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Информационно-аналитический бюллетень «Здоровье населения и состояние окружающей среды Воложинского  района в 2018 году» подготовлен специалистами государственного учреждения  «Воложинский районный центр гигиены и эпидемиологии». При подготовке материалов использованы статистические данные Государственного статистического комитета, отдела статистики Воложинского района, УЗ «Воложинская ЦРБ», Воложинского РЦГиЭ, управления по труду, занятости и социальной защите Воложинского райисполкома.
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· Город Воложин совмещает в себе  все достоинства малых городов, обладает при этом немаловажными особенностями для устойчивого развития, развитой инфраструктурой для укрепления здоровья, активного отдыха, тенденцией к расширению жилищного строительства и благоустройства. 
· Город Воложин имеет определенную перспективу стать одним из центров генерации новых организационно-общественных технологий здорового города как фактора достижения Целей устойчивого развития.
· Воложинский район был образован 15 января 1940 года. Его местоположение – запад Минской области. Впервые Воложин появляется в летописях под 1400 годом. Достопримечательности Воложинского района делают его популярным местом отдыха в Беларуси. Здесь сохранились костел Святого Михаила в поселке Богданов 1884 года постройки, костел Девы Марии в деревне Вишнево 1641 года, костел и монастырь францисканцев в Ивенце (начало 18 века), а также усадьба 19 века в деревне Залесье. В самом Воложине достойны внимания дворец Тышкевичей конца 18 века, костел Святого Юзефа 1806 года, церковь Константина и Елены 1866 года.
· Удивляет Воложинский край и природными достопримечательностями. Здесь протекают 36 речек и 59 ручьев, все относятся к бассейну реки Неман. Одна из них, самая крупная – Западная Березина. Здесь же начинается Налибокская пуща. Все это причины, по которым Воложинский район выбирают для отдыха в Белоруссии.
· В Воложинском районе действуют физкультурно-оздоровительный комплекс с бассейном и спортивными залами, оздоровительный центр «Ислочь», 56 агроусадеб, различные тематические базы отдыха. Воложинский район – самобытный, живописный регион, богатый историческими, духовными и культурными традициями. Его история и современность, а также природные красоты делают край востребованным для отдыха в Белоруссии.    
· Территория района – 1,9 тыс.кв.км., что составляет 4,8% территории Минской области. 38% территории р-на занимают леса. Обитателями лесов являются зубры, лоси, пятнистые олени, лисы, волки и другие виды животных. По территории р-на протекают 36 речек и 59 ручьёв. На востоке района расположена Минская возвышенность, на севере – предгорья Ошмянской, на юго-западе – Неманская низменность и низины вдоль рек Березина и Ислочь.
· С Воложинщиной связаны судьбы многих знаменитых людей: С.Будного, В.И.Дунина-Марцинкевича, М.Грушвицкого, Казимира и Марьяна Здзяховских, П.Битэля, К.Буйло, Хв.Чэрни, Ядвигина Ш., Ст.Уласа, Ф.Рущица, Ф.Дзержинского, М.Фрунзе и др.
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ВВЕДЕНИЕ

Реализация государственной политики по укреплению
здоровья населения

Реализация государственной политики в Воложинском  районе по укреплению здоровья, профилактики болезней и формированию среди населения здорового образа жизни (далее – ФЗОЖ)  в 2018 году обеспечивалось проведением мероприятий по следующим направлениям: 
  минимизация неблагоприятного влияния на здоровье людей факторов среды обитания;
  снижение уровня массовых неинфекционных болезней;
  предупреждение инфекционной, паразитарной и профессиональной заболеваемости;
  уменьшение распространенности поведенческих рисков среди населения. 
  поддержание санитарно-эпидемиологического благополучия населения и санитарного состояния территории;
  мониторинг достижения на территории района целевых показателей Государственной программы «Здоровье народа и демографическая безопасность в Республике Беларусь» на 2016-2020 годы (далее – государственная программа).
  В ГУ «Воложинский  районный центр гигиены и эпидемиологии» (далее – Воложинский РЦГиЭ) на контроле для исполнения в рамках компетенции  находились следующие нормативные правовые акты Министерства здравоохранения Республики Беларусь (далее Минздрав) и локальные нормативные правовые акты Минского облисполкома и Главного управления по здравоохранению Минского облисполкома: 
             решение Минского облисполкома от 22 июня 2017 года № 540 «О  ходе реализации Государственной программы «Здоровье народа и демографическая безопасность Республики Беларусь на 2016-2020 годы в Минской области»;
             постановление коллегии Министерства здравоохранения Республики Беларусь №26.1 от 29 ноября 2017 г. «О результатах реализации Государственной программы «Здоровье народа и демографическая безопасность Республики Беларусь» на2016-2020 годы;
            приказ Министерства здравоохранения Республики Беларусь №1177 от 15.11.2018 г. «О показателях и индикаторах Целей устойчивого развития»
приказ Министерства здравоохранения Республики Беларусь № 1178 от 15.11.2018 «О системе работы органов и учреждений, осуществляющих государственный санитарный надзор, по реализации показателей Целей устойчивого развития»;
 приказ Главного управления по здравоохранению Минского облисполкома №21 от 10 декабря 2017 года «О задачах учреждений здравоохранения Минской области по реализации Государственной программы «Здоровье народа и демографическая безопасность Республики Беларусь» на 2016-2020 годы».
            Межведомственное взаимодействие в Воложинском районе по укреплению здоровья населения, улучшению качества окружающей среды,  профилактики болезней и ФЗОЖ  в 2018 году обеспечивалось проведением мероприятий по реализации следующих комплексных планов мероприятий, утвержденных Воложинским районным исполнительным комитетом: 
- по профилактике бешенства на территории Воложинского района (на 2018 - 2022 гг.); 
- по санитарной охране территории Воложинского района от заноса и распространения особо опасных инфекций;
- по профилактике гриппа и ОРИ среди населения Воложинского района (на 2018 -  2021 гг.);
- по снижению заболеваемости и профилактике острых кишечных инфекций в 2018 году.
          С целью повышения ответственности субъектов социально-экономической деятельности по улучшению здоровья и обеспечению санитарно-эпидемиологического благополучия населения  в 2018 году   Воложинским районным Советом депутатов и Воложинским районным исполнительным комитетом  изданы следующие локальные нормативные правовые акты:
решение Воложинского райисполкома 11.02.2019 № 130 «Об утверждении Комплексного плана основных мероприятий по реализации на территории Воложинского района проекта «Воложин – здоровый город» на 2019 – 2022 годы», 
решение Воложинского райисполкома  «О повышении эффективности работы по предотвращению гибели людей на водах и подготовке к купальному сезону 2018 года» от 19.04.2018 года № 424;
решение Воложинского райисполкома  «Об организации летнего оздоровления детей в 2018 году» от 15.05.2019 года № 577;
решение Воложинского райисполкома  «О наведении порядка на земле в 2018 году в Воложинском районе» от 27.02.2018 года № 190;
решение Воложинского райисполкома «О ходе подготовки сельскохозяйственных организаций к проведению весеннее-полевых работ 2018 года от 23.03.2018 года № 315.
Комплекс мероприятий по обеспечению санитарно-эпидемиологического благополучия населения Воложинского района на 2018 – 2020 годы, утвержденный заместителем председателя Воложинского райисполкома Бибиком П.И. 29.01.2018 года.




Выполнение целевых показателей государственной программы  и реализация приоритетных направлений

            Для сохранения санитарно-эпидемиологического благополучия населения на основании данных социально-гигиенического мониторинга (далее – СГМ) по итогам 2017 года   были определены следующие приоритетные для Воложинского района задачи на 2018 год:
              - не допустить снижения уровня охвата населения профилактическими прививками;
             -  снизить долю рабочих мест, не отвечающих гигиеническим нормативам,  сохранив статус Воложинского района как территории, где не регистрируются случаи профессиональной заболеваемости;              
             - снизить удельный вес проб пищевых продуктов, не отвечающих гигиеническим нормативам,  сохранив статус Воложинского района как территории, где не регистрируются случаи пищевых отравлений;
             - добиться улучшения качества атмосферного воздуха путем улучшения межведомственного взаимодействия; 
             - уменьшить  по сравнению с 2017 годом  удельный вес проб воды из коммунальных водопроводов, не отвечающих требованиям гигиенических нормативов по  микробиологическим параметрам.
            Достижение целевых показателей по итогам 2018 года:
              -  достигнуты оптимальные уровни охвата прививками (99,0%) декретированных контингентов; случаи кори, дифтерии, краснухи не регистрировались;
              -  уменьшился удельный вес рабочих мест, из числа лабораторно-обследованных, не отвечающих гигиеническим нормативам по запыленности, уровню шума, параметрам микроклимата. По химическим веществам рабочих мест из числа обследованных с нестандартными показателями не выявлялось в 2017-2018 годы. Профессиональная заболеваемость в районе не регистрируется длительное время;
             - удельный вес нестандартных по микробиологическим показателям проб пищевых продуктов, производимых и реализуемых на территории района, снизился с 0,76% в 2017г. до 0, 415%  в 2018г., случаи пищевых отравлений и инфекционных заболеваний, связанных с объектами пищевой промышленности и общественного питания, не зарегистрированы;
            - в результате скоординированных действий  районного исполнительного комитета, райЦГЭ и  районной инспекции природных ресурсов и охраны окружающей среды объем валового выброса загрязняющих веществ в атмосферу от предприятий стабилизировался;
             - удельный вес проб воды из коммунальных водопроводов, не отвечающих требованиям гигиенических нормативов по  микробиологическим параметрам, по сравнению с 2017 годом снизился на 14%.
По данным лабораторных исследований в РЦГиЭ, в 2018 год снизилось количество проб, не отвечающих гигиеническим нормативам по физико-химическим показателям, из коммунальных водопроводов с 24,5% в 2017г. до 12,2 в 2018г., из ведомственных водопроводов соответственно с 16,6 до 15,4%; не зарегистрировано проб не отвечающих требованиям гигиенических нормативов по  микробиологическим параметрам из коммунальных водопроводов.

Реализация Целей устойчивого развития 

             В 2018 году работа в Воложинском районе по достижению устойчивого развития в области улучшения здоровья, качества среды обитания, профилактики болезней и формирования здорового образа жизни среди населения оценивалась в рамках мониторинга показателей  и индикаторов Целей устойчивого развития (далее – показатели ЦУР)
	УСТОЙЧИВОЕ РАЗВИТИЕ 
– это гармония со средой обитания, когда при использовании любого социального, человеческого и природного ресурса учитываются, в первую очередь, не экономические интересы, а факторы и условия, способные повлиять на человека, его здоровье, условия его жизнедеятельности и окружающую его экологию.



