвичай розраховується з використанням двох характеристик: EF – частоти впливу, днів/рік; ED – тривалість впливу, років;  

     BW – вага тіла, кг; 

     AT – тривалість усередненого періоду в днях, яка дорівнює 365 днів/рік.

У практичних розрахунках у формулі (5.16) враховуються специфічні особливості контакту людського організму із забрудненим середовищем.

Для короткострокового, але інтенсивного контакту (у випадку значної концентрації речовини в середовищі) формула (5.16) може бути приведена до наступного виду:  
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       (5.17)

Зокрема, для оцінок дози хімічної речовини, що потрапила в організм людини при диханні забрудненим повітрям, використовується наступна формула:
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де Сср – середня концентрація забруднювача в повітрі, мг/м3;

    IR – об’єм повітря, що вдихається протягом години, м3/год;

    ET – тривалість контакту, годин.

У випадку споживання забрудненої води формула (5.16) трансформується у формулу:
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     (5.19)

де CW – концентрація забруднювача у воді, мг/л;

     IR – кількість води, що випивається протягом дня, л/день;

    ED – тривалість впливу, років.

У випадку контакту шкіряного покриву людини із забрудненою водою (наприклад, при купанні) використовують наступну формулу:
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де SA – площа поверхні шкіри, що контактує з водою, см2; 

     PC – специфічна характеристика, що визначає проникність шкіри для даного хімічного елемента, см/годину;

     EF – частота впливу, разів/рік;

     CF – коефіцієнт, 1 л/1000 см3.

Для оцінки кількості забруднювача, що потрапив в організм людини разом з їжею (наприклад, із забрудненою рибою), формула (5.16) приводиться до такого виду:
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де  CF – концентрація забруднюючої речовини в їжі, мг/кг;

      IR – усереднена кількість їжі, що з'їдається за один прийом їжі, (кг/раз);

      FI – специфічна безрозмірна характеристика, що визначає особливості сприйняття організмом хімічної речовини з їжі;

     ET – частота прийому їжі, разів/рік;

     ED – тривалість впливу, років;

     BW – вага тіла, (кг);

     AT – тривалість усередненого періоду в днях.

Аналогічні формули застосовуються при оцінюванні доз, отриманих при поглинанні забрудненого м'яса, фруктів і у випадках інших різноманітних контактів забруднювачів з організмом людини.

При масових контактах людей із забрудненим середовищем для оцінювання усередненої дози в практичних розрахунках використовують усереднені характеристики контактів. Зокрема, у випадку вживання забрудненої питної води IR = 2л для дорослого населення. При оцінюванні величини дози, отриманої під час купання у водоймі, частота купання приймається такою, що дорівнює 7 разів на рік; поверхня шкіри, що контактує з водою, приймається залежно від віку (вона зростає від 0,7 м2 у дітей до шести років, до 1,9 м2 у дорослих). Усереднена кількість риби, що з'їдається за один прийом їжі, прийнята такою, що дорівнює 0,113 кг; середня вага людини приймається такою, що дорівнює 70 кг, середня тривалість життя – 70 років і т.ін. 
Задача 1.
Оцінити ймовірність виникнення злоякісного новоутворення у людини при споживанні забрудненої бензолом води з приватного колодязя (відомо, що вплив бензолу може привести до захворювання лейкемією).
Приймемо наступні вихідні дані: концентрація бензолу у воді колодязя 0,000875 мг/л; вага людини, що зазнає впливу, 70 кг; частота споживання 70 днів на рік; тривалість впливу 70 років (тобто все життя). Таким чином, це хронічний вплив. Протягом всього часу людина споживає щодня 2 л води (на думку гігієністів, це середня норма споживання води для дорослого населення). Період усереднення дорівнює 70 рокам при частоті 365 днів на рік. 
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Тепер розрахуємо ризик, використовуючи для бензолу умовне значення, тобто SF=0,029 (мг/кг на день)-1. Скористаємося для цих цілей формулою:
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Таким чином, шанс занедужати лейкемією при даному режимі споживання забрудненої бензолом води є приблизно в 140 людей з мільярда.
5.6. Практична робота № 6. Оцінка ризику для здоров’я людини від неканцерогенного впливу [18]
Задача 1. 
Розрахувати ризик від неканцерогенного впливу забрудненої води з колодязя, що містить фенол (небезпечний для нирок і печінки), нітробензол (небезпечний для багатьох органів і систем) і ціанід (впливає на функцію щитовидної залози) у концентраціях 3,5; 0,0035 і 0,0105 мг/л відповідно. 
Для цього за формулою (5.19) розрахуємо добові дози хронічного впливу, використовуючи інші вихідні дані - при щоденному споживанні води, тобто 365 днів на рік, і позначимо їх через Е:
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За формулою (5.23) розрахуємо коефіцієнти шкоди для кожного забруднювача, використовуючи умовні значення Rfd=0,6 мг/кг на день – для фенолу, Rfd=0,0005 мг/кг на день – для нітробензолу та Rfd=0,002 мг/кг на день – для ціаніду (НІ в цьому випадку буде означати відношення до граничного значення а, отже, відносну шкоду):
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де HI – індекс ризику; 

     E=I=CDI – усереднена доза; 

     RfD – гранична доза.

Суть формули (5.23) полягає в наступному: якщо Е>RfD, тобто Н1>1, то при збереженні існуючого рівня впливу можуть існувати неканцерогенні ефекти, тобто захворюваність населення (що не пов'язана з раком) може перевищити середній рівень. Як правило, чим більше значення HI (при HI>1), тим більший рівень захворюваності можна чекати. Але тут слід враховувати, що HI не можна інтерпретувати як статистичну або імовірнісну характеристику. Іншими словами, значення HI = 0,01 не означає, що існує один шанс із 100 занедужати. Аналогічно теорія ризику не пов'язує при HI>1 рівень захворюваності з величиною цього показника.
 Таким чином, значення HI можна розглядати скоріше в якості порядкової характеристики очікуваної захворюваності.
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За формулою (5.24) розрахуємо загальний індекс (НІзаг.) шкоди від споживання забрудненої води з даного колодязя як суму коефіцієнтів, розрахованих нами для кожної з речовин, що виявляє неканцерогенний вплив:
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(5.24)

де Risk – сумарна характеристика ризику (імовірність занедужати раком або індекс ризику у випадку неканцерогенних впливів);

Riski – відповідна приватна оцінка ризику, і=1, 2, 3, …, n, де індекс i означає порядковий номер впливу. 
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Звідси можна зробити висновок, що шкоди здоров'ю в цьому випадку немає, оскільки кожний з коефіцієнтів шкоди окремо (НІ) та індекс шкоди загальний (НІзаг.) менші за одиницю.
Задача 2.

Розрахувати індекс шкоди від вживання в їжу риби, забрудненої фенолом. Приймемо концентрацію фенолу в рибі 0,107 мг/кг. Частка забрудненого продукту в загальному обсязі риби, що споживається, дорівнює 0,8. Середнє споживання риби в їжу, на думку гігієністів, 6,5 г/день при частоті впливу 365 днів/рік. Тривалість впливу будемо вважати такою, що дорівнює 70 рокам, вага тіла 70 кг. Час усереднення – 70 років, 365 днів/рік. 
Визначимо добову дозу хронічного впливу — Е:
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RfD дорівнює 0,6 мг/кг на день. Тоді, скориставшись формулою (5.23), розрахуємо індекс шкоди, що пов'язана з хронічним вживанням у їжу такої риби:
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Таким чином, можна зробити висновок, що у цьому випадку фенол, який є небезпечним для нирок і печінки, при даній концентрації в рибі може викликати неканцерогенний ефект і завдати шкоди здоров'ю людини.
5.7. Вихідні дані до виконання індивідуальних та розрахункових завдань

Задача 1. Оцінити ймовірність виникнення злоякісного новоутворення у людини при: 

а) диханні забрудненим повітрям; 

б) споживанні забрудненої води; 

в) споживанні забрудненої їжі. 

Таблиця 5.11

Довідкові дані для оцінювання ризику (стандарти ЕРА 118)

	Речовина
	SF, (мг/кг)-1, 

інгаляційний /

пероральний
	Референтна доза (RfD) неканцерогенного перорального ризику, мг/кг

	А
	Хлороформ
	0,081/0,031
	0,01

	B
	Бензол
	0,029/0,01
	-

	C
	Миш’як
	3,3/1,5
	0,0003

	D
	Альдрин
	4,9/1,7
	0,00003

	E
	Поліхлоровані біфеніли
	0,57/5
	0,00002

	F
	Тіомочевина
	0,021/0,072
	-

	G
	Гідразин
	4,9/3
	-

	H
	ДДТ (дихлордифеніл-трихлоретан)
	0,097/0,34
	0,0005

	I
	Алахлор
	0,016/0,056
	0,01

	J
	Свинець
	0,012/0,0085
	0,0000785

	K
	Хром
	0,012/-
	0,005

	L
	Хлор
	-
	0,1

	M
	Фтор
	-
	0,06

	N
	Мідь
	-
	0,037

	O
	Барій
	-
	0,07

	P
	Алюміній
	-
	0,1

	Q
	Кадмій
	1,8/-
	0,0005

	R
	Формальдегід
	0,006/-
	0,2


Таблиця 5.12 

Вихідні данні

	№ варіанта
	Речовина-забруднювач 
	Інгаляційний шлях надходження до організму (атмосферне повітря)
	Пероральний шлях надходження до організму (вода та їжа)

	
	