           Исходя из выработанных мировом сообществом принципов, 25-27 сентября 2015 года Генеральная Ассамблея ООН рассмотрела  «Повестку дня в области устойчивого развития на период до 2030 года» и  утвердила 17 Целей  устойчивого развития (ЦУР) и 169 подчиненных им задач, а также определила необходимость отслеживания их решения при помощи глобальных и национальных показателей.
   Президент Республики Беларусь Александр Григорьевич Лукашенко,  скрепив своей подписью этот исторический документ, подтвердил стремление Беларуси достигнуть ЦУР  на основе скоординированных действий всех национальных партнеров в экономической, социальной и природоохранной сферах.
      В рамках ведущейся в Беларуси работы по достижению ЦУР принят ряд государственных программных документов.
       К числу институциональных инноваций относится учреждение поста Национального координатора по вопросам устойчивого развития и формирование под его руководством Совета по устойчивому развитию. 
  Указом Президента Республики Беларусь от 25.05.2017 г. №181  Национальным координатором назначена заместитель Председателя Совета Республики Национального собрания Республики Беларусь Щеткина Марианна Акиндиновна.
   Национальный координатор будет докладывать Правительству и Президенту о прогрессе выполнения ЦУР и вносить рекомендации по совершенствованию этого процесса.
  Совет по  устойчивому развитию сформирован на уровне руководства 30 профильных органов государственного управления и регионов, что закрепляет ответственность за конкретными правительственными агентствами, создает платформу для  межсекторального обмена и обсуждения прогресс выполнения ЦУР, дает возможность эффективно решать задачи вертикальной и горизонтальной координации.
    Советом выстроена архитектура управления достижением ЦУР. 
    От Минздрава в  состав Совета включена заместитель Министра – Главный государственный санитарный врач Республики Беларусь Н.П. Жукова.
       В процессе осуществления и мониторинга достижения ЦУР также задействованы механизмы парламентских слушаний и национальных консультаций с участием широкого круга партнеров, включая гражданское общество, организации системы ООН и др.
         В настоящее время Советом организована  работа по национализации показателей ЦУР путем интеграции последних в государственные, республиканские, отраслевые и региональные стратегии, программы и планы развития, определяющих работу Правительства, центральных и местных органов власти.
       В Минском областном исполнительном комитете создан Межведомственный совет по устойчивому развитию Минской области.
      Учитывая, что разработка и реализация стратегий здоровья – это важная составляющая устойчивого социально-экономического развития,  вопросы здоровья и создания благоприятных условий для жизнедеятельности людей среди Целей устойчивого развития  занимают центральное место
    Задачи по улучшению здоровья народа на основе дальнейшего повышения качества и доступности медицинской помощи всем слоям населения, усиления профилактической направленности при широком вовлечении людей в здоровый образ жизни отражены в Цели №3 «Обеспечение здорового образа жизни и содействие благополучию для всех в любом возрасте». 
    В рамках реализации Цели №3 Министерству здравоохранения Республики Беларусь делегировано 13 показателей, достижение которых будет контролироваться и отслеживаться с помощью 27 национальных индикаторов.          
     Кроме того, для санитарно-эпидемиологической службы определено еще 4 показателя из других Целей (№ 6, 7 и 11), включая и те, которые курирует Всемирная организация здравоохранения.
     В настоящее время Минздравом проводится большая организационная работа по  формированию предельных значений и применения индикаторов Целей.  
      Координация деятельности в данном направлении возложена на  Методический совет по мониторингу и оценке устойчивости развития, возглавлять который поручено заместителю Министра – Главному государственному санитарному врачу Республики Беларусь Н.П. Жуковой. 
     Модель достижения устойчивого развития по вопросам здоровья населения определяет следующие направления деятельности:
· достижение медико-демографической устойчивости;
·  реализация на территории государственной политики по оздоровлению среды обитания, профилактике болезней  и формированию у населения здорового образа жизни;
·  обеспечение устойчивости функционирования сектора здравоохранения. 
      Для реализации данной модели инвестиции в медицинскую профилактику и снижение поведенческих и биологических факторов рисков здоровью становятся важной частью эффективной социальной политики государства. 
       В силу этого, достижение Целей устойчивого развития в  области здоровья определяется как ответственная задача не столько медиков, сколько  органов государственного управления и всех субъектов социально-экономической деятельности административных территорий. Необходимость такого взаимодействия очевидна, поскольку реализация Целей устойчивого развития может быть обеспечена только при  сотрудничестве всех партнеров в государственной, экономической, социальной и природоохранной сферах. 
     Все это определяет необходимость в новых организационно-технологических подходах, обеспечивающих  вовлечение в формирование здоровья населения всех общественных секторов и, соответственно, повышающих устойчивость развития территорий.             

           Интегральные оценки уровня здоровья населения 

             На основании приказов  Минздрава №1177 от 15.11.2018 г. «О показателях и индикаторах Целей устойчивого развития» и №1178 от 15.11.2018г. «О системе работы органов и учреждений, осуществляющих государственный санитарный надзор, по реализации показателей Целей устойчивого развития»  
Для проведения эпидемиологического анализа неинфекционной заболеваемости (далее – эпиданализ НИЗ)  при осуществлении социально-гигиенического мониторинга (далее – СГМ) проведена дифференциация  территории Воложинского района.
           В основу дифференциации положен  интегральный подход к оценке уровня здоровья населения.
В соответствии с методологической базой по состоянию на 2018 год оценки уровня здоровья населения проведены по индексу здоровья.
 Индекс здоровья – это удельный вес лиц, не обращавшихся за медицинской помощью в связи с заболеванием или обострением хронического заболевания, от всех проживающих на территории.
 На основании расчета индекса здоровья дифференциация территории Воложинского района проведена по врачебным участкам  (далее – зонированные территории).
Распределение зонированных территорий по численности проживающего населения, по обслуживаемым территориальным медицинским организациям  и расчетному индексу здоровья представлены в Приложении 1.
ГУ «Минский областной центр гигиены, эпидемиологии и общественного здоровья» на основе оценки по отношению к средней величине динамических рядов  индексов здоровья на всех административных территориях Минской области за  период с 2009 по 2018 годы экспериментальным путем определено 4 группы районов по градации уровня индекса здоровья: минимальный (до 21,0%); умеренный (до 27,0%); повышенный (до 35%) и высокий (до 44 %).
По результатам анализа Воложинский район отнесен к территории с повышенным индексом здоровья (вместе с  Березинским, Стародорожским, Крупским районами и г.Жодино).
Из районных показателей определены  региональные фоновые индексы здоровья для территорий с различными социально-экономическими характеристиками: для группы индустриальных районов региональный индекс здоровья составил 24,4 %;  для группы средне-индустриальных – 27,4%; для группы аграрно-сельских – 29,7%).
По результатам сравнения индексов здоровья по социально-экономическим критериям Воложинский район отнесен к группе аграрно-сельских районов с региональным индексом здоровья 29,7%.Рекомендации: социально-экономической группировку с/с выделить тремя видами разной штриховки
А индексы здоровья по группам с/с выделить тремя разными цветами 

 В преемственности с областной градацией районов на основании расчета фонового индекса здоровья в Воложинском районе зонированные территории  также распределены по градации уровня индекса здоровья (минимальный ФИЗ (до 21,0%), умеренный ФИЗ (до 27,0%), повышенный ФИЗ (до 35%), высокий ФИЗ (до 44 %)  все территории отнесены к одной группе с повышенным фоновым индексом здоровья.
Анализ показал, что в целом по району индекс здоровья  составил 29,65%. Индекс здоровья колебался от 28,58 % по Воложинской поликлинике до 31,42% по Першайской ВАОП.
          В целом, результаты оценки показывают, что на протяжении ряда лет по врачебным участкам индексы здоровья значительно колебались.
          То есть, сравнительный анализ зонированных  территорий по интегральным индексам уровня здоровья является предметом дальнейшего анализа для определения направления деятельности в рамках  мониторинга достижения показателей ЦУР в Воложинском районе.  

II. Состояние здоровья населения и риски.

2.1. Состояние популяционного здоровья.
I. Медико-демографический статус.
Основные медико-демографические показатели по Воложинскому  району представлены в таблице 1. 
          Численность населения. Анализ медико-демографических показателей показывает, что в Воложинском районе на фоне многолетней тенденции к росту общей численности  населения наблюдается снижение численности сельского населения. 
Демографическая ситуация в Воложинском районе в последние годы имеет ряд как положительных, так и негативных тенденций. С конца ХХ столетия характерной стала новая стадия демографического развития – депопуляция, в районе продолжается процесс естественной убыли и постарения населения, особенно в сельской местности, однако, темпы ее значительно снижены.
За 28 лет численность населения района снизилась на 20872 человек с 53900 в 1990 г. до 33028 на 01.01.2019 г.,   за 2017г. умерло  664 человек  (в 2017г. умерло 631 чел.). 
В  2018 году по сравнению с 2017г.  уменьшилась рождаемость, что привело в целом к ухудшению демографических показателей. В 2018г. родилось 334 детей (в 2017г. – 361), показатель рождаемости составил 10,1 на 1000 населения (в 2017г. – 10,9); показатель смертности увеличился с 19,1 в 2017 г. до 20,1 в 2018г. Это привело к увеличению коэффициента естественной убыли с -8,2 в 2017 году до -10,0 в 2018 г.
Демографические показатели в Воложинском районе хуже показателей по Минской области и показателей по республике.  В 2018 году рождаемость на 1000 человек населения на 5,9 % ниже, чем в Минской области (10,7), но на 1% выше, чем по Республике Беларусь (9,9). Показатель смертности в районе в 1,44 раза выше, чем   в Минской области (14,0) и   в 1,58 раза выше, чем по Республике  Беларусь (12,7). (В 2017г. рождаемость на 1000 населения  в районе была на 5,5 % ниже, чем в Минской области (11,5), но  на 0,9% выше,  чем в Республике Беларусь (10,8).  Показатель смертности составил  19,1 в районе, 14,0 в Минской области,  12,6 – в Республике Беларусь, т.е. количество умерших на 1000 населения в  районе было в 1,36 раза выше, чем по области и в 1,5 раза выше, чем в Республике Беларусь). 
Естественная убыль населения Воложинского района в 2018г. превысила убыль населения Минской области в 3 раза, по Республике Беларусь – в 3,6 раза (Таблица № 1).
          Продолжает оставаться низкой доля детского населения в структуре населения, увеличивается доля лиц старше 60 лет. В районе, как и в целом по области, наблюдается регрессивный тип структуры населения, при котором оно в будущем  не в состоянии воспроизводить себя при условии сохранения такой рождаемости. Согласно международной классификации, население района находится в стадии демографического старения (доля людей старше 60 лет составляет более 12%), следствием чего является накопление популяции лиц пожилого возраста и заболеваний. 
Если  в 1990г. доля лиц старше трудоспособного возраста в районе составляла  17%,  в 2017 г. уже  32,5%,  в 2018 г. - 31,8 в то время как  по Минской области этот показатель составил в 2016г. – 26,44%, в 2017 г. – 26,1%., в 2018г. – 25,6%.         



Таблица № 1 
Основные медико - демографические показатели населения
Воложинского  района за 2008-2018г.г.
( на 1000 населения).
	     
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	Минская обл. 2018
	РБ
2018


	Рождае-
мость
	10,4
	11

	11,0
	12,1
	12,4
	12,7
	11,4
	13,6
	10,9
	10,1
	10,7
	9,9

	Общая 
смертность
	23,9
	23,8
	23,1
	22,1
	21,4
	19,3
	19,1
	20,6
	19,1
	20,1
	14,0
	12,7

	Естественный прирост
	-13,5
	-12,8
	-12,1
	-10
	-9,0
	-6,6
	-7,7
	-7,0
	-8,2
	-10,0
	-3,3
	-2,8


    Как видно из таблицы, в районе за последние десять лет самая большая убыль населения отмечалась в 2009г. (-13,5 на 1000 населения), а самая низкая – в 2014г. (-6,6). И если с 2009г. до 2014 г. отмечалось уменьшение естественной убыли населения района, то с 2014г. наметилось увеличение убыли.
 	

Рис.1. Основные медико - демографические показатели населения Воложинского района за период 2009-2018 гг.

В районе преобладает сельское население. Если в Минской области в среднегодовой численности населения в 2018 г. доля сельского населения  составила 43,5%, то в Воложинском районе 56 %. Показатель смертности среди сельского населения в 2018г. выше, чем среди городского в 1,9 раза, в то как в Минской области смертность среди сельского населения выше, чем среди городского в 1,66 раза. Аналогичная картина отмечалась и в 2017г.: смертность среди сельского населения в районе была выше, чем среди городского в 1,8 раза, по Минской области -  в 1,7 раза. Смертность среди сельского населения в районе  продолжает расти и составляла  28,1 на 1000 населения в 2016 г.,  23,7 в 2017г., 25, 4 в 2018г.,  в то время как показатель смертности городского населения в 2017г. составил в районе 13,1., в 2018г. – 13,2. 
На селе по-прежнему отмечаются  негативные демографические процессы: если среди городского населения в 2017г. коэффициент естественной убыли составил -3,5, на селе этот показатель составил – 15,0 (в 2016г. среди городского населения  -2,7, на селе - – 12,5). 
           Вследствие негативных демографических процессов на селе, а также миграции населения, на территории района отмечается изменение структуры населения в сторону  неуклонного снижения доли сельского населения. Удельный вес населения, проживающего в сельской местности, снижается:   56,9% в 2016г.,  56,2%  в 2017г., 56% в 2018г.
Численность детского населения в возрасте 0-17 лет остаётся достаточно стабильной (таблица № 2).               
Таблица №2  
Динамика численности детского населения( в тыс.)