	Концентрація забруднювача у повітрі, Ci, мг/м3
	Тривалість контакту, ET, годин
	Об’єм повітря, що вдихається, IR, м3/добу
	Концентрація забруднювача у воді та їжі  
CW (мг/л) = 
CF (мг/кг)
	 Частота споживання забрудненої води, ET, діб/рік 
	Кількість спожитого продукту , IR, г/добу
	Кількість води, що випита протягом доби, IR, л/добу
	Доля забрудненого продукту в загальному обсязі спожитої їжі, FI

	1
	А
	0,017
	12
	20
	0,0086
	70
	6,5
	2
	0,8

	2
	B
	0,01
	8
	21
	0,00031
	100
	93
	1,5
	0,65

	3
	C
	0,04
	4
	22
	0,0072
	350
	7
	2,5
	0,9

	4
	D
	0,091
	12
	21
	0,0036
	180
	5
	2
	0,95

	5
	E
	0,01
	1,5
	20
	0,00021
	200
	60
	1,5
	0,3

	6
	F
	0,0065
	9
	22
	0,045
	50
	6,5
	2
	0,8

	7
	G
	0,004
	1,5
	20
	0,0017
	90
	8
	2
	0,5

	8
	H
	0,016
	19,5
	20
	0,0022
	130
	6,5
	1,5
	0,75

	9
	I
	0,027
	0,5
	21
	0,0003
	160
	1500
	1,5
	0,45

	10
	J
	0,0047
	2
	21
	0,05
	10
	50
	2,5
	0,35

	11
	А
	0,003
	3
	20
	0,021
	21
	100
	3
	0,4

	12
	B
	0,024
	12
	22
	0,013
	35
	400
	1,5
	0,55

	13
	C
	0,026
	8
	20
	0,00044
	110
	20
	2
	0,6


Продовження табл. 5.12
	№ варіанта
	Речовина-забруднювач 
	Інгаляційний шлях надходження до організму (атмосферне повітря)
	Пероральний шлях надходження до організму (вода та їжа)

	
	
	Концентрація забруднювача у повітрі, Ci, мг/м3
	Тривалість контакту, ET, годин
	Об’єм повітря, що вдихається, IR, м3/добу
	Концентрація забруднювача у воді та їжі  
CW (мг/л) = 
CF (мг/кг)
	 Частота споживання забрудненої води, ET, діб/рік 
	Кількість спожитого продукту , IR, г/добу
	Кількість води, що випита протягом доби, IR, л/добу
	Доля забрудненого продукту в загальному обсязі спожитої їжі, FI

	14
	D
	0,0055
	4
	21
	0,00026
	350
	35
	2
	0,7

	15
	E
	0,002
	12
	20
	0,0075
	200
	6,5
	1,5
	0,25

	16
	F
	0,03
	1,5
	22
	0,0035
	250
	93
	2,5
	0,75

	17
	G
	0,007
	9
	20
	0,00027
	257
	45
	2
	0,8

	18
	H
	0,025
	1,5
	21
	0,0048
	80
	25
	1,5
	0,65

	19
	I
	0,0063
	19,5
	20
	0,0017
	145
	200
	1,5
	0,9

	20
	J
	0,003
	0,5
	22
	0,0023
	20
	7,0
	2
	0,95

	21
	А
	0,014
	2
	21
	0,01
	7
	100
	2
	0,3

	22
	B
	0,013
	3
	22
	0,0041
	300
	150
	1,5
	0,8

	23
	C
	0,005
	12
	20
	0,0076
	310
	8
	2
	0,5

	24
	D
	0,02
	8
	21
	0,00025
	14
	45
	2
	0,15

	25
	E
	0,003
	4
	20
	0,00019
	28
	30
	1,5
	0,45

	26
	F
	0,017
	12
	22
	0,00065
	125
	240
	2,5
	0,35

	27
	G
	0,0045
	1,5
	20
	0,0078
	350
	15
	2
	0,1

	28
	H
	0,016
	9
	20
	0,0096
	257
	10
	2
	0,55

	29
	I
	0,002
	1,5
	21
	0,00034
	90
	50
	1,5
	0,6

	30
	J
	0,02
	19,5
	20
	0,17
	100
	93
	2 
	0,5


Задача 2. 
Розрахувати ризик від неканцерогенного впливу забрудненої води з колодязя при щоденному споживанні води, тобто ЕТ=365 днів на рік. Концентрації та перелік забруднюючих речовин наведено у табл. 5.13, інші вихідні дані див. у табл. 5.11, 5.12 до завдання №1.
Таблиця 5.13

Вихідні дані до задачі 2

	№ вар.
	Назва речовини-забруднювача / концентрація, мг/л

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	A / 0,001
	C / 1,5
	D  /  0,005
	E  /  0,353

	2
	H / 0,035
	I / 0,345
	J  /  1,6
	K  /  0,0012

	3
	L / 0,0002
	M / 0,267
	N /  0,12
	O /  0,168

	4
	P / 0,015
	Q / 0,012
	R  / 0,08
	A  /  0,0014

	5
	A / 0,0101
	H / 0,678
	L /  5,0
	P /  0,0033

	6
	C / 0,003
	I / 0,0012
	M  / 0,0032
	Q / 0,087

	7
	D / 0,085
	J / 0,009
	N  /  0,27
	R / 1,202

	8
	E / 0,0018
	K / 0,0101
	O  /  0,048
	A  /  2,3

	9
	A / 0,008
	J / 0,0012
	N  /  0,0031
	P  /  5,0

	10
	C / 0,165
	K / 0,078
	L  /   0,014
	Q / 0,9

	11
	A / 0,025
	K / 2,0
	H  /  0,4
	J / 0,0901

	12
	C / 0,16
	H / 1,01
	M / 0,1012
	R / 0,315

	13
	D / 1,1
	L / 0,0017
	P / 0,0166
	K  /  0,0402

	14
	L / 0,006
	J / 0,0275
	R  /  0,45
	E / 0,0015

	15
	N / 0,09
	Q / 0,0305
	I  /  0,233
	C  /  0,549

	16
	R / 0,0045
	I  / 0,689
	K  /  0,085
	E / 0,0301

	17
	P / 0,075
	Q  /  0,333
	N / 0,0089
	C / 0,112

	18
	A / 0,9
	H  /  0,0121
	L /  0,5
	Q  /  0,0104

	19
	C / 0,0101
	I /  0,0034
	H  /  0,85
	Q / 1,202

	20
	D / 0,0011
	J / 0,007
	M  / 0,003
	R / 0,0903

	21
	E / 0,1615
	K /  0,0002
	P /  0,05
	C / 0,141

	22
	L / 0,135
	Q  / 0,00012
	H /  0,027
	I / 1,05

	23
	H / 2,5
	A  /   0,023
	L /  0,0019
	M / 0,0206

	24
	M / 1,0
	R  /  0,087
	P / 2,3
	Q / 0,1075

	25
	P / 0,07
	K  /  1,2
	A / 1,9
	H / 0,2301

	26
	R / 0,0018
	E  /  2,6
	C / 3,0
	I  /  0,0131

	27
	I  / 0,252
	C  /  0,009
	D / 0,0009
	J  / 0,0702

	28
	K / 3,5
	E  / 0,054
	P / 0,0102
	Q  /  0,3051

	29
	D / 0,255
	E /  0,031
	N  /  0,155
	O  /  0,7801

	30
	J / 0,645
	K  / 0,0029
	A  /  0,085
	C  /  0,04


Варіанти індивідуальних завдань
Теоретичні питання [18]
	№ вар.
	№№ питань

	
	1
	2

	1
	Проблеми впровадження ризиків у сфері екологічної безпеки України 
	Оцінювання ризику виникнення аварій на об’єктах підвищеної небезпеки 

	2
	Традиційний та коеволюційний погляди на системні підходи до проблеми керування екологічними ризиками 
	Визначення екологічних ризиків скидання стічних вод (на прикладі конкретного водного об’єкта) 

	3
	Екологічні ризики. Сутність, приклади 
	Постановка задач керування ризиком 

	4
	Оцінка ризику технологій 
	 Від концепції абсолютної безпеки до концепції прийнятного ризику

	5
	Огляд існуючих методів оцінки ризику та безпеки
	Класифікація ризику за ступенем значущості для людини

	6
	Показники безпеки
	Класифікація ризиків за  співвідношенням об'єктів ризику та
 небажаних наслідків

	7
	Оцінки ризику
	Постійний екологічний ризик

	8
	Представлення ризику
	Формування ризику від зовнішньої небезпеки

	9
	Обчислення ризику
	Постановки завдань керування ризиком

	10
	Статистичні показники (невизначеність і чутливість) при оцінюванні ризиків
	Схема кількісної оцінки ризику

	№ вар.
	№№ питань

	
	1
	2

	11
	Екологічний ризик та розвиток суспільства 
	Поняття постійний ризик 

	12
	Значення залежності «концентрація-відповідь» при визначенні ризиків
	Природний ризик, техногенний ризик, екологічний ризик. Екологічні фактори небезпеки

	13
	Шляхи зниження аварійного ризику
	Методи аналізу ризику та небезпеки

	14
	Стратегічні ризики 
	Ризик як кількісний вимір небезпеки

	15
	Основні положення теорії ризику
	Аварійний ризик та його оцінювання

	16
	Техногенні ризики
	Оцінювання екологічного ризику для здоров’я населення

	17
	Методи побудови полів ризиків і розрахунку прямих та непрямих наслідків негативного впливу джерел небезпеки на різні групи ризику
	Використання критеріїв зниження ризику при проведенні      природоохоронних заходів