	Показатель
	1990
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018

	Численность населения  района
( тыс. чел.)
	53.9
	36,
119
	35,1
10
	34,
519
	34,
061
	33,
637
	33,
319
	33,
179
	33,
104

	Численность детского населения в возрастной структуре: в абс.числах
	
10246
	
6442
	
6325
	
6257
	
6185
	
6080
	
5665
	
5698
	
6145

	  В  % 
	 19
	17,8
	18,0
	18,1
	18,2

	18,1
	17,0
	17,2
	18,6


          По Минской области процент детского населения в 2018г. также составляет 18,6%.
          Среднегодовая численность населения в трудоспособном возрасте в районе составило 16881 человек -  51% от всего населения, в 2017 году – 16817  человек (50.6 % от всего населения), в 2016г. доля трудоспособного населения составляла 50,9%).
Населения старше трудоспособного возраста насчитывалось в 2018г. 10 520 человек, что оставляет 31,8 % от всего населения (в 2017г. - 10 752 человек,  32,3 % от всего населения, в 2016г. – 33 % от всего населения. Причём, если в городе доля жителей старше трудоспособного возраста составляло 25,6%, то на селе этот показатель выше и равен 36,6%.          
        Ситуация с рождаемостью напрямую связана с количеством браков, которые продолжают снижаться: если в 2016 г. в районе заключено 232 брака, то в 2017г. – 197, в 2018 – 188. Доля разводов от количества заключенных браков в 2018г. составила 38,8%. Дорожат семейными узами больше в сельской местности, где количество разводов на 1000 человек составило 1,0, в то время как в городе – 5,2 на 1000 человек.
Смертность населения.
      Важным  индикатором  состояния здоровья  населения  является  уровень младенческой смертности (смертность детей  до 1  года). Кроме  того, этот показатель  достаточно  точно отражает  уровень развития здравоохранения и социально-экономического благополучия  страны. В странах с развитой рыночной экономикой младенческая смертность находится  в пределах 6-7 случаев на 1000 родившихся детей. Количество умерших детей в возрасте до 1 года на 1000 живорожденных за 2018г. не зарегистрирована, в то время как в 2017г. составляла 4,4, в 2016г – 9,6.
Таблица № 3 
Младенческая  смертность за  2009-2018 гг.на 1000 родившихся

	                 Год
Показатель
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	Минская область 2018

	Младенческая
смертность 
	
8,2
	
[bookmark: _GoBack]2,5
	
2,77
	
0
	
2,3
	
9,2
	
0
	
9,6
	
4,4
	
0
	
3,1



Рис.  2   Младенческая  смертность в Воложинском районе за период 2009-2018 гг.
              
 Ведущими  причинами смертности  в 2018г. в районе, как и в целом по области, являлись болезни системы кровообращения – 51,96 % в общей структуре смертности (по Минской области – 55,3%), злокачественные новообразования – 13,86% (по Минской области- 14,8 %),  а вот на третьем  месте – смертность от  болезней нервной системы – 9,48% (по Минской области травмы, отравления, несчастные случаи  – 6,6%).Приложение 11. 
В 2017 г. в районе также ведущими  причинами смертности  являлись болезни системы кровообращения – 55,0 % в общей структуре смертности (злокачественные новообразования – 11,4 %,  травмы, отравления, несчастные случаи  – 4,9 %.
                                                                                                     Таблица № 4
Число умерших по причинам смерти (на 100 000 населения)
 за 1990, 2015 - 2018 г.г.
	Причины
 смерти
	Воложинский район
	Минская обл.

	
	1990
	2015
	2016
	2017
	2018
	2018

	Всего умерших,
	1222,9
	1914,2
	2055,1
	1893,8
	2005,8
	1404,4

	 в т.ч.:
от инфекционных и паразитарных заболеваний
	

8,7

	

11,7


	

3,0


	

6,0


	

0
	

8,2



	новообразова-
ний
	
188,0
	
187,9
	
212,1
	
216,5
	
277,3
	
208,3

	болезней системы кровообращения
	
592,8


	
1004,1


	
997,7


	
1061,7


	
1042,2
	
776,7



	болезней органов дыхания
	18,8


	26,4


	17,9


	33,1


	24,1
	30,9



	 болезней органов пищеварения
	ё22,6


	58,7


	50,8


	33,1


	57,3
	44,8



	несчастных случаев, отравлений и травм
	
118,0


	
117,4


	
98,6


	
108,3


	
69,3
	
43,2



	Болезни нервной системы
	117,8
	98,5
	115,4
	120,9
	202,39
	65,8

	другие причины   
	550,5
	906,1
	687,0
	544,5
	326,2
	587,5 



По сравнению с 1990 г. в 2018г. смертность на 100 000 населения от болезней системы кровообращения  возросла в 1,6 раза, что связано с процессом старения  населения и, как следствие, с ростом числа болезней  сердца и сосудов; смертность от новообразований за этот период выросла в 1,5 раза. В 2018 году по сравнению с 2017г. увеличилась общая смертность на 5,9%, смертность от болезней органов пищеварения - в 1,73 раза, от болезней нервной системы – в 1,87 раза; снизилась смертность от болезней системы кровообращения на 1,9%, от болезней органов дыхания – на 27,2 %, от несчастных случаев, отравлений и травм – в 1,6 раза.
           В районе в 2018 г. смертность на 100 тыс. населения в целом была выше областной на 42,8 %  (в 2017 году – на 50,7%), смертность от новообразований – выше на 33%; смертность от болезней системы кровообращения – на 34,2%, смертность от несчастных случаев, отравлений и травм – в 1,6 раза.
  

Рис. 3.  Смертность населения района по причинам смерти за 2018 год (в процентах от смертности по всем причинам).          
 
Смертность на селе в 1,9 раза превышает  смертность в городе: на селе составила 2508 чел. на 100 тыс. населения,   а в городе – 1336.  Это объясняется тем, что лиц старше трудоспособного возраста в сельской местности проживает в 1,82 раза больше, чем в городе.
В трудоспособном возрасте умерло 15,8% от общего количества умерших (105 человек из 664 всех умерших), смертность составила 628 на 100 тыс. населения. Смертность в трудоспособном возрасте на селе (763 на 100тыс.) на 59,3% превысила смертность в городе (479 на 100 тыс.).
В 2018г. женщин умерло больше – 329, чем мужчин – 289чел. Причинами смертности в трудоспособном возрасте явились болезни системы кровообращения – умерло 36 человека, причем мужчин – в 5 раз больше, чем женщин (соответственно 30 и 6 человек); новообразований – 23 человека (14 мужчин и 9 женщин), внешних причин (травмы и отравления – 20 человек (17 мужчин и 3 женщины)
           Более высокая смертность мужчин в раннем возрасте приводит к нарушению соотношения между полами в разных возрастных группах. Так, если соотношение мужского и женского населения в районе составляла в 2018году соответственно 1:1,1, то в возрасте старше трудоспособного количество женщин уже в 2,36  раза превышает количество мужчин (в абсолютных цифрах 7387 женщин и 3133 мужчин).   
Таблица 5              
ЧИСЛЕННОСТЬ,  СОСТАВ И ЕСТВЕННОЕ ДВИЖЕНИЯ НАСЕЛЕНИЯ
ВОЛОЖИНСКОГО  РАЙОНА ЗА 2013 – 2018 Г.Г.
(В АБСОЛЮТНЫХ ЧИСЛАХ)
	
	2013
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018

	Среднегодовая численность, в т.ч.:
мужчин
женщин
	34815
16321
18494
	34289
16114
18175
	34289
16114
18175
	33478
15875
17603
	33249
15824
17425
	33104
15776
17328

	Численность городского населения, в т.ч.:
мужчин
женщин
	14713
6988
7725
	14706
6973
7733
	14706
6973
7733
	14495
6913
7582

	14502
6890
7612
	14573
6881
7692

	Численность сельского населения, в т.ч.:
мужчин
женщин
	20102
9333
10769
	19583
9141
10442
	19583
9141
10442
	18983
8962
10021
	18747
89334
9813
	18531
8895
9636

	Число родившихся 
	431
	436
	386
	456
	361
	334

	Рождаемость на 1000 населения
	12,4
	12,7
	11,4
	13,6
	10,9
	10,1

	Число умерших
	746
	662
	648
	688
	635
	664

	Смертность на 1000 населения
	21,4
	19,3
	19,1
	20,6
	19,1
	20,1

	Младенческая смертность
	1
	4
	0
	4
	2
	0

	Число прибывших
	973
	1146
	1234
	1149
	1200
	

	Число выбывших
	1249
	1378
	1396
	1235
	1066
	

	Общий прирост
	
	
	
	
	
	

	Естественный прирост
	-315
	-226
	-262
	-232
	-274
	-330

	Естественный прирост на 1000 населения
	-9,0
	-6,6
	-7,7
	-7,0
	-8,2
	-10,0

	Миграционный прирост
	-276
	-232
	-162
	-86
	134
	

	Ожидаемая продолжительность предстоящей жизни
	
	
	
	74,7
	74,3
	74,23


                    
Заболеваемость населения, обусловленная социально-гигиеническими факторами среды жизнедеятельности.

           Наряду с демографическими  показателями для оценки  состояния  здоровья используется  его заболеваемость.
          Заболеваемость населения является одним из показателей, характеризующих  состояние его здоровья, а также уровень организации  и качество лечебно - диагностической и профилактической деятельности органов и учреждений здравоохранения. 
          На основании базы данных социально-гигиенического мониторинга проведен эпидемиологический анализ неинфекционной заболеваемости и смертности населения Воложинского района по параметрам обусловленности гигиеническим качеством окружающей среды и качеством социальной среды обитания (далее – эпиданализ) в соответствии с индикаторами управленческих решений, определенных в соответствии с приказом Министерства здравоохранения Республики Беларусь №1178 от 15.11.2018 г. №1178 «О системе работы органов и учреждений, осуществляющих государственный санитарный надзор, по реализации показателей Целей устойчивого развития». 
Дифференцированный эпиданализ НИЗ по  актуальным нозоформам за 2018г. (на 1000 населения) приведен в приложении  3.
Эпиданализ показал, что показатель заболеваемости  населения  района с впервые  в жизни  установленным диагнозом в 2018 г. по сравнению с 2017 г. снизился на 7,7% и составил 795,4 на 1000 населения ( в 2017 году – 860,4), что на 4,1% ниже показателя первичной заболеваемости  населения Минской области - 827,66 на 1000 населения и на 5% ниже  среднереспубликанского значения - 835,21 на 1000 населения.
Таблица 6
Заболеваемость   населения  с впервые установленным диагнозом     
за 2013-2018г.г. (на 1000 населения).
	
	2013
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018

	Общая заболеваемость
   в т.ч.
	581,6
	637,1
	692,5
	788,9
	861,5
	795,4

	инфекционные и паразитарные заболевания
	20,59
	12,0
	13,4
	33,22
	32,5
	19,7

	Новообразования
	7,38
	7,0
	7,9
	9,32
	12,6
	8,0

	Из них злокачественные
	5,5
	4,9
	4,3
	4,9
	4,3
	4,5

	болезни крови, кроветворных  органов
	2,9
	0,38
	2,0
	2,42
	5,2
	3,0

	болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения  обмена веществ.
	6,75
	5,3
	6,8
	7,14
	8,4
	5,8

	болезни системы кровообращения
	27,0
	24,3
	29,8
	32,2
	35,5
	32,6

	болезни органов дыхания
	290,5
	149,3
	368,9
	412,0
	461,6
	477,8

	болезни кожи и подкожной клетчатки
	27,2
	17,2
	27,0
	28,85
	37,8
	25,8

	болезни костно-мышечной системы
	46,1
	49,3
	29,2
	34,14
	35,3
	27,6

	болезни мочеполовой системы
	12,0
	10,5
	16,8
	20,91
	21,8
	16,6

	болезни органов пищеварения
	15,2
	10,8
	17,3
	22,3
	20,0
	20,4

	Врожденные аномалии
	1,39
	0,2
	1,9
	3,02
	2,4
	2,0

	Травмы, отравления и несчастные  случаи
	61,89
	67,3
	84,1
	83,97
	86,7
	91,0


            Наиболее значимыми причинами   первичной заболеваемости являлись болезни органов дыхания (477,8 на 1000 населения или 60% в общей структуре заболеваемости), травмы, отравления  и несчастные случаи (91,0  на 1000 или 11,4 % в структуре заболеваемости), болезни системы кровообращения (32,6 на 1000 населения или 4,1% в общей структуре заболеваемости).

Рис.4. Заболеваемость населения с впервые установленным 
диагнозом в 2018г. (на 1000 населения).  


В 2018 г. по сравнению с 2017г. отмечено снижение заболеваемости инфекционными и паразитарными болезнями в 1,6 раза, новообразованиями – в 1,5 раза: болезнями крови и кроветворных органов в 1,7 раза, болезнями эндокринной системы, расстройств питания и нарушениями обмена веществ в 1,4 раза; болезнями кожи и подкожной клетчатки – 1,47 раза; врожденными аномалиями – на 17%, болезнями мочеполовой системы – на 23,9%.
Вместе с тем, отмечен по сравнению с 2017г. рост злокачественных новообразований на 4,7%, болезней органов дыхания – на 3,5%, травм, отравлений и несчастных случаев – на 5,1%.








Таблица 7
Сравнительный анализ общей заболеваемости населения,
 в т.ч.   с впервые установленным диагнозом     
за 2014-2018г.г. (на 1 000 населения).
	
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018

	Общая заболеваемость,    в т.ч.
	1626,3
	1778,3
	1896,8
	1991,2
	1030,3

	инфекционные и паразитарные заболевания
	29,36
	30,4
	38,35
	41,6
	27,3

	Новообразования
	58,9
	71,6
	66,7
	80,8
	72,0

	В т.ч. злокачественные
	38,9
	33,2
	34,9
	38,8
	36,9

	болезни крови, кроветворных  органов
	7,04
	6,4
	7,14
	9,2
	8,33

	болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения  обмена веществ.
	73,9
	80,5
	79,28
	86,7
	99,1

	болезни системы кровообращения
	452,8
	460,7
	467,83
	459,4
	451,1

	болезни органов дыхания
	351,9
	401,1
	447,46
	497,0
	509,6

	болезни кожи и подкожной клетчатки
	36,29
	39,3
	46,33
	55,5
	38,5

	болезни костно-мышечной системы
	162,1
	146,7
	149,14
	145,6
	154,2

	болезни мочеполовой системы
	70,7
	98,1
	109,09
	116,6
	112,8

	болезни органов пищеварения
	98,4
	97,0
	102,22
	100,0
	96,6

	Врожденные аномалии
	10,3
	10,5
	12,69
	11,7
	11,2

	Травмы, отравления и несчастные  случаи
	85,5  
	87,3
	90,15
	92,1
	96,5


             
Общая заболеваемость населения, в т.ч. с впервые установленным диагнозом, по сравнению с 2017г. снизилась в 1,9 раза; также снизилась заболеваемость инфекционными и паразитарными заболеваниями в 1,5 раза, новообразованиями на 11%,  болезнями системы кровообращения на 1,9 %. Выросло количество травм, отравлений и несчастных случаев на 4,7%, отмечен рост болезнями эндокринной системы, расстройств питания и нарушения обмена веществ;  незначительный рост заболеваемости болезнями органов дыхания, болезнями костно-мышечной системы.


Рис.5. Динамика общей заболеваемости населения,  в т.ч. с впервые установленным диагнозом, Воложинского района за 2010-2018г.г.
 (на 1000 населения).  

Наиболее значимыми причинами общей заболеваемости, в т.ч.   с впервые установленным диагнозом,     являлись болезни органов дыхания – 49,5% в общей структуре заболеваемости, системы кровообращения – 43,8 %; болезни костно-мышечной системы – 15 %, болезни мочеполовой системы – 10,9 %.

Эпиданализ неинфекционных заболеваний в динамике за 5 лет.
Заболеваемость новообразованиями с 2014 по 2017 годы с впервые установленным диагнозом увеличилась в 1,8 раз с 7,0 в 2014г. до 12.6  на 1000 населения в 2017г., но в 2018г. по сравнению с 2017г. заболеваемость уменьшилась в 1,6 раза до 8,0 на 1000 населения. Для сравнения: показатель первичной заболеваемости населения Минской области новообразованиями в 2018 году был 1814,8 на 100 тысяч населения, среднереспубликанский показатель  - 1408,5 на 100 тысяч населения.
Патология класса новообразований остается одной из актуальных проблем медицины и здоровья населения. Данные заболевания занимают второе место среди причин смерти населения Минской области (после заболеваний системы кровообращения, обойдя в последние годы старость). Высокие экономические потери вследствие преждевременной смертности и инвалидизации населения ставят онкологию в ряд социально значимых проблем.
Общая заболеваемость новообразованиями за последние пять лет в районе носила волнообразный характер: рост отмечался в 2015г. по сравнению с 2014г. на 21,6% с	58,9	на 1000 населения до 71,6; в 2016г. заболеваемость уменьшилась на 7,3 % до 66,7 на 100 населения.  В 2017г. заболеваемость снова увеличилась на 21.1% до 80,8 на 1000 населения, а в 2018г. снова уменьшилась до 72,0 на 1000 населения, но что выше областного на 24% и среднереспубликанского значения 12%: в 2018 году среднереспубликанский показатель 64,29 на 1000 населения, областной  составил 58,06 на 1000 населения).
Заболеваемость болезнями системы кровообращения	с впервые  установленным диагнозом	имела тенденцию к увеличению с 24,3 на 1000 населения в 2014г. до 	35,5	в 2017г. (рост на 46%), а в 2018 г. по сравнению с 2017г. уменьшилась на 8,9% и составила 32,6, что находится практически на уровне среднереспубликанских значений (32,31 на 1000 населения) и ниже областного показателя на 11,4% (36,31  на1000 населения).
Общая заболеваемость болезнями системы кровообращения,  в т.ч.   с впервые установленным диагнозом за 2014-2018г.г. характеризовалась  незначительными колебаниями, разница между самым высоким уровнем заболеваемости в 2016г (467,83 на 1000 населения) и самым низким уровнем в 2018г. (451,1 на 1000 населения) находилась в пределах 3,7%.  Общая заболеваемость болезнями системы кровообращения в районе  в 2018г. в 1,48  раза выше, чем в Минской области – 304,4 на 1000 населения и  в 1,52 раза выше среднереспубликанских значений – 296,52 на 1000 населения.
Болезни системы кровообращения по-прежнему остаются важной проблемой мирового здравоохранения в целом и Воложинском районе 
в частности.
Наиболее общими рисками возникновения и развития сердечно-сосудистой патологии являются факторы риска образа жизни людей – 
это курение, злоупотребление алкоголем, избыточная масса тела, нерациональное питание, артериальная гипертония. 
Заболеваемость болезнями эндокринной системы, расстройства питания и нарушения  обмена веществ	с впервые установленным диагнозом	увеличивалась с	5,3	на 1000 населения в 2014 г. до 8,4 в 2017г. (рост 58,5%), а в 2018г. снизилась до 5,8 на 1000 населения, снижение по сравнению с 2017г. составило 44,8%.
Общая заболеваемость болезнями эндокринной системы, расстройства питания и нарушения  обмена веществ,  в т.ч.   с впервые установленным диагнозом    имеет тенденцию к росту и в 2018г. составила 99,1 на 1000 населения, что на 34,1% выше, чем в 2014 году, когда заболеваемость составляла 73,0 на 1000.
Заболеваемость болезнями органов дыхания с впервые установленным диагнозом	также растет. Если в 2014г. заболеваемость составляла 149,3	на 1000 населения, то с 2016 превысила 400 на 1000 населения и в 2018 составила 477,8, что в 3,2 раза больще, чем в 2014г.
Общая заболеваемость болезнями органов дыхания в т.ч.  с впервые установленным диагнозом,    также продолжает увеличиваться с 351,9	 на 1000 населения в 2014 году до  509,6 в 2018г. (рост составил 44,8%).
Первичная заболеваемость болезнями органов пищеварения 	за последние 5 лет выросла почти в 2 раза с 10,8 в 2014 г.	до 20,4 на 1000 населения в 2018г. Вместе с тем, заболеваемость ниже на 28,5% , чем по Минской области (926,22 на 1000 населения) и на 8,5% ниже среднереспубликанского показателя (22,13 на 1000 населения ) 
Показатель общей заболеваемости населения Воложинского района  болезнями органов пищеварения за последние пять лет находится примерно на одном уровне: от 96,6 на 1000 населения в 2018г. до 102,22 в 2016г., в 2018г. выше на 2,3% заболеваемости по Минской области (94,47 на 1000 населения).
Показатель первичной заболеваемости населения Воложинского района врожденными аномалиями, деформациями и хромосомными нарушениями (2,0 на 1000 населения) в 2018 году на 14% ниже, чем по Минской области (2,28 на 1000 населения) и был практически на уровне среднереспубликанского показателя (2,06 на 1000 населения). 	

Индекс здоровья (удельный вес лиц, не болевших  в течение года,  проживающего в Воложинском районе  в 2018г. вырос на 10,7% и составил 29,65 (в 2017 году - 26,78%)
В общей структуре наименьшие значения показателя индекса здоровья (ниже 30) отмечены в г.Воложине и Воложинском с/с – 28,58, на территории обслуживания Богдановской врачебной амбулатории (Вишневский с/с) – 28,83 и Вишневской врачебной амбулатории   (Вишневский с/с) – 28,97. Выше 30 индекс здоровья отмечен на территориях обслуживания Ивенецкой поликлиники (г.п. Ивенец и Ивенецкий с\с) – 30,18, Городьковской ВАОП (Городьковский с/с) – 31,16, Першайской ВАОП (Першайский с/с)– 31,42, Подберезской ВАОП (обслуживаются населенные пункты Вишневского и Городьковского с/с) – 33,0. Разница между наибольшим и наименьшим индексом здоровья составляет только 15,5%.
Самый низкий индекс здоровья отмечен в зоне обслуживания Воложинской поликлиники в г.Воложине и Воложинском с/с, что можно объяснить влиянием улучшения диагностических возможностей лечебно-профилактических учреждений, транспортной доступности и отсутствием возможности выбора частных лечебных учреждений. 


Рис. 5.Структура индекса здоровья в Воложинском районе в 2018г.
На основании изученных статистических данных можно сделать вывод, что показатель индекса здоровья за 2018 год по сравнению с 2017 годом увеличился, различия индекса здоровья в разрезе территорий невелики.

  
Рис. 6. Изменение индекса здоровья в Воложинском районе в 2007-2018г.г.	
Заболеваемость населения Воложинского района за период 2014 – 2018 г.г. по индикаторам социально-гигиенической обусловленности представлена в приложении 10.
Заболеваемость детского населения с впервые в жизни установленным диагнозом  в динамике за  10-летний период имеет тенденцию к росту (2010 год – 1 281,1 на 1 000 детского населения, 2018 год – 2 207,7 на 1 000 детского населения). Темп прироста составил  +1,7.
В 2018 году по сравнению с 2010 годом общая заболеваемость детского населения выросла на 49,4% и составила 2 398,0 на 1 000 детского населения (в 2010 году – 1 604,9) (рисунок 7).





Рис. 7. Заболеваемость  детского населения Воложинского района 
за период 2010-2018 годы.

Структура первичной заболеваемости детского населения по сравнению с предыдущими годами не изменилась и выглядит следующим образом:  первое место занимают болезни органов дыхания, на их долю приходится 78,4% всей общей детской патологии, в т.ч. ОРИ составляют 79,1%. При этом показатель данной группы заболеваний в сравнении с 2010 годом вырос на 15,1%;
на втором  месте – травмы, отравления и некоторые другие последствия воздействия внешних причин, с удельным весом 3,4%, при этом показатель несколько увеличился в сравнении с 2010 годом – на 0,2%;
на третьем месте – болезни кожи и подкожной клетчатки, которые занимают 2,7% в общей структуре детской заболеваемости, показатель данной  группы заболеваний в сравнении с 2010 годом снизился на 2,8%;
болезни органов пищеварения занимают в удельном весе 2,5%,  показатель заболеваемости которых по сравнению с 2010 годом снизился на 1,0%.
некоторые инфекционные и паразитарные болезни занимают в удельном весе 2,4%, показатель заболеваемости которых по сравнению с 2010 годом также снизился на 2,2% (рисунок 8).
В течение последних 10 лет в Воложинском районе состояние здоровья детского населения на популяционном уровне не имеет тенденцию к улучшению.



Рис. 8. Структура детской заболеваемости в Воложинском районе в 2018 году

Основной вклад в структуру общей заболеваемости детского населения внесли болезни органов дыхания (78,4%); травмы, отравления (3,4%); болезни кожи и подкожной клетчатки (2,7%);  болезни органов пищеварения (2,5%); инфекционные и паразитарные болезни (2,4%);  болезни глаза и его придаточного аппарата (2,4%)  и др. 
Распределение   школьников по группам здоровья определяется следующими тенденциями:
            увеличение доли учеников, относящихся к I группе здоровья (2010 г. –  22,6%, в 2018г. – 29,0%); 
            уменьшение доли учеников, относящихся ко П группе  здоровья  (2010 г. – 63,9%; 2018 г. – 57,7%); 
            увеличилось доли учеников, относящихся к Ш-IУ группе здоровья  (2010 г. – 13,4%; 2018 г. – 15,1%).



Рис. 9. Распределение школьников Воложинского района  по  группам здоровья.

В районе количество детей с нарушениями остроты зрения увеличилось  (2010 г. – 69,4 на 1000; 2018 г. – 77,5 на 1000), в тоже время с нарушением осанки показатели   улудшились  (2010 г. – 31,9 на 1000; 2018 г. – 15,1 на 1000).
 
 Инвалидность. В 2018 году по сравнению с 2017г. отмечено снижение первичной инвалидности на 10 тыс. населения по всем возрастным группам: в возрасте 0-18 лет – на 17,3%; в возрасте старше 18 лет – на 2%; в трудоспособном возрасте – на 21%.
Таблица 8 
Первичная инвалидность в Воложинском районе за 2014-2018г.г.
на 10 тыс. населения.
	