	18
	Узагальнений алгоритм розрахунку ймовірності ризику загибелі людей при викидах токсикантів
	Точність оцінювання вірогідності та збитку при розрахунках екологічного ризику 

	19
	Оцінка експозиції при визначенні екологічного ризику
	Ризик токсичних ефектів

	20
	Використання критеріїв зниження ризику при проведенні природоохоронних заходів
	Характеристики екологічного ризику

	21
	Ідентифікація  шкідливих факторів при оцінюванні екологічного ризику
	Оцінка ризику, пов’язаного з впливом іонізуючого випромінювання

	№ вар.
	№№ питань

	
	1
	2

	22
	Недостатність і недосконалість використання екологічних показників (ГДР та ГДК) при оцінюванні ризику
	Оцінка структури й ступеня ризику (якісні характеристики експозиції, кількісні характеристики експозиції)

	23
	Ризик впливу факторів навколишнього середовища на здоров'я людини і професійний ризик  (для здоров'я працівників).
	Методи керування екологічними ризиками

	24
	Ідентифікація небезпеки
	Залежності «доза-відповідь» та «концентрація-відповідь» при оцінюванні екологічного ризику

	25
	Методологічні аспекти аналізу аварійного ризику
	Ризик і невизначеність. Точність оцінки ймовірності та збитку

	26
	Взаємозв'язок понять безпека та ризик
	Екологічний ризик як векторна багатокомпонентна величина. Визначення зони ризику та його інтенсивності

	27
	Формування попереднього сценарію впливу та складання переліку потенційно небезпечних хімічних речовин
	Шляхи зниження аварійного ризику

	28
	Класифікація небезпечних факторів і ризиків, що їм відповідають
	Оцінка екологічного ризику, викликаного забрудненням біосфери

	29
	Оптимізація витрат на безпеку, оптимальний ризик
	Показники, що визначають природний, техногенний і соціальний ризики

	30
	Співвідношення понять небезпека, вразливість, ризик
	Оцінка ризику при систематичних викидах і аварійних ситуаціях


Рекомендована література

1. Миронюк С.Г. Опыт создания системной классификации экологического риска // Экологический риск: анализ, оценка, прогноз. Материалы всероссийской конференции. – Иркутск: Изд-во Института географии СО РАН, 1998. – С. 7.
2. Касьяненко А.А. Современные методы оценки рисков в экологии [учебное пособие] / Анатолий Алексеевич Касьяненко. – М: РУДН, 2008. – 270 с.
3. Концептуальні основи системного аналізу ризиків у динаміці управління безпекою складних систем // Соціальні ризики та соціальна безпека в умовах надзвичайних катастроф. Под В.В. Дурдинець, Ю.І. Саєнко, Ю.О. Привалов К.: Стилос, 2001. – 497 с.
4. Куценко С.А. Основы токсикологии / С.А. Куценко. – Санкт-Петербург, 2002. – 207 с.
5. Шахраманьян М.А. Комплексная оценка риска от чрезвычайных ситуаций природного и техногенного характера / М.А. Шахраманьян, В.И. Ларионов, Г.М. Нигметов // Безопасность жизнедеятельности. 2001. № 12. С. 8-14.
6. Р 2.1.10.1920-04. Руководство по оценке риска для здоровья населения при воздействии химических веществ, загрязняющих окружающую среду. – Введ. 2004-03-05. – М: Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека, 2004. – 142 с.

7. Методичні рекомендації. Оцінка ризику для здоров’я населення від забруднення атмосферного повітря: Наказ МОЗ № 184 від 13.04.2007 р. – К., 2007. – 28 с.
8. Health and the environment in the WHO European Region: Situation and policy at the beginning of the 21st century: Fourth Ministerial Conference on Environment and Health (23-25 June, 2004). – Budapest, 2004. – Р. 23-128.
9. Мониторинг качества атмосферного воздуха для оценки воздействия на здоровье человека / ВОЗ. – Копенгаген, 2001. – С. 213-280.

10. Большаков А.М. Оценка и управление рисками влияния окружающей среды на здоровье населения / А.М. Большаков, В.Н. Крутько, Е.В. Пуцилло. – М: Эдиториал УРСС, 1999. – 255 с.

11. МосМР 2.1.9.003-03. Расчет доз при оценке риска многосредового воздействия химических веществ. – М.: Санэпидмедиа, 2003. – 28 с.

12. Качинський А. Системний аналіз визначення пріоритетів в екологічній безпеці України. – Київ: 1995. – 46 с. (Препринт / Національний інститут стратегічних досліджень; №42).
13. Расчет реального и прогнозируемого экономического ущерба здоровью населения, связанного с загрязнением окружающей среды: Методические указания. – Свердловск, 2000. – 34 с.
14. Методичні рекомендації. Оцінка ризику для здоров’я населення від забруднення атмосферного повітря: Наказ МОЗ № 184 від 13.04.2007 р. – К., 2007. – 28 с.

15. Іванов Є.А. Радіоекологічні дослідження: Навч. посібник. – Львів: Видавничий центр ЛНУ імені Івана Франка, 2004. – 149 с.
16. Логвиновский В.Д. Экологическая безопасность. Экологический риск: [учебное пособие] / В.Д. Логвиновский. – Воронеж: ВГУ, 2003. – 32 с.

17. Методичні засади етапу інформування щодо ризику для здоров’я населення від забруднення атмосферного повітря / О.І. Турос, А.А. Петросян, В.І. Степанець, О.М. Картавцев [та ін.] // Охорона здоров’я України. – 2008. – № 1 (29). – С. 240-241.

18. Робоча програма, методичні вказівки та індивідуальні завдання до вивчення дисципліни «Екологічний ризик» для студентів напряму 6.040106 – екологія, охорона навколишнього середовища та збалансоване природокористування / Укл. О.В.Матухно. – Дніпропетровськ: НМетАУ, 2013. – 26 с.
19. Тихомиров Н.П., Потравный И.М., Тихомирова Т.М. Методы анализа и управления эколого-экономическими рисками. - М.: ЮНИТИ-ДАНА, 2003. – 350 с.

20. Шмандій В.М., Солошин І.О. Управління природоохоронною діяльністю: Навч. посібник. – К.: Центр навчальної літератури, 2004. – 296 с.

21. Проблеми впровадження ризиків у сферу екологічної безпеки України 
/ А.М. Сердюк, Е.П. Буравльов, І.О. Черниченко [та ін.] // Довкілля та здоров’я. – 2002. - № 4 (23). – С. 5-8.

22. Измалков А.В. Управление безопасностью социально-экономических систем и оценка его эффективности: Монография. – М.: Компания «Спутник+», 2003. – 442 с. 

23. Экология и безопасность: справочник в 3 томах / Под ред. Н.Г. Рыбальского. - М.: ВНИИПИ, 1993. - Т.3. ч. 1. Технологическая безопасность. - 478 с.

24. Качинський А.Б. Екологічна безпека України: системний аналіз перспектив покращення. - К.: НІСД, 2001. - 312 с.

25. Меньшиков В.В., Швыряев А.А. Опасные химические объекты и техногенный риск: Учебное пособие. - М.: Изд-во МГУ, 2003. - 254 с.

26. Меньшиков В.В. Безопасность жизнедеятельности. Безопасность и экологичность технических систем. - М.: Изд-во МГУ, - 2003.

27. Быков А.А., Мурзин Н.В. Проблемы безопасности человека, общества и природы. – СПб.: Наука, 1997. - 247 с.
28. Хоружая Т.А. Оценка экологической опасности. - М: Книгасервис, 2002. - 208 с.

ДОДТАТКИ
Додаток А

Фактори канцерогенного потенціалу [7]
	Речовина
	CAS
	SFi,(мг/

(кг*доба))-1
	Джерело
	ЕРА
	МАВР

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Азасерин
	115-02-6
	11
	С
	
	2В

	Азатіоприн
	446-86-6
	1,8
	С
	
	1

	Азобензол
	103-33-3
	0,11
	І
	В2
	3

	Акриламід
	79-06-1
	4,5
	І
	В2
	2А

	Акрилонітрил
	107-13-1
	0,24
	І
	В1
	2А

	Актиноміцин D
	50-76-0
	8700
	С
	
	3

	Алар
	1596-84-5
	0,018
	С
	В2
	ND

	Алдрин
	309-00-2
	17
	І
	В2
	3

	Алліл хлористий
	107-05-1
	0,021
	С
	С
	3

	Аміно-2-метилантрахінон,1-
	82-28-0
	0,15
	С
	
	3

	Аміно-6-метилдіпірідилдо(1,2-а:3’,2’-d)імідазол,2-
	67730-11-4
	4,8
	С
	
	2В

	2-Аміно-9Н-піридо[2,3-b]індол
	26148-68-5
	0,4
	С
	
	2В

	Аміно-9-етилкарбазол,3-,гідрохлорид
	6109-97-3
	0,078
	С
	
	

	Аміноазотолуол, о-
	97-56-3
	3,8
	С
	
	2В

	Амінодіпірідо(1,2- а:3’,2’-d)імідазол,2-
	67730-10-3
	1,4
	С
	
	2В

	Амінодіфеніл, 4-
	92-67-1
	21
	С
	
	1

	Амітрол
	61-82-5
	0,91
	С
	
	2В

	Анілін
	62-53-3
	0,0057
	С
	В2
	3

	Араміт 
	140-57-8
	0,025
	І
	В2
	2В

	Аурамін
	492-80-8
	0,88
	С
	
	2В

	Ацетальдегід
	75-07-0
	0,0077
	І
	В2
	2В

	Ацетамід
	60-35-5
	0,07
	С
	
	2В

	Ацетиламінофлуорен
	53-96-3
	3,8
	С
	
	ND

	Ацетофенетидин, п-
	62-44-2
	0,0022
	С
	
	2А

	Бенз[а]антрацен
	56-55-3
	0,31
	N
	В2
	2А

	Бензо[b]флуорантен
	205-99-2
	0,39
	С
	В2
	2В

	Бензо[j]флуорантен
	205-82-3
	0,39
	С
	
	2В

	Бензо[k]флуорантен
	207-08-9
	0,031
	N
	В2
	2В

	Бенз(а)пірен
	50-32-8
	3,1
	N
	В2
	2А

	Бензол
	71-43-2
	0,027
	І
	А
	1

	Берилій
	7440-41-7
	8,4
	І
	В1
	1

	Берилій оксид
	1304-56-9
	7
	С
	
	1

	Берилій сульфат (1:1)
	13510-19-1
	3000
	С
	
	1

	Біс(2-хлорізопроріловий)ефір
	39638-32-9
	0,035
	Н
	С
	

	Біс(2-хлоретиловий)ефір
	111-44-4
	1,15
	І
	В2
	3

	Продовження додатку А


	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Біс(п-хлорфеніл)-1,1-діхлоретилен,2,2-
	72-55-9
	0,34
	С
	В2
	2В

	Біфінелол,2-,натрієва сіль
	132-27-4
	0,003
	С
	
	2В

	Бромдіфеніли
	
	30
	С
	В2
	2В

	Бромдихлорметан
	75-27-4
	0,13
	С
	В2
	2В

	Бромоформ
	75-25-2
	0,0039
	І
	В2
	3

	Брометен
	593-60-2
	0,11
	Н
	В2
	2А

	Бутадієн,1,3-
	106-99-0
	1,8
	І
	А/В2
	2А

	Бутіролактон,бета-
	3068-88-0
	1
	С
	
	2В

	Вінілхлорид 
	75-01-4
	0,3
	Н
	А
	1

	Гексахлоран
	608-73-1
	1,78
	І
	В2
	2В

	Гексахлорбензол 
	118-74-1
	1,6
	І
	В2
	2В

	Гексахлорбутадієн
	87-68-3
	0,077
	І
	С
	3

	Гексахлордібензо-п-діоксин
	34465-46-8
	3300
	С
	
	

	Гексахлордібензо-п-діоксин,1,2,3,4,7,8,-
	39227-28-6
	16000
	Н
	В2
	

	Гексахлордібензо-п-діоксин,1,2,3,7,8,9-
	19408-74-3
	4550
	І
	В2
	3

	Гексахлордібензо-п-діоксин,1,2,3,6,7,8-
	57653-85-7
	16000
	Н
	В2
	3

	Гексахлордібензофуран,1,2,3,4,7,8-
	70648-26-9
	16000
	Н
	В2
	

	Гексахлордібензофуран,1,2,3,6,7,8-
	57117-44-9
	16000
	Н
	В2
	

	Гексахлордібензофуран,1,2,3,7,8,9-
	72918-21-9
	16000
	Н
	В2
	

	Гексахлордібензофуран,2,3,4,6,7,8-
	60851-34-5
	16000
	Н
	В2
	

	Гексахлоретан
	67-72-1
	0,014
	І
	С
	3

	Гептахлор
	76-44-8
	4,5
	І
	В2
	2В

	Гептахлордібензо-п-діоксин,1,2,3,4,6,7,8-
	35822-46-9
	1600
	Н
	В2
	3

	Гептахлордібензофуран,1,2,3,4,6,7,8-
	67562-39-4
	1600
	Н
	В2
	

	Гептахлордібензофуран,1,2,3,4,7,8,9-
	
	1300
	С
	
	

	Гептахлорепоксид
	1024-57-3
	9,1
	І
	В2
	2В

	Гідразин
	302-01-2
	17,1
	І
	В2
	2В

	Гідразин сульфат
	10034-93-2
	17
	І
	В2
	

	Гіромітрин
	16568-02-8
	10
	С
	
	3

	Дакарбазин
	4342-03-4
	49
	С
	
	2В

	ДДТ
	50-29-3
	0,34
	І
	В2
	2В

	Ді(2-етилгексил)фталат
	117-81-7
	0,0084
	С
	В2
	2В

	Діаміноанізол,2,4-,сульфат
	39156-41-7
	0,013
	С
	
	

	Діаміноанізол,2,4-
	615-05-4
	0,023
	С
	
	2В

	Діамінодіфенілметан,4,4’-
	101-77-9
	1,6
	С
	
	2В

	Дибенз[а,j]акрідин
	224-42-0
	0,39
	С
	
	2В

	Дибенз(а,h)антрацен
	53-70-3
	3,1
	N
	В2
	2А

	Продовження додатку А


	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Дибенз[а,h]акрідин
	226-36-8
	0,39
	С
	
	2В

	Дибенз[f,j]антрацен
	194-59-2
	1,9
	С
	
	

	Дибензо[а,h)пірен
	189-64-0
	39
	С
	
	2В

	Дибензо[a,i]пірен
	189-55-9
	39
	С
	
	2В

	Дибензо[a,l]пірен
	191-30-0
	39
	С
	
	2В

	Дибромхлорметан 
	124-48-1
	0,094
	С
	С
	3

	Диброметан,1,2-
	106-93-4
	0,77
	І
	В2
	2А

	Дигідроксінантрахінон,1,8-
	117-10-2
	0,076
	С
	
	2В

	Дигідросафрол
	94-58-6
	0,044
	С
	
	2В

	Дигліциділрезорциновий ефір
	101-90-6
	1,7
	С
	
	2В

	Диметилбенз[а]антрацен,7,12-
	57-97-6
	250
	С
	
	ND

	Диметилгідразин,1,1-
	57-14-7
	550
	С
	
	2В

	Диметилкарбамоілхлорид 
	79-44-7
	13
	С
	
	2А

	Динітропірен,1,6-
	42397-64-8
	39
	С
	
	2В

	Динітропірен,1,8-
	42397-65-9
	39
	С
	
	2В

	Динітротолуол,2,4-
	121-14-2
	0,31
	С
	В2
	2В

	Діоксан,1,4-
	123-91-1
	0,027
	С
	В2
	2В

	Дифенілгідразин,1,2-
	122-66-7
	0,77
	І
	В2
	ND

	Дихлорбензол,1,4-
	106-46-7
	0,04
	С
	В2/С
	2В

	Дихлорбут-2-ен,1,4-
	764-41-0
	9,3
	Н
	
	3

	Дихлордіметиловий ефір,1,1’-
	542-88-1
	217
	І
	А
	1

	Дихлорізопропіловий ефір,2,2’-
	108-60-1
	0,035
	Н
	С
	3

	Дихлорметан
	75-09-2
	0,0016
	І
	В2
	2В

	Дихлорофос
	62-73-7
	0,29
	С
	В2
	2В

	Дихлорпропан,1,2-
	78-87-5
	0,063
	С
	В2
	3

	Дихлорпропен,транс-1,3-
	10061-02-6
	0,13
	Н
	
	

	Дихлорпропен,цис-1,3-
	10061-01-5
	0,13
	Н
	
	

	Дихлоретан,1,1-
	75-34-3
	0,0057
	С
	С
	ND

	Дихлоретан,1,2-
	107-06-2
	0,091
	І
	В2
	2В

	Дихлоретилен,1,1-
	75-35-4
	0,18
	І
	С
	3

	Діелдрін
	60-57-1
	16
	І
	В2
	3

	Діетилстілбестрол
	56-53-1
	490
	Н
	А
	1

	Епіхлоргідрин
	106-89-8
	0,0042
	І
	В2
	2А

	Естрадіол
	50-28-2
	39
	С
	
	

	Етиленімін
	151-56-4
	65
	С
	В2
	3

	Естрадіол
	50-28-2
	39
	С
	
	

	Етиленімін
	151-56-4
	65
	С
	В2
	3

	Індено[1,2,3-с,d]пірен
	193-39-5
	0,31
	N
	В2
	2В

	Кадмій
	7440-43-9
	6,3
	І
	В1
	1

	Калію бромат
	7758-01-2
	0,49
	С
	
	2В

	Кам’яновугільні смоли
	8007-45-2
	2,17
	І
	А
	1

	Каптан
	133-06-2
	0,0023
	С
	В2
	3

	Продовження додатку А


	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Каптофол
	2425-06-1
	0,15
	С
	С/В2
	2А