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018

	Первичная инвалидность на 10 тыс. населения:
             в возрасте 0-18 лет;
             в возрасте старше 18 лет;
             в возрасте 18-59 (54) лет.
	

11,13
61,35
50,78
	

17,67
71,27
46,03
	

16,30
64,23
38,10
	

19,68
74,87
60,33
	

16,28
73,41
47,69



Инвалидность в трудоспособном возрасте в разрезе территорий и лечебных учреждений представлена в приложении № 2.
В 2018 г. не зарегистрированы случаи первичной инвалидности в зоне обслуживания Богдановской ВА (Вишневский с/с). По сравнению с 2017г. первичная инвалидность в 2018г. снизилась в зоне обслуживания Воложинской поликлиники  (г.Воложин,Воложинский с/с) в 1,5 раза; Раковской УБ (Раковский с/с) – на 17,2%; Першайской ВА (Першайский с\с)- на 13,8%; Ивенецкой поликлиники (г.п.Ивенец и Ивенецкий с/с) – на 6,9%. Выросла первичная инвалидность в зоне обслуживания Вишневской ВА (Вишневский с/с) на 28,7%, осталась практически на прежнем уровне в зоне обслуживания Городьковской ВА (Городьковский с/с) и Подберезской ВА (Подберезский с/с).

	
Рис. 10.  Динамика первичной инвалидности на 10 тыс. населения  по возрастным группам за 2014-2018г.г.
Сравнительный территориальный 
эпидемиологический анализ неинфекционной заболеваемости населения. 
Проведено ранжирование показателей первичной   заболеваемости населения Воложинского района по зонам обслуживания по территориальному признаку (приложение № 3).
Самый высокий уровень первичной заболеваемости отмечен в Воложинской поликлинике (обслуживает г.Воложин, Воложинский с/с)  (643,46 на 1000 человек), Ивенецкая поликлиника (г.п.Ивенец, Ивенецкий с/с) (386,48 на 1000 населения) и Вишневской ВАОП (Вишневский с/с) (274,05) при районном показателе – 412,4. Высокий уровень первичной заболеваемости по Воложинской и Ивенецкой поликлинике можно объяснить более высокими диагностическими возможностями учреждений здравоохранения, высоким врачебным потенциалом.
По онкозаболеваемости (больные с впервые установленным диагнозом) на первом месте находится Ивенецкая поликлиника (г.п.Ивенец, Ивенецкий с/с) (5,46 на 1000 населения), на втором - Городьковская ВАОП ((Городьковский с/с) (5,22), на третьем - Вишневской ВАОП (Вишневский с/с) (4,5 на 1000) при показателе в целом по району 4,47.
Заболеваемость болезнями системы кровообращения с впервые в жизни установленным диагнозом отмечена в Воложинской поликлинике (обслуживает г.Воложин, Воложинский с/с) ( 58,13 на 1000 населения), Вишневской ВАОП (Вишневский с/с) (30,06) и Ивенецкой поликлинике (г.п.Ивенец, Ивенецкий с/с) (21,9 на 1000 населения) при районном показателе 32,1.
Более высокий уровень болезней, характеризующихся повышенным кровяным давлением, отмечен в Вишневском с/с (13,03 на 1000 населения). Першайском с/с (8,17) при среднерайонном уровне 5,77 на 1000 населения. 
Наиболее высокая заболеваемость болезнями системы дыхания отмечалась в Раковском с/с (174,9 на 1000 населения), Першайском (170,1), г.Воложине и Воложинском сельсовете (171,39) при среднерайонном уровне 156,17 на 1000 населения.
Наибольшая первичная заболеваемость диабетом отмечается в Вишневской ВАОП (Вишневский с/с) (5,01 на 1000), Ивенецкой поликлинике (г.п.Ивенец, Ивенецкий с/с) (3,45), Воложинской поликлинике (обслуживает г.Воложин, Воложинский с/с)  (2,77) при среднерайонном уровне 2,63 на 1000 населения. 


Рис. 11.  Сравнительный территориальный эпидемиологический анализ неинфекционной заболеваемости населения за 2018год.
Временная нетрудоспособность в Воложинском районе. Анализ заболеваемости с общей временной утратой трудоспособности (далее – ВУТ)  по данным отчета формы № 4 ФОНД показывает, что за 12 месяцев 2018 года ВУТ составила 758,9 дней на 100 работающих, что ниже на 32,2 дня (- 4,1 %) в сравнении  с соответствующим периодом  прошлого года (791,0 дня). Приложение 4. 
Неудовлетворительная ситуация по ВУТ сложилась в организациях  КСУП «Сивица» (1161,5 дня), УЗ «Городской детский центр медицинской реабилитации «Пралеска» (1262,7 дня), СП «ИВКОН» в форме открытого акционерного общества (1337,6 дня).
Ниже среднего по району (758,9 дня) отмечается ВУТ в  ОАО «Судниковский» (423,1 день), ОАО «Богдановское» (733,6 дней), УЗ «Воложинская ЦРБ» (700,6 дней), СООО «Данпрод» (684,6 дней), КСУП «Саковщина-Агро» (628,7 дней).       

Вывод.    Здоровье населения – это самое важное слагаемое качества жизни, которое определяет социально-экономическое благополучие и безопасность государства. По данным ВОЗ соматическая заболеваемость вызывает 86% смертности и 77% всей заболеваемости в Европейском регионе. Вместе с тем эти нарушения состояния здоровья во многом предотвратимы и связаны с общими факторами риска: повышенным артериальным давлением, курением, чрезмерным употреблением алкоголя, высоким содержанием холестерина в крови, избыточным весом, нездоровым питанием и гиподинамией.  Сохранение и укрепление здоровья населения, профилактика заболеваний являются комплексной проблемой, требующей разработки соответствующих мероприятий для преодоления накопившихся проблем в области общественного здоровья с целью эффективного сохранения и усиления медико-демографического потенциала общества. 
За 28 лет численность населения района снизилась на 20872 человек с 53900 в 1990 г. до 33028 на 01.01.2019 г.,   за 2017г. умерло  664 человек  (в 2017г. умерло 631 чел.). 
В  2018 году по сравнению с 2017г.  уменьшилась рождаемость, что привело в целом к ухудшению демографических показателей. В 2018г. родилось 334 детей (в 2017г. – 361), показатель рождаемости составил 10,1 на 1000 населения (в 2017г. – 10,9); показатель смертности увеличился с 19,1 в 2017 г. до 20,1 в 2018г. Это привело к увеличению коэффициента естественной убыли с -8,2 в 2017 году до -10,0 в 2018 г.
Естественная убыль населения Воложинского района в 2018г. превысила убыль населения Минской области в 3 раза, по Республике Беларусь – в 3,6 раза (Таблица № 1).
Если  в 1990г. доля лиц старше трудоспособного возраста в районе составляла  17%,  в 2017 г. –  32,5%,  31,8 в то время как  по Минской области этот показатель составил в 2016г. – 26,44%, в 2017 г. – 26,1%., в 2018г. – 25,6%.        
Показатель заболеваемости  населения  района с впервые  в жизни  установленным диагнозом в 2018 г. по сравнению с 2017 г. снизился на 7,7% и составил 795,4 на 1000 населения ( в 2017 году – 860,4).
Наиболее значимыми причинами   первичной заболеваемости являлись болезни органов дыхания (477,8 на 1000 населения или 60% в общей структуре заболеваемости), травмы, отравления  и несчастные случаи (91,0  на 1000 или 11,4 % в структуре заболеваемости), болезни системы кровообращения ( 32,6 на 1000 населения или 4,1% в общей структуре заболеваемости). 
Депопуляция населения наиболее четко обозначена в сельской местности. На селе регистрируются наименьшие уровни рождаемости и продолжительности жизни и наибольшие уровни смертности, а также наибольший удельный вес численности людей пенсионного возраста. 
              Продолжает оставаться низкой доля детского населения в структуре населения, увеличивается доля лиц старше 60 лет. В районе, как и в целом по области, наблюдается регрессивный тип структуры населения, при котором оно в будущем  не в состоянии воспроизводить себя при условии сохранения такой рождаемости. 
Вместе с тем, показатель индекса здоровья за 2018 год  в целом по району увеличился, различия индекса здоровья в разрезе территорий невелики.

Обеспечению положительной динамики медико-демографических процессов, улучшению показателей общественного здоровья призвана способствовать созданная в Республике Беларусь целостная система мер социально-экономического, правового, организационного характера, направленная на повышение качества жизни семей с детьми, улучшение репродуктивного здоровья населения, снижение заболеваемости и смертности, увеличение средней продолжительности жизни населения.
В соответствии с приоритетными направлениями социально-экономического развития на 2016 – 2020 годы в стране разработана и утверждена Государственная программа «Здоровье народа и демографическая безопасность Республики Беларусь».. Переход к устойчивому развитию республики связывается с улучшением физического и репродуктивного здоровья населения, созданием предпосылок для повышения рождаемости и увеличения ожидаемой продолжительности жизни, всесторонним укреплением института семьи, а стабилизация численности населения и увеличение ожидаемой продолжительности жизни являются одной из  целей устойчивого развития в среднесрочной перспективе. Работа по улучшению медико-демографической ситуации должна строиться на основе межведомственного взаимодействия всех заинтересованных служб и организаций Воложинского района, в том числе, путем проведения информационно-просветительной работы по профилактике табакокурения, пьянства, болезней системы кровообращения, онкологических заболеваний, внешних причин смерти и др.
Для снижения и стабилизации показателей заболеваемости и укрепления здоровья населения Воложинского района приоритетными являются: 
рост качества и уровня жизни, включая содействие рациональному питанию, физической активности и создания моды на здоровый образ жизни; 
для предупреждения депрессий очень важно укреплять нервную систему: достаточный сон, рациональная организация труда и отдыха, общеукрепляющие процедуры, в том числе закаливания, занятие физкультурой; 
раннее выявление и адекватное лечение инфекционных и неинфекционных заболеваний.
Беларусь уже предприняла ряд важных шагов для реализации повестки на национальном уровне. Правительством Республики Беларусь утверждена Национальная стратегия устойчивого социально-экономического развития, определившая основные ориентиры, которые предполагается достичь к 2030 году. Санитарно-эпидемиологической службе для организации реализации ЦУР в области профилактики болезней и формирования здорового образа жизни делегирован мониторинг 8 индикаторов, определенных на национальном уровне:
Показатель 3.3.1: «Число новых заражений ВИЧ (оценочное количество) на 1 000 неинфицированных в разбивке по полу и возрасту»;
Показатель 3.3.3: «Заболеваемость малярией на 1 000 человек»;
Показатель 3.3.4: «Заболеваемость гепатитом В на 100 000 человек»;
Показатель 3.9.1: «Смертность от загрязнения воздуха в жилых помещениях и атмосферного воздуха»;
Показатель 3.9.2: «Смертность от отсутствия безопасной воды, безопасной санитарии и гигиены (от отсутствия безопасных услуг в области водоснабжения, санитарии и гигиены (ВССГ) для всех»;
Показатель 3.b.1: «Доля целевой группы населения, охваченная иммунизацией всеми вакцинами, включенными в национальные программы»;
Показатель 3.d.1: «Способность соблюдать Международные медико-санитарные правила (ММСП) и готовность к чрезвычайным ситуациям в области общественного здравоохранения»;
Показатель 6.b.1: «Доля местных административных единиц, в которых действуют правила и процедуры участия граждан в управлении водными ресурсами и санитарией».