	Кепон
	143-50-0
	16
	С
	
	2В

	Купферон
	135-20-6
	0,22
	С
	
	ND

	Лізіокарпін
	303-34-4
	7,8
	С
	
	2В

	Ліндан
	58-89-9
	1,1
	С
	В2
	3

	Ліндан,альфа-
	319-84-6
	6,3
	І
	В2
	2В

	Ліндан,бета-
	319-85-7
	1,85
	І
	С
	2В

	Мелфалан
	148-82-3
	130
	С
	
	1

	Метил-1-нітроантрахінон,2-
	129-15-7
	4,3
	С
	
	2В

	Метил-1-хлорпроп-1-ен,2
	513-37-1
	0,045
	С
	
	2В

	Метил-2-метоксианілін,5-
	120-71-8
	0,15
	С
	
	2В

	Метил-N’-нітрозо-N-нітрогуанідин,N-
	70-25-7
	8,3
	С
	
	2А

	Метиланілін,2-
	95-53-4
	0,18
	С
	В2
	2В

	Метиланілін,2-, гідрохлорид
	636-21-5
	0,13
	С
	В2
	

	Метілен біс(2-хлоранілін)4,4’-
	101-14-4
	0,13
	Н
	В2
	2А

	Метилендіанілін,4,4’, діхлорид
	13552-44-8
	1,2
	С
	
	2В

	Метилметансульфонат
	66-27-3
	0,099
	С
	
	2В

	Метилтіоурацил
	56-04-2
	0,4
	С
	
	2В

	Метил-трет-бутиловий ефір
	1634-04-4
	0,00015
	N
	С
	

	Метилхолантрен,3-
	56-49-5
	22
	С
	
	ND

	Метилхрізен,5-
	3697-24-3
	3,9
	С
	
	2В

	Метокси-5-нітроанілін,2-
	99-59-2
	0,049
	С
	В2
	3

	Метоксианілін,2-
	90-04-0
	0,14
	С
	
	2В

	Метоксибензамін,2-,гідрохлорид
	134-29-2
	0,11
	С
	
	2В

	Мірекс
	2385-85-5
	18
	С
	
	2В

	Мітоміцин С
	50-07-7
	8200
	С
	
	2В

	Монокроталін
	315-22-0
	10
	С
	
	2В

	Миш’як
	7440-38-2
	15
	І
	А
	1

	Нафтиламін,2-
	91-59-8
	1,8
	С
	
	1

	Нафто(1,2,3,4-def)хрізен
	192-65-4
	3,9
	С
	
	2В

	Нікель
	7440-02-0
	0,91
	С
	
	2В

	Нікель очищений, пил
	
	0,84
	І
	А
	1

	Нікель субсульфід
	12035-72-2
	1,68
	І
	А
	

	Нітрилотриоцтова кислота
	139-13-9
	0,0053
	С
	
	2В

	Нітрилотриоцтова кислота,тринатрі- єва сіль моногідрат
	18662-53-8
	0,01
	С
	
	2В

	Нітроаценафтен,5-
	602-87-9
	0,13
	С
	
	2В

	Нітрогліцерин
	55-63-0
	0,014
	r
	
	

	Нітрозо-N-метилсечовина,N-
	684-93-5
	120
	С
	
	2А

	Нітрозо-N-метилуретан,N-
	615-53-2
	110
	С
	
	2В

	Нітрозо-N-етилсечовина,N-
	759-73-9
	27
	С
	В2
	2А

	Нітрозодибутиламін,N- 
	924-16-3
	5,6
	І
	В2
	2В

	Продовження додатку А


	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Нітрозодиметиламін,N-
	62-75-9
	49
	І
	В2
	2А

	Нітрозодипропіламін,N-
	621-64-7
	7
	С
	В2
	2В

	Нітрозодифеніламін,N-
	96-30-6
	0,009
	С
	В2
	3

	Нітрозодіетиламін,N-
	55-18-5
	150
	І
	В2
	2А

	(Нітрозоіміно)діетанол,2,2’-
	1116-54-7
	2,8
	С
	В2
	2В

	Нітрозометилетиламін,N-
	10595-95-6
	22
	С
	В2
	2В

	Нітрозоморфолін,N-
	59-89-2
	6,7
	С
	
	2В

	Нітрозонорнікотин,N-
	16543-55-8
	1,4
	С
	
	2В

	Нітрозопіперідин,N-
	100-75-4
	9,4
	С
	
	2В

	Нітрозопіролідін,N-
	930-55-2
	2,1
	І
	В2
	2В

	(4-Нітрозофеніл)анілін, N-
	156-10-5
	0,022
	С
	
	3

	Нітропірен,1-
	5522-43-0
	0,39
	С
	
	2В

	Нітропірен,4-
	57835-92-4
	0,39
	С
	
	2В

	Нітропропан,2-
	79-46-9
	9,4
	Н
	В2
	2В

	Нітроген
	1836-75-5
	0,082
	С
	
	2В

	Нітрохрізен,6-
	7496-02-8
	39
	С
	
	2В

	Ніфураден
	555-84-0
	1,8
	С
	
	2В

	Ніфуртиазол
	3570-75-0
	2,3
	С
	
	2В

	Оксидіанілін,4,4’-
	101-80-4
	0,14
	С
	
	2В

	Октахлордібензо-п-діоксин
	3268-87-9
	130
	С
	
	3

	Октахлордібензофуран,1,2,3,4,5,6,7,8-
	39001-02-0
	130
	С
	
	

	Пентахлордібензофуран,1,2,3,7,8-
	109719-77-9
	8000
	Н
	В2
	

	Пентахлордібензофуран,2,3,4,7,8-
	57117-41-6
	80000
	Н
	В2
	

	Пентахлорфенол
	87-86-5
	0,018
	С
	В2
	2В

	Пігмент червоний
	5160-02-1
	0,0053
	С
	
	3

	Харчовий фіолетовий2 
	1694-09-3
	0,02
	С
	
	2В

	Поліхлоровані біфеніли
	1336-36-3
	0,4
	І
	В2
	2А

	Понсо 3R
	3564-09-8
	0,016
	С
	
	2В

	Понсо MX
	3761-53-3
	0,0045
	С
	
	2В

	Прокарбазин
	671-16-9
	14
	С
	
	2А

	Прокарбазин гідрохлорид
	366-70-1
	12
	С
	
	2А

	Пропансультон,1,3-
	1120-71-4
	2,4
	С
	
	2В

	Пропілен оксид
	75-56-9
	0,013
	І
	В2
	2В

	Пропілтіоурацил 
	51-52-5
	1
	С
	
	2В

	Пропіолактон,бета-
	57-57-8
	14
	С
	
	2В

	Прямий коричневий 95
	16071-86-6
	6,7
	С
	А
	2В

	Прямий синій 6
	2602-46-2
	7,4
	С
	А
	2В

	Прямий чорний 38
	1937-37-7
	7,4
	С
	А
	2В

	Резерпін
	50-55-5
	11
	С
	
	3

	Сапрол
	94-59-7
	0,22
	С
	
	2В

	Свинець
	7439-92-1
	0,042
	С
	В2
	2В

	Свинець ацетат
	301-04-2
	0,28
	С
	
	3

	Свинець ацетат, основний
	1335-32-6
	0,038
	С
	
	3

	Продовження додатку А


	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Синій N1
	2784-94-3
	0,051
	С
	
	2В

	Стерігматоцистин
	10048-13-2
	35
	С
	
	2В

	Стиролоксид
	96-09-3
	0,16
	С
	
	2А

	Стрептозоцин
	18883-66-4
	110
	С
	
	2В

	Сульфалат
	95-06-7
	0,19
	С
	
	2В

	Тетрааміноантрахінон,1,4,5,8-
	2475-45-8
	0,0045
	С
	
	2В

	Тетрагідрофуран
	109-99-9
	0,0068
	N
	
	

	Тетраметил-4,4’-диамінобензофенон, N,N,N,N-
	90-94-8
	0,86
	С
	
	ND

	Тетрахлордібензо-п-діоксин,2,3,7,8-
	1746-01-6
	150000
	Н
	В2
	1

	Тетрахлордібензофуран,2,3,7,8-
	51207-31-9
	16000
	Н
	В2
	

	Тетрахлордіфенілетан.4,4-
	72-54-8
	0,24
	С
	В2
	2В

	Тетрахлоретан
	56-23-5
	0,053
	І
	В2
	2В

	Тетрахлоретан,1,1,1,2-
	630-20-6
	0,026
	І
	С
	3

	Тетрахлоретан,1,1,2,2,-
	79-34-5
	0,2
	І
	С
	3

	Тетрахлоретилен
	127-18-4
	0,002
	N
	В2
	2А

	Тіоацетамід
	62-55-5
	6,1
	С
	
	2В

	Тіодіанілін,4,4’-
	139-65-1
	15
	С
	
	2В

	Тіосечовина
	62-56-6
	0,072
	С
	
	2В

	Тіофосфамід
	52-24-4
	12
	С
	
	1

	Токсафен
	8001-35-2
	1,1
	І
	В2
	2В

	Толуілендіізоціанат,2,4-
	584-84-9
	0,039
	С
	
	2В

	Толуол-2,6-диізоціанат
	91-08-7
	0,039
	С
	
	2В

	Толуолдіізоціанат,1,3-
	26471-62-5
	0,039
	С
	
	2В

	Транс-2-[(Діметиламіно)метиліміно]-5-[2-(5-нітро-2-фурил)вініл]-1,3,4-оксадіазол
	55738-54-0
	0,44
	С
	
	2В

	Трет-Бутил-4-метоксифенол,2-
	25013-16-5
	0,0002
	С
	
	2В

	Тріафур
	712-68-5
	16
	С
	
	2В

	Триптофан P1
	62450-06-0
	26
	С
	
	2В

	Триптофан Р2
	62450-07-1
	3,2
	С
	
	2В

	Трихлорфенол,2,4,6-
	88-06-2
	0,011
	І
	В2
	2В

	Трихлоретан,1,1,2-
	79-00-5
	0,057
	І
	С
	3

	Трихлоретилен
	79-01-6
	0,0063
	N
	В2/С
	2А

	Уретан
	51-79-6
	1
	С
	
	2В

	Феназопірідин
	94-78-0
	0,17
	С
	
	3

	Феназопірідин гідрохлорид
	136-40-3
	0,15
	С
	
	2В

	Фенестерин
	3546-10-9
	150
	С
	
	

	Фенілен-2,4-діамін
	95-80-7
	4
	С
	В2
	2В

	Фенобарбітал
	50-06-6
	0,46
	С
	
	2В

	Феноксибензамін
	56-96-1
	3,1
	С
	
	2В

	Феноксибензамін гідрохлорид
	63-92-3
	2,7
	С
	
	2В

	Формальдегід
	50-00-0
	0,046
	І
	В1
	2А

	Продовження додатку А


	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Фурацилін
	59-87-0
	9,4
	Н
	В2
	3

	Фуриламід
	3688-53-7
	0,21
	С
	
	2В

	Фуріум
	531-82-8
	1,5
	С
	В2
	2В

	Фурмециклокс
	60568-05-0
	0,03
	С
	В2
	

	Хлор-1,2-дібромпропан,3-
	96-12-8
	0,0024
	Н
	В2
	2В

	Хлор-5-метиланілін,2-
	7440-41-7
	8,4
	С
	
	

	Хлорбензилат
	510-15-6
	0,27
	Н
	В2
	3

	Хлорбутин
	305-03-3
	440
	С
	
	1

	Хлордан
	57-74-9
	1,3
	Н
	
	2В

	Хлордан технічний
	12789-03-6
	0,35
	І
	В2
	2В

	Хлоровані парафіни С12(60% хлору)
	108171-26-2
	0,089
	С
	
	2В

	Хлор метан
	74-87-3
	0,0063
	Н
	С
	3

	Хлорметоксиметан
	107-30-2
	2,4
	С
	А
	1

	Хлороталоніл
	1897-45-6
	0,0031
	С
	В2
	3

	Хлор-о-фенілендіамін,4-
	95-83-0
	0,016
	С
	
	2В

	Хлороформ
	67-66-3
	0,081
	І
	В2
	2В

	Хлорпропан,2-
	75-29-6
	0,13
	Н
	
	

	Хлортріанізен
	569-57-3
	240
	С
	
	

	Хлорендикова кислота
	115-28-6
	0,091
	С
	
	2В

	Хлор етан
	75-00-3
	0,0029
	r
	В
	3

	Хризен
	218-01-9
	0,0031
	N
	В2
	3

	Хром (VI)
	18540-29-9
	42
	І
	А
	1

	Хромова кислота
	7783-94-5
	42
	І
	А
	1

	Циклофосфамід гідрат
	6055-19-2
	0,57
	С
	
	1

	Циклофосфан
	50-18-0
	0,61
	С
	
	1

	Циннамілантранілат
	87-29-6
	0,0046
	С
	
	3

	Епіхлоргідрин
	106-89-8
	0,0042
	І
	В2
	2А

	Естрадіол
	50-28-2
	39
	С
	
	

	Етиленімін
	151-56-4
	65
	С
	В2
	3


Примітки: CAS – реєстраційний номер, що є унікальною ідентифікаційною характеристикою індивідуальних речовин або їх сумішей постійного складу;           І – інтегрована інформаційна система про ризики IRIS, H – зводні таблиці оцінок ефектів для здоров’я (U.S.EPA) HEAST, C – каліфорнійське Агентство з охорони навколишнього середовища CalEPA, ЕРА – класифікація U.S.EPA, МАВР – класифікація Міжнародного агентства з вивчення раку. 
Додаток Б

Референтні концентрації за хронічного інгаляційного впливу [7]
	Речовина
	САS
	RfC, мг/м3
	Джерело
	Критичні органи/системи

	1
	2
	3
	4
	5

	Азоту діоксид
	10102-44-0
	0,04
	WHO
	Органи дихання

	Азотна кислота
	4697-37-2
	0,04
	CalEPA
	Органи дихання

	Акрилова кислота
	79-10-7
	0,001
	IRIS
	Органи дихання

	Акрилонітрил
	107-13-1
	0,002
	IRIS
	Органи дихання

	Акролеїн
	107-02-8
	0,00002
	IRIS
	Органи дихання

	Алюміній та сполуки
	7429-90-5
	0,005
	NCEA
	ЦНС, органи дихання

	Аміак
	7664-41-7
	0,1
	IRIS
	Органи дихання

	Анілін
	62-53-3
	0,001
	IRIS
	Селезінка, кров

	Ацетальдегід
	75-07-0
	0,009
	IRIS
	Органи дихання

	Ацетон
	67-64-1
	30
	ATSDR
	Печінка, нирки, ЦНС

	Ацетонітрил
	75-05-8
	0,06
	IRIS
	Системн.

	Ацетонціангідрин
	75-86-5
	0,01
	HEAST
	Печінка, органи дихання

	Ацетофенон
	98-86-2
	0,00002
	IRIS
	ЦНС, органи дихання

	Барій та сполуки
	7440-39-3
	0,0005
	HEAST
	Реп род.

	Бензол
	71-43-2
	0,06
	CalEPA
	Розвиток, кров, ЦНС

	Берилій та сполуки
	7440-41-7
	0,00002
	IRIS
	Органи дихання, імун.

	Бромметан
	74-83-9
	0,005
	IRIS
	ЦНС, органи дихання, розвиток

	Брометен
	593-60-2
	0,003
	IRIS
	Печінка, ШКТ

	Бутадієн, 1,3-
	106-99-0
	0,008
	CalEPA
	Репрод.

	Бутанол, 2-
	78-92-2
	0,3
	IRIS
	ЦНС

	Бутеноксид,1-
	106-88-7
	0,02
	IRIS
	Органи дихання

	Бутилацетат
	123-86-4
	0,7
	IWA
	Органи дихання

	Бутоксіетанол,2-
	111-76-2
	13
	IRIS
	Кров

	Ванадій та сполуки
	7440-62-2
	0,00007
	EPA
	Органи дихання

	Завислі частинки (РМ 10)
	
	0,05
	NAAQS
	Органи дихання

	Завислі частинки (РМ2,5)
	
	0,015
	NAAQS
	Органи дихання

	Завислі частинки (TSP)
	
	0,1
	
	Органи дихання

	Вінілацетат
	108-05-4
	0,2
	IRIS
	Органи дихання

	Вінілхлорид
	75-01-4
	0,005
	
	розвиток

	Водень сульфід
	7783-06-4
	0,001
	IRIS
	Органи дихання

	Водень фтористий
	7664-39-3
	0,03
	CalEPA
	Кісткова сист., органи дихання

	Водень хлорид
	7647-01-0
	0,02
	IRIS
	Органи дихання

	Водень ціанід
	74-90-8
	0,003
	IRIS
	Серц.-суд. сист., ЦНС, гормон.

	Гексаметилендіізоціанат
	822-06-0
	0,00001
	IRIS
	Органи дихання

	Гексан
	110-54-3
	0,2
	IRIS
	ЦНС, органи дих.

	Продовження додатку Б


	1
	2
	3
	4
	5

	Гексанон,2-
	591-78-6
	0,005
	NCEA
	ЦНС, органи дих.

	Гексахлорбензол
	118-74-1
	0,003
	CalEPA
	Печінка

	Гексахлорбутадієн
	87-68-3
	0,09
	CalEPA
	Розвиток,систем.

	Гексахлоретан
	67-72-1
	0,08
	CalEPA
	ЦНС, системн.

	Гідразин
	302-01-2
	0,0002
	CalEPA
	Печінка, гормон.

	Ді(2-етилгексил) фталат
	117-81-7
	0,01
	CalEPA
	Печінка, органи дихання

	Диброметан,1,2-
	106-93-4
	0,0008
	CalEPA
	Нирки, печінка, розвиток, репрод.

	Діванадій пентооксид
	1314-62-1
	0,00007
	CalEPA
	Органи дихання

	Ділильних двигунів емісії
	
	0,005
	IRIS
	Органи дихання

	Діетиламін
	124-40-3
	0,00002
	IRIS
	Органи дихання

	Диметилгідразин,1,1-
	57-14-7
	0,00001
	ATSDR
	Печінка

	Діоксан,1,4-
	123-91-1
	0,8
	EPA
	Печінка, нирки, кров

	Дифтор-1-хлоретан,1,1-
	75-68-3
	50
	IRIS
	ЦНС

	Дихлорбензол,1,2-
	95-50-1
	0,2
	HEAST
	Нирки, розвиток, маса тіла

	Дихлорбензол,1,3
	541-73-1
	0,008
	NCEA
	Нирки, розвиток

	Дихлорбензол,1,4-
	106-46-7
	0,8
	IRIS
	Печінка, нирки, розвиток 

	Дихлордіфторметан
	75-71-8
	0,2
	HEAST
	Печінка, розвиток 

	Дихлорметан
	75-09-2
	0,4
	CalEPA
	Печінка, ЦНС, серц.-суд. сист. 

	Дихлорпропан,1,2-
	78-87-5
	0,004
	IRIS
	Органи дихання

	Дихлорпропен,1,3-
	542-75-6
	0,02
	IRIS
	Органи дихання

	Дихлорпропен, транс-1,3-
	10061-02-6
	0,02
	IRIS
	Органи дихання

	Дихлорпропен, цис-1,3-
	10061-01-5
	0,02
	IRIS
	Органи дихання

	Дихлорфторметан
	75-43-4
	0,6
	IRIS
	Системн.