Сравнительный территориальный анализ с городами и районами Витебской области и Солигорским районом Минской области (Приложение 13).
Воложинский район относится к аграрно-сельским с индексом здоровья 29,65%. Индекс здоровья меньше, чем в г.Витебске (33,0%), но выше в г. Полоцке и Полоцком  районе (21,2%) (относится к промышленно-аграрным районам) и	Поставском  районе Витебской области (24,6%), который относится к аграрным районам. 
Рождаемость в Воложинском районе в 2018 году (10,1 на 1000 населения) была выше, чем в г.Витебске на 18,8% (8,5), на 12% выше, чем в Поставском районе Витебской области (9,0); на 10 % выше, чем по г.Полоцку и Полоцкому району (9,1), на 8,9% ниже, чем в Солигорском районе (11,0).
С показателями смертности отмечается противоположная картина: в Воложинском районе смертность на 1000 населения в 2018 составила 20,1, что в 1,8 раза выше чем в г.Витебске (10,9), в 1,5 раза выше, чем в г.Полоцке и Полоцком районе, на 10% выше, чем в Поставском районе, в 1,6 раза выше, чем в Солигорском районе (12,6).
При анализе показателей первичной заболеваемости взрослого населения 18 лет и старше (на 1000 населения) установлено, что уровень заболеваемости на 1000 населения в Воложинском районе ниже на 11,4%, чем в г.Витебске (885,6 на 1000 населения), но выше на 6,3% чем в г.Полоцке и Полоцком районе,  в 1,8 раза чем в Поставском районе и на 36,65 выше, чем в Солигорском районе (582,1).
Первичная заболеваемость болезнями системы кровообращения (32,6 на 1000 населения)в Воложинском районе в 8 раз ниже, чем в г.Витебске (261,7), в 1,9 раза выше, чем в г.Полоцке и Полоцком районе (60,6) и только на 4,6% выше, чем в Поставском районе, а с Солигорским районом находится практически на одном уровне (32,4).
Первичная заболеваемость новообразованиями, в т.ч. злокачественными. составила в районе 8,0 на 1000 населения, что в 1,4 раза ниже, чем в Солигорском районе (11,2), в 1,9 раза ниже, чем  в г.Полоцке и Полоцком районе, на 23,6% ниже, чем в г.Витебске и в 1,6 раз выше, чем в Поставском районе (5,0).
Удельный вес проб воды из централизованных систем водоснабжения, не отвечающих гигиеническим нормативам в Воложинском районе за 2018 год составил 19,8%, в то время как по г.Витебску – 3,4%, Поставкому району – 6,5%, г.Полоцку и Полоцкому району – 59,3%; Солигорскому району – 5,4%;  из источников нецентрализованного водоснабжения по Воложинскому району составил – 30,3%, г.Витебску – 13,1%, г.Полоцку и Полоцкому району – 62,0%, Поставкому району – 1.6%, Солигорскому району – 31,1%.

2.2. Качество среды обитания по гигиеническим параметрам безопасности для здоровья населения.

 На территории Воложинского ЦГЭ осуществлялся контроль за применением и реализацией химических и биологических веществ, материалов и изделий из них, товаров для личных (бытовых) нужд (детские товары и игрушки, одежда, парфюмерно-косметическая продукция, предметы личной гигиены, синтетические моющие средства и другие) в целях обеспечения безопасности здоровья людей.
Анализ результатов показывает, что за 2018 год в районе случаев реализации потребительских товаров, не отвечающих гигиеническим требованиям по  безопасности для здоровья, не выявлено,


Условия труда работающего населения. 
В Воложинском районе в 2018 году количество работающих под воздействием неблагоприятных факторов производственной среды по сравнению с 2017 годом по большинству параметров снизилось, по вибрации и химическим веществам осталось практически неизменным  и  составляет:
 по шуму –  1178 чел (в 2017 году  – 1369);
 по пыли – 1059 чел (в 2017 году – 1096);
 по вибрации – 887 чел (в 2017 году  – 888);
 по химическим веществам  – 465 чел (в 2017 году – 470);
 по параметрам микроклимата – 56 чел (в 2017 году - 74);
 тяжесть и напряженность – 693 чел (2017 г. – 605).  
Анализ  показывает, что удельный вес лабораторных исследований, результаты которых не отвечали  гигиеническим требованиям, в целом снизился и составил:  
по пыли  –  11,54 % (в 2017 году – 12 %);
по освещенности – 8,04 % (в 2017 году – 13 %);
по микроклимату – 3,03 % (в 2017 году – 13,16 %).
В тоже время гигиеническое качество производственной среды по некоторым параметрам ухудшилось – удельный вес  лабораторных исследований, результаты которых не отвечали гигиеническим нормативам, возрос и составил:  
по вибрации  – 47,79% (в 2017 году – 34,54 %);
по шуму – 32,9 % (в 2017 году – 28,57 %);
по ультрафиолетовому излучению – 100 % (в 2017 году – 88,89 %).
По химическим веществам рабочих мест из числа обследованных с нестандартными показателями не выявлялось в 2017-2018 годы. Результаты приведены в приложении 5.
           Продукты питания. 
Осуществляется мониторинг  безопасности продуктов питания, т.к. в современных условиях на качество и безопасность пищевых продуктов и продовольственного сырья оказывает влияние загрязнение их токсическими, химическими веществами, радионуклидами, химическими средствами защиты и регуляторами роста растений и животных, пищевыми добавками, микроорганизмами в лабораториях Воложинского РЦГиЭ на договорной основе.  Процент нестандартной пищевой продукции в 2018г., исследованных в лабораториях Воложинского РЦГиЭ, по исследованным физико-химическим показателям несколько ухудшился в процентном отношении с 0,48% нестандартных проб в 2017г. до 0,76% в 2018г., хотя в абсолютном значении это составило 4 пробы в 2017г. и 5 проб в 2018г., все не отвечающие требованиям пробы – плодоовощная продукция с превышением нитратов (2 пробы из ООО «Соу куин», 2 пробы- Судниковкий д/сад, 1 проба – Судниковская школа). По исследованным микробиологическим показателям  уменьшилось количество проб пищевых продуктов и продовольственного сырья, не отвечающих требованиям с 0,76% в 2017г. до 0, 415%  в 2018г. (салаты из ГУО «Пугачевский УПК», УП «Ислочь-Парк», продукция Воложинского райпо, магазина «Евроопт»).
Не  было зарегистрировано в пищевых продуктах превышений  содержания антибиотиков, токсичных элементов, пестицидов. С 2007г. ниже одного процента остаётся выявляемость пищевых продуктов, не соответствующих требованиям по микробиологическим показателям.
 В целом  остаются стабильными показатели качества вырабатываемой  продукции  пищевыми предприятиями  района.
           Результаты гигиенической экспертизы продуктов питания приведены в приложении 6.
Рис.12. Динамика качества продовольственного сырья и пищевых продуктов (удельный вес проб, не отвечающих гигиеническим нормативам) по данным лабораторных исследований 
в Воложинском РЦГиЭ за 2008 – 2018г.г.       

В 2018 году обеспечивался лабораторный контроль за безопасностью подаваемой населению питьевой воды, результаты которого приведены в приложениях №№ 7,8,9.
Анализ показывает, что в 2018 году удельный вес проб воды в целом из всех источников  централизованного водоснабжения по сравнению с 2017 годом улучшился и составил:
по микробиологическим показателям  – 0 % (в 2017 году  – 0,62);
по санитарно-химическим показателям (содержание железа, органолептика) – 56,7 % (в 2017 году – 61,78 %), при этом:
коммунальные водопроводы:
по микробиологическим показателям – на протяжении последних шести лет нестандартные пробы воды не регистрируется;
по санитарно-химическим показателям (содержание железа, органолептика) – 12,17% (в 2017 году – 24,51 %); 
ведомственные водопроводы: 
            по микробиологическим показателям –  0,52 % (в 2017 году – 0,64%);
            по санитарно-химическим показателям (содержание железа, органолептика)  – 15,38 % (в 2017 году  – 16,6%).

2.3. Социально-экономическая индикация качества среды
 жизнедеятельности для улучшения здоровья населения

Средняя заработная плата в Воложинском районе в 2018 г. составила 960,4 рубля (рост к 2017г. – 109,2%), что на 33, 9 % ниже, чем по Минской области: в Минской области средняя зарплата за 2018г. составила  960,4рубля, рост к 2017 году – 111,6%.
Розничный товарооборот на душу населения в Воложинском районе составил 2 534,5 рублей, что в 1,84 раза ниже, чем по Минской области (4659,5 рублей), ниже находятся только Клецкий и Копыльский районы.
Решением Минского областного исполнительного комитета от 10.12.2018 года № 1061 принят «Комплекс мероприятий по обеспечению до 2025 года потребителей централизованного водоснабжения питьевой водой нормативного качества». В данный документ внесены мероприятия по нашему району по обеспечению станциями обезжелезивания, строительству сетей водоснабжения и артезианских скважин. Согласно данного документа на 2019 год в районе запланировано строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в г.п. Ивенец.
       Благоустройство жилищного фонда в Воложинском районе (водопроводом, канализацией, центральным отоплением, горячим водоснабжением) имеет тенденцию к улучшению.
В 2018 году обеспеченность жилья водопроводом увеличилось по сравнению с 2015г. по району  с 31 до 47,1 %, в том числе всего в городской местности – с 55,7% до  64,9%, в сельской с 19,7% до 37,1%.
       Удельный вес  домашних хозяйств, проживающих в квартирах (домах), оборудованных газом в районе возросло с 92,2% в 2015 году до 97,6 % в 2018, в том числе в городе – с 91,6% до 94,8%, в сельской местности – с 92,4 до 99,2%.
       Гендерная среда на территории района (соотношение мужчин/женщин)  в Воложинском районе характеризуется преобладанием женщин: число женщин на 1000 мужчин составляет 1098 чел.  Аналогичная ситуация отмечается в целом по республике, где на 1000 мужчин приходится 1146 женищин и по Минской области – 1108 женщин.
        Количество абортов по всем возрастам   в Воложинском  районе уменьшилось  за 10 лет по сравнению с 2009г. в 2,2 раза и составило соответственно 11,2 и 5,2 на 1000 женщин. Вместе с тем по сравнению с 2017г. (2,8 на 1000 женщин) количество абортов выросло в 1,9 раза
В тоже время количество абортов в районе ниже, чем в Минской области (8,3 в 2017 и 7,9 в 2016г.) и в целом по республике (11,1 в 2017г. и 12,2 в 2016г.).
Два года не регистрируются аборты у девушек моложе 20 лет.
        Трудовые ресурсы в Воложинском районе (удельный вес населения трудоспособного возраста) снижались с  53,2% в 2011 до 50,4% в 2017г., но в 2018 отметился незначительный рост  и доля составила 51%. Количество лиц трудоспособного возраста за последние 5 лет среди мужского населения выросло с 56,6% в 2014г. до 57,6% в 2018г., в то время как среди мужского населения уменьшилось за этот период с 43,4% до 42,4%. 
По Минской же области удельный вес населения трудоспособного возраста выше, чем в районе и составил 55,8%, среди мужчин – 63,8%, среди женщин 48,5%, 
В районе в  сельской местности удельный вес населения трудоспособного возраста выше, чем в городе и составляет соответственно 52,2 и 47,8% (по Минской области наоборот: в городе  выше - 58,2%, чем на селе – 53,5%). На селе по сравнению с 2017г. отмечается незначительный рост мужчин трудоспособного возраста с 60,1% в 2017г. до 60,4 в 2018г. и уменьшение среди женщин с 39,9 в 2017г. до 39,6% в 2018г. Среди городского населения в трудоспособном возрасте находятся 54,6 % мужчин и 45,4% женщин.
     Уровень безработицы   в Воложинском районе в 2018 году по сравнению с 2017г. снизился с 0,3 до  0,2% (в Минской области – 0,3% и Республике Беларусь – 0,5).
В 2018г. уменьшилось количество зарегистрированных безработных на 45,7% с 555 в 2017г. до 381 человек, причем в городе количество безработных снизилось на 71% с 312 до 182 человек; на селе – на 22% с 243 до 199 человек.
В 2018г. большее количество безработных зарегистрировано среди сельского  населения – 52,2 % от всего количества (в Республике Беларусь  83% безработных зарегистрировано среди городского населения).
Среди безработных отмечается большее количество мужчин – 69% от всех безработных, причем как в городе (68,3%), так и на селе (69,1%); по Республике Беларусь – 63,2%.
Среди безработных 3,8% составляют люди с высшим образованием (по Республике Беларусь – 18,5%), остальные – со средним и профессионально-техническим. 
В возрасте 20-24 года зарегистрировано 3,5% от всех безработных, остальные – люди старше 25 лет.    
Жилищный фонд увеличился в районе с 1087,1 в 2017г. до 1095 тысяч квадратных метров общей площади в 2018 г.. 
Коэффициент охвата детей учреждениями дошкольного образования в Воложинском районе имеет тенденцию к росту с 79,4% в 2010 году  до  82.7% в 2017 году, тогда как по республике этот темп составляет (76,7% и 75,8% соответственно, по Минской области – 71,9% и 67,5% соответственно).
Сменность занятий в учреждениях общего среднего образования  (удельный вес учащихся, занимающихся в I смену) в республике в целом за период с 2010 по 2017 годы имеет тенденцию к некоторому снижению с 86,5% до  84,5%. При этом в Воложинском районе процент учащихся занимающихся в первую смену вырос с 84,1% в 2010 году до 86,7% в 2018 году).
Охрана окружающей среды. Текущие затраты на охрану окружающей среды в 2018 году в Воложинском районе составили 967,3 руб, из них большую часть потрачено на обращение с отходами и предотвращение их вредного воздействия на окружающую среду – 741,5 руб, на сбор и очистку сточных вод – 210,7 руб, на охрану атмосферного воздуха – 12,5 руб, на реабилитацию земель 2,6 руб. 
2.4. Анализ рисков здоровью.
           Анализ медико-демографической и социально-гигиенической ситуации показывает, что в 2018 году на территории Воложинского района имеются условия для формирования следующих рисков здоровью на популяционном уровне.
           1. Для населения, проживающего в сельской местности
Обоснование:
Анализ медико-демографических показателей показывает, что в Воложинском районе на фоне многолетней тенденции к росту общей численности  населения наблюдается снижение численности сельского населения. 
Показатель смертности среди сельского населения в 2018г. выше, чем среди городского в 1,9 раза, в то как в Минской области смертность среди сельского населения выше, чем среди городского в 1,66 раза. Аналогичная картина отмечалась и в 2017г.: смертность среди сельского населения в районе была выше, чем среди городского в 1,8 раза, по Минской области -  в 1,7 раза. Смертность среди сельского населения в районе  продолжает расти и составляла  28,1 на 1000 населения в 2016 г.,  23,7 в 2017г., 25, 4 в 2018г.,  в то время как показатель смертности городского населения в 2017г. составил в районе 13,1., в 2018г. – 13,2. 
На селе по-прежнему отмечаются  негативные демографические процессы: если среди городского населения в 2017г. коэффициент естественной убыли составил -3,5, на селе этот показатель составил – 15,0 (в 2016г. среди городского населения  -2,7, на селе - – 12,5). 
           Вследствие негативных демографических процессов на селе, а также миграции населения, на территории района отмечается изменение структуры населения в сторону  неуклонного снижения доли сельского населения. Удельный вес населения, проживающего в сельской местности, снижается:   56,9% в 2016г.,  56,2%  в 2017г., 56% в 2018г.
Если в городе доля жителей старше трудоспособного возраста составляло 25,6%, то на селе этот показатель выше и равен 36,6%.       
Смертность на селе в 1,9 раза превышает  смертность в городе: на селе составила 2508 чел. на 100 тыс. населения,   а в городе – 1336.  Это объясняется тем, что лиц старше трудоспособного возраста в сельской местности проживает в 1,82 раза больше, чем в городе.
В трудоспособном возрасте умерло 15,8% от общего количества умерших (105 человек из 664 всех умерших), смертность составила 628 на 100 тыс. населения. Смертность в трудоспособном возрасте на селе (763 на 100тыс.) на 59,3% превысила смертность в городе (479 на 100 тыс.).
           более низкий индекс здоровья среди населения Вишневского с/с (28,97%). Воложинского сельсоветов (28,58) (при среднем по району 29,65%), относящихся к группе аграрно-сельских территорий;
неблагоприятные характеристики и тенденции в социально-гигиеническом обеспечении сельского населения:	 благоустройство жилищного фонда в сельской местности улучшается значительно меньшими темпами, чем в целом по району,   газификация домашних хозяйств в сельской местности остается на более низком уровне по сравнению с районным и  республиканским уровнями, обеспеченность жилищ водопроводом в сельской местности, более низкая,  чем по республике;
несоответствие качества воды из централизованных систем водоснабжения по содержанию железа выше среднерайонного уровня отмечалось в Першайском, Дорском, Городьковском, Вишневском, Раковском сельсоветах;
несоответствие качества воды из децентрализованных источников водоснабжения по содержанию нитратов выше среднерайонного уровня в г.п.Ивенец, Воложинском, Ивенецком сельсоветах (приложение 10).

          2. Для  трудоспособного мужского  населения, преимущественно в возрасте 30-50 лет, проживающего в городах и населенных пунктах.
             Обоснование:     
             среди мужчин в возрасте 30-50 лет  отмечается увеличение в 2018г. по сравнению с 2017г. смертности в 1,7 раза  и на 6,4 % общей заболеваемости; 
смертность среди мужчин в этом возрасте в 2018г. превысила смертность среди женщин в 2,6 раза; 
            сохраняющийся высокий уровень потребление алкоголя.
            объем  продажи алкогольных напитков снижается за счет водки,  пива и шампанского, но возрастает при этом доля вина и коньяка.
             Гендерная среда на территории района (соотношение мужчин/женщин)  в Воложинском районе характеризуется преобладанием женщин: число женщин на 1000 мужчин составляет 1098 чел.  Аналогичная ситуация отмечается в целом по республике, где на 1000 мужчин приходится 1146 женщин и по Минской области – 1108 женщин.
Причинами смертности в трудоспособном возрасте явились болезни системы кровообращения – умерло 36 человека, причем мужчин – в 5 раз больше, чем женщин (соответственно 30 и 6 человек); новообразований – 23 человека (14 мужчин и 9 женщин), внешних причин (травмы и отравления – 20 человек (17 мужчин и 3 женщины)
           Более высокая смертность мужчин в раннем возрасте приводит к нарушению соотношения между полами в разных возрастных группах. Так, если соотношение мужского и женского населения в районе составляла в 2018году соответственно 1:1,1, то в возрасте старше трудоспособного количество женщин уже в 2,36  раза превышает количество мужчин (в абсолютных цифрах 7387 женщин и 3133 мужчин).    

           3. Для детей, посещающих школу. 
          Обоснование:
заболеваемость детского населения с впервые в жизни установленным диагнозом   имеет тенденцию к росту; 
имеется рост  общей заболеваемости детского населения; 
в структуре детской заболеваемости увеличилось доля заболеваний органов дыхания на 19,3%;
увеличилась доля детей, отнесенных к I группе здоровья, только  за счет  II  группы, но увеличилось количество детей, отнесенных к III-IY;
увеличилась доля детей с нарушением остроты зрения.	

III. ГИГИЕНИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ  ОБЕСПЕЧЕНИЯ УСТОЙЧИВОСТИ РАЗВИТИЯ ТЕРРИТОРИИ
3.1. Гигиена воспитания и обучения детей и подростков

 В 2018 году  надзор по разделу гигиены детей и подростков  проводился в   6 учреждениях общего среднего образования, 9 учебно-педагогических комплексах, 9 учреждениях дошкольного образования, 2 школах-интернатах, центре коррекционно-развивающего обучения, социально-педагогическом центре,  сельскохозяйственном лицее, 34 летних оздоровительных учреждениях и прочих объектах. 
Мероприятия, проводимые в учреждениях образования района, направлены на обеспечение здоровьесберегающей среды, на создание оптимальных санитарно-гигиенических условий пребывания детей в организованных учреждениях.
Обеспечение мониторинга здоровья детей и подростков. 
В Воложинском районе силами педиатрической службы ежегодно проводится  углубленный  медицинский осмотр (далее – осмотр) школьников с привлечением врачей-специалистов территориальных учреждений здравоохранения. 
Результаты осмотра и врачебные  рекомендации представляются в  школы и дошкольные учреждения для формирования групп по физическому воспитанию, заполнению листков здоровья, проведению рассадки воспитанников по учебным партам.
В тоже время, эффективность мониторинга здоровья школьников недостаточная в силу наличия следующих системных проблем: 
 по результатам осмотра не  разрабатываются персонально для каждого ребенка коррекционные оздоровительные мероприятия;
 не в полном объеме используются лечебно-оздоровительные технологии, воздействие которых обеспечивает восстановление физического здоровья детей;
 не на должном уровне оказывается консультативная помощь администрации учреждений образования, преподавателям физического воспитания, классным руководителям в организации дифференцированного подхода к ученикам с учетом их состояния здоровья и особенностей развития;
 не проводится работа по индивидуальным реабилитационным мероприятиям, направленным на восстановление здоровья, психологического статуса и  работоспособности ребенка.                                                                              
           
Оздоровление условий для учебно-воспитательного процесса.
           Управлением  образования, спорта и туризма Воложинского РИК проводилась работа по укреплению материально-технической базы детских дошкольных и общеобразовательных учреждений в части обеспечения соблюдения гигиенических требований при организации учебно-воспитательного процесса: 
приобретен набор корпусной мебели в кабинет математики в ГУО «Дорский УПК», комплект детской мебели в ГУО «Ясли-сад №6 г. Воложина», 10 кроватей в ГУО «Раковский ясли-сад», 30 комплектов ученической мебели в ГУО «Раковская СШ». 
Проведены значительные объемы ремонтных работ: ГУО «Яршевичский УПК»,  ГУО «Вишневский УПК», ГУО «Средняя школа №2 г. Воложина», ГУО «Ивенецкая СШ», ГУО «Гимназия №1 г. Воложина» и т.д.
Продолжает совершенствоваться материально-техническая база пищеблоков. Во всех учреждениях проведены косметические ремонты. Значительные объемы работ проведены в пищеблоках ГУО «Средняя школа №2 г. Воложина», ГУО «Средняя школа №1 г. Воложина» и др. 
Во всех пищеблоках имеется  горячее водоснабжение от автономного источника. Приобретены 3 единицы  электромясорубок, 7 единиц овощерезок, 4 единицы холодильного оборудования, картофелечистка, пароконвектомат, посудомоечная машина,  весовое оборудование. 
План переоснащения пищеблоков учреждений образования технологическим и холодильным оборудованием на 2018 год выполнен на 100%.  
По состоянию на 2018год учреждения района полностью обеспечены кухонной посудой и инвентарем, столовой посудой и приборами.
Питание школьников сельских общеобразовательных учреждений, и учеников 1-4-х классов городских школ  организовано за счет средств бюджета.
Ученики 5-11 классов городских школ питаются по заявочной системе, охват горячим питанием этой категории учащихся составляет 94,0%.
«С» витаминизация готовых блюд проводится во всех учреждениях круглогодично, поливитаминизация  суточных рационов – в оздоровительный период.
Питьевой режим в учреждениях образования обеспечен за счет использования кипяченой или фасованной питьевой воды с использованием  одноразовой  посуды.
По состоянию на 2018 год в школах восстановлена работа санузлов и душевых при спортзалах, где это  предусмотрено проектом. 
          В тоже время в вопросах оздоровления условия учебно-воспитательного процесса  имеется ряд системных проблем: 
В некоторых учреждениях помещения выполнены материалами, не позволяющими проводить влажную уборку (обои): ГУО  «Ивенецкая средняя школа», ГУО «Яршевичский УПК» и др;
Не во всех учреждениях нагревательные приборы  оборудованы защитными экранами: ГУО «Яршевичский УПК», ГУО «Пугачевский УПК», ГУО «Богдановский УПК», ГУО «Саковщинский УПК» и др.;
          требуется ремонт асфальтного покрытия в ГУО «Выгоничский детский сад», ГУО «Ясли-сад №3 г. Воложина»,  ГУО «Ивенецкий ясли-сад» и др.;
Не функционирует комната гигиены в ГУО «Богдановский УПК»;
В ГУО «Пугачевский УПК», ГУО «Дорский УПК», ГУО «Выгоничский детский сад» отсутствует необходимый набор производственных помещений в пищеблоке, в связи с чем нарушается поточность технологического процесса, товарное соседство и т.д.;
В ряде учреждений оконные рамы ветхие, требуют замены: ГУО «Раковский ясли-сад», частично  ГУО «Яршевичский УПК», ГУО «Пугачевский УПК»,  ГУО «Ясли-сад №2 г. Воложина», ГУО «Ясли-сад №3 г. Воложина».
В неудовлетворительном санитарно-техническом состоянии находится ГУО «Ивенецкий ясли-сад «Лесовичок»;
Не  решаются вопросы реконструкции пищеблоков школ и детских дошкольных учреждений, не имеющих полного набора цехов;

Оздоровление детей и подростков в летний период.

На территории Воложинского района в летний период 2018 года функционировало  23 лагеря  с дневным пребыванием детей на базе учреждений образования района, так же дети  отдыхали в круглосуточных лагерях на базе ГУО «Вишневский УПК», ГУО «Чеховщинская вспомогательная школа-интернат», в воинской части, ГУ «Минская областная спортивно-оздоровительная база «Галактика», в ДРОЦ «Надежда» Вилейского района, на базее образовательно-оздоровительного центра туризма п. Ратомка, оздоровительных лагерях «Неман» Столбцовского района, «Дружба» Дзержинского района, «Лесная сказка» Вилейского района. 
Удельный вес детей и подростков, охваченных оздоровлением,   в районе составляет  48% от подлежащего (областной показатель - 37%). 
В тоже время система организации оздоровления детей и подростков  имеет ряд проблем: 
отсутствует стационарный загородный оздоровительный лагерь;
недостаточная обеспеченность дневных лагерей мягким инвентарем. 

3.2. Гигиена производственной среды

  В районе действует 91 промышленный и сельскохозяйственный объект. На которых работает 4353 работающих, в том числе 1491 женщина, из них 1610 (36,9 %) человек занято на работах с вредными и опасными условиями труда, в том числе на этих работах занято 288 женщин. Наибольшее количество работающих занято в таких отраслях как сельское хозяйство – 2082, обработка древесины и производство изделий из дерева - 502, строительство – 329, транспорт и связь - 283, текстильное и швейное производство – 173, в прочих отраслях занято 826 работающих. 
Таблица  9. 
Характеристика контингента работников промышленных и
сельскохозяйственных предприятий за период с 2014 – 2018 гг.