	Дихлоретан,1,1-
	75-34-3
	0,5
	HEAST
	Нирки

	Дихлоретан,1,2-
	107-06-2
	0,4
	CalEPA
	Розвиток

	Дихлоретилен,1,2-
	540-59-0
	0,06
	IRIS
	Печінки, біохім., розвиток

	Епіхлоргідрин
	106-89-8
	0,001
	IRIS
	Органи дихання

	Етанол
	64-17-5
	100
	
	Органи дихання, ЦНС

	Етиленбензол
	100-41-4
	1
	IRIS
	Розвиток, печінка, нирки, гормон.

	Етилен
	74-85-1
	0,1
	CalEPA
	Кров

	Етиленоксид
	75-21-8
	0,005
	CalEPA
	Кров, мутаген.

	Етилмеркаптан
	75-08-1
	0,001
	IWA
	Органи дихання

	Етоксиетанол,2-
	110-80-5
	0,2
	IRIS
	Репрод., кров

	Етоксиетилацетат,2-
	111-15-9
	0,3
	EPA
	Репрод., кров

	Ізопропілбензол
	98-82-8
	0,4
	IRIS
	Нирки, гормон.

	Ізофорон
	78-59-1
	0,012
	EPA
	Маса тіла

	Кадмій та сполуки
	7440-43-9
	0,0002
	ATSDR
	Нирки, органи дихання

	Керосин
	8008-20-6
	0,01
	ATSDR
	Печінка

	Продовження додатку Б 


	1
	2
	3
	4
	5

	Кобальт та сполуки
	7440-48-4
	0,00005
	CalEPA
	Органи дихання

	Ксилол
	1330-20-7
	0,3
	IRIS
	ЦНС, кров, біохім.

	о-Ксилол
	95-47-6
	0,44
	CEPA
	Розвиток

	Марганець та сполуки
	7439-96-5
	0,00005
	IRIS
	ЦНС

	Мідь та сполуки
	7440-50-8
	0,00002
	CalEPA
	Органи дихання, системн.

	Метанол
	67-56-1
	4
	CalEPA
	Розвиток

	Мелил-2-пентанол,4-
	108-10-1
	0,08
	HEAST
	Печінка, нирки

	Метилізоціанат
	624-83-9
	0,001
	CalEPA
	Органи дихання, системн.

	Метилмеркаптан
	74-93-1
	0,001
	IWA
	Органи дихання, ЦНС

	Метилметакрилат
	80-62-6
	0,7
	IRIS
	Органи дихання

	Метил-трет-бутиловий ефір
	1634-04-4
	3
	IRIS
	Печінка, нирки

	Перилен
	198-55-0
	0,07
	MADEP
	Нирки

	Піридин
	110-86-1
	0,007
	EPA
	Печінка, біохім.

	п-Ксилол
	106-42-3
	0,44
	CEPA
	Розвиток, ЦНС, органи дихання

	Поліхлоровані біфеніли
	1136-36-3
	0,0012
	CalEPA
	Печінка, нирки, гормон.

	Пропілен
	115-07-1
	3
	CalEPA
	Органи дихання

	Пропілен оксид
	75-56-9
	0,03
	IRIS
	Органи дихання

	Ртуть та сполуки
	7439-97-6
	0,003
	IRIS
	ЦНС

	Свинець та його неорганічні сполуки
	7439-92-1
	0,00015
	CalEPA
	ЦНС, розвиток, кров

	Селен
	7782-79-2
	0,00008
	CalEPA
	Органи дихання, системн.

	Сірки діоксид
	7446-09-5
	0,08
	NAAQS
	Органи дихання

	Сірковуглець
	75-15-0
	0,7
	IRIS
	ЦНС, розвиток

	Стирол
	100-42-5
	1
	IRIS
	ЦНС

	Стиролу оксид
	96-09-3
	0,006
	CalEPA
	Органи дихання, системн.

	Тетрахлордибензо-п-діоксин,2,3,7,8-
	1746-01-6
	0,00000004
	CalEPA
	Печінка, розвиток, гормон., репрод., кров

	Тетрахлордибензофуран,2,3,7,8,-
	51207-31-9
	0,00000004
	CalEPA
	Печінка, розвиток, гормон., репрод., кров

	Тетрахлоретан
	56-23-5
	0,04
	CalEPA
	Печінка, розвиток

	Тетрахлоретан,1,1,2,2,-
	79-34-5
	0,2
	NCEA
	Печінка

	Тетрахлоретилен
	127-18-4
	0,035
	CalEPA
	Нирки, печінка, розвиток, ЦНС

	Тетрахлорфенол
	25167-83-3
	0,09
	CalEPA
	Печінка

	Толуілендіізоціанат,2,4-
	584-84-9
	0,00007
	
	Органи дихання

	Толуол
	108-88-3
	0,4
	IRIS
	ЦНС, розвиток, органи дихання

	Толуол-2,6-діізоціанал
	91-08-7
	0,00007
	
	Органи дихання

	Продовження додатку Б


	1
	2
	3
	4
	5

	Толуолдіізоціанат (суміш ізомерів)
	
	0,00007
	CalEPA
	Органи дихання

	Тоулолдіізоціанат,1,3-
	26471-62-5
	0,00007
	IRIS
	Органи дихання

	Трикрезол
	1319-77-3
	0,004
	CalEPA
	Кров

	Триметилбензол,1,2,4-
	95-63-6
	0,006
	NCEA
	ЦНС, нирки, біохім.

	Триметилбензол1,3,5-
	108-67-8
	0,006
	NCEA
	ЦНС, нирки, біохім.


	Трифтор-1,1,2-трихлоретан,1,22-
	76-13-1
	90
	CalEPA
	Маса тіла

	Трихлорбензол1,2,4-
	120-82-1
	0,2
	HEAST
	печінка

	Трихлорбензол,1,3,5-
	108-70-3
	0,0036
	HC
	Розвиток, нирки, органи дихання

	Трихлорфторметан
	75-69-4
	20
	CalEPA
	Розвиток, нирки, органи дихання

	Трихлоретан,1,1,1-
	71-55-6
	1
	NCEA
	Нирки, розвиток, ЦНС

	Трихлоретан,1,1,2-
	79-00-5
	0,4
	CalEPA
	Розвиток

	Трихлоретилен
	79-01-6
	0,6
	CalEPA
	Розвиток

	Триетиламін
	121-44-8
	0,007
	IRIS
	Органи дихання

	Вуглецю оксид
	630-08-0
	
	
	ЦНС, серц.-суд., кров

	Фенол
	108-95-2
	0.006
	EPA
	Серц.-суд. сист., нирки, ЦНС, печінка

	Формальдегід
	50-00-0
	0,003
	CalEPA
	Органи дихання, імун.

	Фосген
	75-44-5
	0,0003
	CalEPA
	Органи дихання

	Фосфор
	7723-14-0
	0,00007
	CalEPA
	Реп род., системн., волосся

	Фосфорна кислота
	7664-38-2
	0,01
	IRIS
	Органи дихання

	Фталевий ангідрид
	85-44-9
	0,01
	CalEPA
	Органи дихання

	Флориди
	16984-48-8
	0,03
	CalEPA
	Органи дихання, кісткова сист.

	Фурфурол
	98-01-1
	0,05
	HEAST
	Органи дихання

	Хлор
	7782-05-5
	0,0002
	CalEPA
	Органи дихання

	Хлор діоксид
	10049-04-4
	0,0002
	IRIS
	Органи дихання

	Хлор-1,2-дибромпропан,3-
	96-12-8
	0,0002
	IRIS
	Репрод.

	Хлорацетофенон, альфа-
	532-27-4
	0,00003
	IRIS
	Органи дихання

	Хлорбензол
	108-90-7
	0,059
	NCEA
	Печінка, нирки

	Хлорбута-1,3-дієн, 2-
	126-99-8
	0,007
	HEAST
	Органи дихання, розвиток

	Хлордіоксини і дібензофурани
	
	0,00000004
	CalEPA
	Печінка, репрод., розвиток, гормон.

	Хлордифторметан
	75-45-6
	50
	IRIS
	Нирки, ендокрин. (наднирники, гіпофіз), розвиток

	Хлорметан
	74-87-3
	0,1
	ATSDR
	ЦНС

	Продовження додатку Б


	1
	2
	3
	4
	5

	Хлороформ
	67-66-3
	0,098
	ATSDR
	Печінка, розвиток, нирки

	Хлорпікрин
	76-06-2
	0,004
	CalEPA
	Печінка, органи дихання, системн.

	Хлор пропан,2-
	75-29-6
	0,1
	HEAST
	Печінка

	Хлорфенол,2-
	95-57-8
	0,0014
	EPA
	Розвиток, репрод.

	Хлоретан
	75-00-3
	10
	IRIS
	Розвиток, ШКТ

	Хром (ІІІ)
	16065-83-1
	
	
	Органи дихання

	Хром (VI)
	18540-29-9
	0,0001
	IRIS
	Органи дихання

	Хромова кислота
	7783-94-5
	0,00001
	IRIS
	Органи дихання

	Ціаніди
	57-12-5
	0,003
	IRIS
	Нервова сист., гормон.

	Циклогексан
	110-82-7
	0,28
	NATICH
	ЦНС, органи дихання

	Циклогексанол
	108-93-0
	0,00002
	EPA
	М’язова сист.

	Цинк та сполуки
	7440-66-6
	0,0009
	CalEPA
	Органи дихання


Примітки: WHO – Всесвітня організація охорони здоров’я, CalEPA – каліфорнійське Агентство з охорони навколишнього середовища, IRIS – інтегрована інформаційна система про ризики (U.S.EPA), NCEA – Національний центр оцінки навколишнього середовища (U.S.EPA), ATSDR – Агентство з реєстрації токсичних сполук і захворювань, НEAST – зводні таблиці оцінок ефектів для здоров’я (U.S.EPA), IWA – рекомендації з оцінки ризику впливу промислових відходів (Канада), NAAQS – американські національні стандарти якості атмосферного повітря, EPA – публікації Агентства США з охорони навколишнього середовища, CEPA – Канадське Агентство з охорони навколишнього середовища, MADEP – Массачузетський департамент з охорони навколишнього середовища, HC – публікації Міністерства охорони здоров’я Канади; NATICH – база даних U.S.EPA.
Додаток В

Референтні концентрації за острого інгаляційного впливу [7]
	CAS
	Речовина
	ARFC, мг/м3
	Критичні органи/системи

	1
	2
	3
	4

	10102-44-0
	Азоту діоксид
	0,47
	Органи дихання

	10102-43-9
	Азоту оксид
	0,72
	Органи дихання

	7697-37-2
	Азотна кислота
	0,09
	Органи дихання

	79-10-7
	Акрилова кислота
	6
	Органи дихання

	107-13-1
	Акрилонітрил
	0,2
	ЦНС

	107-02-8
	Акролеїн
	0,0001
	Очі

	
	Аліфатичні насичені альдегіди          C3-C8
	125
	Органи дихання, очі, печінка

	7664-41-7
	Аміак
	0,35
	Органи дихання, очі

	7784-42-1
	Анілін
	0,2
	кров

	75-07-0
	Ацетальдегід
	0,115
	Очі, слизові

	67-64-1
	Ацетон
	62
	ЦНС

	100-44-7
	Бензил хлористий
	0,5
	Органи дихання, очі

	71-43-2
	Бензол
	0,15
	Імун., розвиток, репрод.

	98-07-7
	Бензотрихлорид
	0,0007
	

	7726-95-6
	Бром
	0,2
	

	74-83-9
	Бромметан
	0,2
	ЦНС, органи дихання

	7440-62-2
	Ванадій
	0,0002
	Органи дихання

	
	Завислі частинки (TSP)
	0,3
	Органи дихання, системн.

	
	Завислі частинки (РМ 10)
	0,15
	Органи дихання, системн.

	
	Завислі частинки (РМ2,5)
	0,065
	Органи дихання, системн.

	75-01-4
	Вінілхлорид
	1,3
	Розвиток

	7783-06-4
	Водень сульфід
	0,1
	Органи дихання

	7664-39-3
	Водень фтористий
	0,2
	Органи дихання

	7647-01-0
	Водень хлорид
	2,1
	Органи дихання

	74-90-8
	Водень ціанід
	0,3
	ЦНС

	67-72-1
	Гексахлоретан
	58
	ЦНС

	298-04-4
	Дисульфотон
	0,006
	ЦНС

	75-09-2
	Дихлорметан
	2,1
	ЦНС

	62-73-7
	Дихлорофос
	0,018
	ЦНС

	67-63-0
	Изопропанол
	3
	Органи дихання

	1319-77-3
	Крезол
	2,2
	Системн.

	1330-20-7
	Ксилол
	4,3
	ЦНС, органи дихання, очі

	108-31-6
	Малеиновий ангідрид
	0,1
	

	7440-50-8
	Мідь
	0,1
	Органи дихання

	7758-98-7
	Мідь сульфат
	0,1
	Органи дихання

	67-56-1
	Метанол
	30
	ЦНС

	60-34-4
	Метилгидразин
	0,00094
	

	624-83-9
	Метилизоцианат
	0,0047
	Органи дихання

	108-38-3
	м-Ксилол
	22
	Очі, органи дихання

	7440-38-2
	Миш’як
	0,0004
	Репрод., розвиток

	1310-73-2
	Натрію гидроксид
	0,005
	Органи дихання, очі

	7440-02-0
	Нікель
	0,003
	Імун., органи дихання

	13463-39-3
	Нікель карбонил
	0,006
	Імун., органи дихання

	Продовження додатку В

	1
	2
	3
	4

	98-95-3
	Нітробензол
	0,5
	

	10028-15-6
	Озон
	0,18
	Органи дихання

	95-47-6
	о-Ксилол
	22
	Очі, органи дихання

	56-38-2
	Паратион
	0,002
	Біохім. 

	2278-22-0
	Пероксиацетилнитрат
	0,0088
	Органи дихання

	106-42-3
	п-Ксилол
	22
	Очі, органи дихання

	75-56-9
	Пропиленоксид
	6
	Очі, органи дихання

	7439-97-6
	Ртуть
	0,002
	Розвиток, репрод.

	7782-49-2
	Селен
	0,003
	Органи дихання, очі

	2025884
	Сірки диоксид
	0,66
	Органи дихання

	7664-93-9
	Сірчана кислота
	0,1
	Органи дихання

	75-15-0
	Сірковуглець
	20
	Репрод., розвиток, кров

	100-42-5
	Стирол
	20
	Очі, органи дихання

	14808-79-8
	Сульфати
	0,05
	Органи дихання, системні

	7440-36-0
	Сурьма
	0,0004
	Кров

	56-23-5
	Тетрахлорметан
	1,3
	Печінка, репрод., розвиток

	127-18-4
	Тетрахлоретилен
	1,4
	ЦНС, розвиток, нирки, печінка, очі, органи дихання

	78-00-2
	Тетраетилсвинец
	0,004
	ЦНС, системн.

	108-88-3
	Толуол
	3,8
	ЦНС, очі, органи дихання

	156-60-5
	транс-1,2-Дихлоретилен
	0,8
	Печінка

	79-01-6
	Трихлоретилен
	11
	ЦНС, розвиток

	121-44-8
	Триетиламін
	3
	Органи дихання, очі

	630-08-0
	Вуглецю оксид
	23
	Серд.-сос. сист., розвиток

	64-19-7
	Оцтова кислота
	3,7
	Органи дихання

	7783-81-5
	Уран гексафторид
	3,6
	Нирки

	108-95-2
	Фенол
	6
	Очі, органи дихання

	50-00-0
	Формальдегід
	0,048
	Органи дихання, очі

	75-44-5
	Фосген
	0,004
	Органи дихання

	7803-51-2
	Фосфін
	0,13
	Органи дихання

	12185-10-3
	Фосфор жовтий
	0,02
	Органи дихання

	7782-41-4
	Фтор
	3
	Органи дихання

	16984-48-8
	Фториди неорганічні, добре розчинні
	0,25
	Органи дихання

	7664-39-3
	Фтористо-водородна кислота
	0,25
	Органи дихання

	7782-50-5
	Хлор
	0,2
	Органи дихання

	74-87-3
	Хлорметан
	1
	ЦНС

	67-66-3
	Хлороформ
	0,49
	Печінка, органи дихання, репрод., розвиток

	76-06-2
	Хлорпикрин
	0,007
	Органи дихання

	79-11-8
	Хлоруксусна кислота
	0,0018
	Органи дихання

	75-00-3
	Хлоретан
	39
	Розвиток

	106-89-8
	Епихлоргидрин
	3
	Очі, органи дихання

	64-17-5
	Етанол
	100
	ЦНС

	141-78-6
	Етилацетат
	140
	

	100-41-4
	Етилбензол
	1
	Розвиток

	107-21-1
	Етиленгликоль
	1,3
	Нирки

	75-08-1
	Етилмеркаптан
	0,1
	Органи дихання


Додаток Г

Рекомендовані значення факторів експозиції [7]
	Фактор експозиції
	Величина

	Маса тіла, кг

	- середній дорослий
	60

	- дорослий чоловік
	70

	- доросла жінка
	58

	- середня величина
	64

	- рекомендована ВООЗ
	60

	Площа поверхні тіла, см2

	- дорослий чоловік
	18000

	- доросла жінка
	16000

	Об’єм дихання, л/8 годин

	- дорослий чоловік
	3600

	- доросла жінка
	2900

	- дитина (10 років)
	2300

	легка/не виробнича діяльність
	

	- дорослий чоловік
	9600

	- доросла жінка
	9100

	- дитина (10 років)
	6240

	Інгаляція за добу, м3 (8 годин відпочинку, 16 годин легкої або невиробничої діяльності)

	- дорослий чоловік 
	23

	- доросла жінка
	21

	- дитина (10 років)
	15

	- середній дорослий
	22

	Швидкість інгаляції, м3/доба

	- діти (вік 1 рік і менше)
	4,5

	- діти (вік 1-12 років)
	8,7

	- дорослі жінки
	11,3

	- дорослі чоловіки
	15,2

	Час, що проводиться у приміщенні, год/доба

	- діти 3-11 років
	19 (будні дні)

17 (вихідні)

	- дорослі
	21(будні дні)

16,4(вихідні)

	Час, що проводиться поза приміщенням, год/доба

	- діти 3-11 років
	5 (будні дні)

7 (вихідні)

	- дорослі
	1,5(будні дні)

2(вихідні)


120





119





118





16





154





153





121











� Для довідки: у нашому випадку Е> r, оскільки ціна кредиту для банку Е повинна бути більше, ніж ціна кредиту для підприємства r. Якщо r більше Е, тоді підприємство може позичити гроші з відсотком r, інвестувати їх, заробити відсоток Є. Таким чином, воно отримає прибуток без жодного ризику. Тут також передбачається, що платежі здійснюються в кінці кожного періоду, як це зазвичай передбачається в підручниках з фінансування.
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