	Год 
	Количество предприятий
	Количество работающих


	Количество работающих в контакте с вредными и опасными производственными факторами

	
	
	всего
	из них женщин
	всего
	из них женщин

	2014
	85
	4947
	1693
	1923
	373

	2015
	85
	5074
	1730
	1796
	367

	2016
	85
	4820
	1672
	1840
	302

	2017
	87
	4564
	1540
	1827
	286

	2018
	91
	4353
	1491
	1610
	288




Рисунок 10.– Количество работающих во вредных условиях труда, по отраслям в процентах.
С 2014 года на территории района нет объектов относящихся к 3 группе санитарно-гигиенической надежности.

Таблица 13- Распределение промышленных объектов по группам санитарно-
                      гигиенической надежности за 2012-2018 гг.

	Год
	Количество объектов низкой группы  риска
	Количество объектов средней группы риска группы
	Количество объектов высокой  группы риска
	Всего объектов

	2012
	27
	54
	1
	82

	2013
	28
	54
	1
	83

	2014
	31
	54
	0
	85

	2015
	30
	55
	0
	85

	2016
	30
	55
	0
	85

	2017
	30
	57
	0
	87

	2018
	57
	34
	0
	91



                                                                                         
За анализируемый год,  в результате целенаправленной работы, проведен ряд мероприятий по обеспечению здоровых и безопасных условий труда среди работающих на промышленных и сельскохозяйственных предприятиях района, улучшено состояние материально-технической базы предприятий. 
По данным в рекомендациях предложениям часть нарушений устранены: мастерской ГЛХУ «Воложинский лесхоз» – оштукатурены и покрашены фасады зданий. В ПМУ «Клим» оштукатурены стены фасадов зданий гаражей, цеха, котельной. Частично отремонтирована крыша над зданием ремонтной мастерской Филиала КУП «Минскоблдорстрой» «ДРСУ № 167». ООО «Битарел» - производится реконструкция и модернизация производства с оборудованием бытовых помещений. Завод «Нептун» ОАО «Союзпищепром» - проведен ремонт бытовых помещений, с заменой четырех окон на стеклопакеты в женском гардеробе, заменой линолеумного покрытия, и покраской стен. ИЧПТУП «Торговый дом ЭМИ» - проведен ремонт заточного участка с покраской стен, потолка, ремонтом напольного покрытия. СООО «С-Тенк» - приобретена дополнительно мебель в бытовые помещения. ООО «СанитаМебель» - осуществляется ремонт бытовых и производственных помещений, проведена реконструкция системы искусственного освещения и общего отопления. ОАО «Воложинская райагропромтехника» - отремонтированы гардероб ремонтной мастерской, гардероб и комната приема пищи участка по ремонту с/х техники. Воложинский район электросетей - проведен ремонт помещения кладовщика, отремонтированы гардеробы.Важным фактором, влияющим на общественное здоровье является снижение вредного воздействия на здоровье населения трудоспособного возраста факторов производственной среды. 
Таблица 14
Анализ лабораторно-инструментальных исследований факторов производственной среды за отчетный период  на промпредприятиях района
	Год
	Обследовано лабораторно рабочих мест /из них не соответствует СН/ %

	
	всего
	шум
	вибрация
	пыль
	хим. 
в-ва
	микроклимат
	освещенность

	2009
	113/62/54,86
	92/42/
45,65
	25/11/
44
	43/9/
20,9
	19/2/
10,52
	60/25/
41,67
	73/20/
27,39

	2010
	225/128/57,01

	206/47/
22.77
	28/9/
32.14
	58/9/
12.96
	51/13/
23.4
	173/71/
40.82
	147/56/
39.16

	2011
	148/68/45,9

	127/37/
29,13
	39/14/
35,9
	29/4/
13,8
	34/-/-
	110/24/
21,82
	93/18/19,35

	2012
	164/80/
48,78
	141/45/
31,9
	44/8/
18,18
	50/10/
20
	25/-/-
	123/19/
15,45
	110/31/28,18

	2013
	188/116/61,7
	172/82/47,67
	99/68/
68,68
	39/4/
10,25
	35/2/
5,7
	147/39/26,53
	86/24/27,9

	2014
	156/83/53,2
	122/50/40,98
	68/24/
35,3
	22/7/
31,8
	30/1/
3,34
	113/6/5,3
	113/19/16,8

	2015
	154/84/54,54
	139/53/38,13
	55/16/
29,1
	63/23/36,51
	32/11/
34,375
	134/26/19,4
	117/15/
12,82

	2016
	154/53/34,42
	108/29/26,85
	37/8/
21,62
	20/2/
10
	19/3/
15,79
	140/18/
12,86
	125/11/8,8

	2017
	165/64/38,78
	119/34/
28,57
	55/19/
34,54
	25/3/
12
	10/-/-
	152/20/
13,16
	100/13/13

	2018
	257/117/45,52
	234/77/
32,9
	159/76/
47,79
	26/3/
11,54
	9/-/-
	198/6/3,03
	112/9/8,04

	         Год
	Электромагнитные поля
	Ультрафиолетовое излучение

	
	обследовано раб. мест/ из них не соответствует/ %
	обследовано раб. мест/ из них не соответствует/ %

	2009
	9/-/-
	-

	2010
	26/17/65,38
	10/10/100

	2011
	4/-/-
	12/8/66,67

	2012
	27/20/74,07
	6/5/83,34

	2013
	7/4/57,14
	11/9/81,81

	2014
	39/20/51,3
	8/7/87,5

	2015
	-
	14/14/100

	2016
	25/-/-
	14/14/100

	2017
	-
	9/8/88,89

	2018
	1/-/-
	12/12/100


        

Несмотря на улучшение условий труда, на ряде промпредприятий имеют место превышения в воздухе рабочей зоны ПДК пыли, ПДУ шума и вибрации. Это обусловлено износом оборудования и механизмов, неэффективностью работы санитарно-технических и вентиляционных устройств. Проверка выполнения предложений рекомендаций показывает, что руководители субъектов не всегда выполняют предложения санитарной службы района, и это усугубляет санитарно-техническое состояние объектов надзора.
Вырос процент обследованных лабораторно рабочих мест с нестандартными показателями и составил 45,52 %. (в 2017 году – 38,78  %). По показателям уровня шума, вибрации, УФО удельный вес рабочих мест с нестандартными показателями от числа обследованных лабораторно так же вырос в 2018 году в сравнении с 2017 годом. В 2018 году снизился процент рабочих мест не соответствующих гигиеническим нормативам по параметрам микроклимата, искусственной освещенности, уровню пыли.     По химическому фактору рабочих мест из числа обследованных лабораторно, не было установлено с нестандартными показателями. 
          По предложениям санэпидслужбы в целях улучшения условий труда, сокращения числа рабочих мест с вредными и опасными условиями труда, на ряде предприятий были проведены инженерно-технические мероприятия. 
          С целью снижения запыленности и загазованности, уровня шума, улучшения параметров микроклимата  на рабочих местах предприятий проведена реконструкция и модернизация производств.
Для улучшения условий труда работающих и улучшения состояния воздушной среды приобретено сушильное оборудование, выполнены работы по реконструкции систем вентиляции: ООО «Бигтур-Авто» - приобретены две выдувные машины для литейного производства, оборудована механическая вытяжная вентиляция. Проведена проверка эффективности работы вентсистем и системы аспирации на ЧТПУП «Функе-Бел». ГЛХУ «Воложинский лесхоз» – оборудована местная вытяжная вентиляция от шиномонтажного  станка в мастерской, ПМУ «Клим» - заменен один воздуховод системы аспирации.

Сельское хозяйство. В районе действует 12 субъектов сельского хозяйства. 
Одно из самых значительных мест в нашей работе занимает контроль за санэпидобеспечением работающего сельского населения, особенно в период проведения массовых сельскохозяйственных работ. Работа была организована по выполнению Постановления Главного государственного санитарного врача Республики Беларусь от 04.04.2018 №  32 «О государственном санитарном надзоре за объектами агропромышленного комплекса в период массовых полевых работ в 2018 году».
По инициативе Воложинского РЦГиЭ в решение райисполкома при  подготовке к посевной ежегодно включаются мероприятия по санэпидобеспечению (Решение Воложинского райисполкома от 23.03.2018 года № 315 «О ходе подготовки сельскохозяйственных организаций к проведению весенне-полевых работ 2018 года»), проводится гигиеническое обучение агрономов и кладовщиков требованиям работы с пестицидами, агрохимикатами и минеральными удобрениями. Осуществляется мониторинг соблюдения требований санэпидзаконодательства на объектах. 









Таблица 15 
Заболеваемость с ВУТ в сельскохозяйственных организациях района за 2018 год в сравнении с 2017 годом.
	Предприятие
	Количество работающих 
	Число дней нетрудоспособности за 2018 год
	Показатели заболеваемости на 100 работающих  в днях

	
	
	
	2017
	2018
	%

	ОАО «Судниковский»
	134
	507
	382,6
	378,4
	- 1,1

	КСУП «Сивица»
	200
	2195
	795,5
	1097,5
	+ 38,0

	ОАО «Лоск»
	155
	1292
	715,8
	833,5
	+ 16,4

	КСУП «Першаи-2014»
	351
	3065
	1037,0
	873,2
	- 15,8

	ОАО «Агро-Дубинское»
	269
	2074
	577,9
	771,0
	+ 33,4

	ОАО «Богдановское»
	119
	809
	685,2
	679,8
	- 0,8

	СХУ «Бобровичи» УП «Минскоблгаз»
	177
	1796
	1213,0
	1014,7
	- 16,3

	КСУП «Саковщина-Агро»
	122
	759
	990,2
	622,1
	- 37,2



Анализ гигиенической ситуации на сельскохозяйственных объектах в 2018 году свидетельствует, что на большинстве сельскохозяйственных предприятий неудовлетворительная санитарно-гигиеническая ситуация претерпела положительные сдвиги: проведены ремонты ограждения, кровли, асфальтового покрытия, озеленение и благоустройство прилегающей и собственной территории, убраны свалки хозяйственно-бытового мусора, упорядочено хранение запасных частей и металлолома. Улучшилось санитарно-бытовое обеспечение  рабочих мехмастерских (таблица 16). 
СХУ «Бобровичи» УП «Минскоблгаз» - проведено благоустройство территории машинного двора, с оборудованием водонепроницаемого покрытия. Проведен текущий ремонт в бытовых помещениях – обновлена покраска стен гардероба и комнаты приема пищи. Оштукатурены и покрашены стены моторного цеха, одного ремонтного зала. Проводится ремонт в пункте ТО автомобилей, стены частично облицованы плиткой, частично оштукатурены и покрашены. 
ОАО «Агро-Дубинское» - проведен ремонт зерносклада, в котором расположен пункт протравливания семян, замены двери, забетонирован пол, отремонтирована крыша. Проведен текущий ремонт здания мастерской в д. Дубина-Боярская. 
КСУП «Першаи-2014» - проведен текущий ремонт помещений мастерской в а.г. Першаи – побелка, покраска стен, дверей.
КСУП «Саковщина-Агро» - проведен текущий ремонт помещений мастерской – побелка стен здания. 
ОАО «Лоск» - в мастерской д. Забрезье отремонтирован душ, оборудовано две душевые сетки.                                                                                   
 Таблица 16 
Обеспеченность санитарно-бытовыми помещениями  работников ремонтно-механических мастерских хозяйств района
                                                                                                                                                                                   
	Годы
	Кол-во РММ
	Гардеробные
	Душевые
	Комнаты приема пищи

	
	
	Имеются/
работают
	%
	Имеются/
работают
	%
	Имеются/
работают
	%

	2012
	17
	17/17
	100
	17/16
	94,1
	17/17
	100

	2013
	17
	17/17
	100
	17/16
	94,1
	17/17
	100

	2014
	17
	17/17
	100
	17/16
	94,1
	17/17
	100

	2015
	16
	16/16
	100
	16/15
	93,75
	16/16
	100

	2016
	16
	16/16
	100
	16/15
	93,75
	16/16
	100

	2017
	16
	16/16
	100
	16/15
	93,75
	16/16
	100

	2018
	16
	16/16
	100
	16/15
	93,75
	16/16
	100


В 2018 году основная работа по гигиене труда проводилась в рамках выполнения постановления Главного государственного санитарного врача Республики Беларусь от 04.04.2018 №  32 «О государственном санитарном надзоре за объектами агропромышленного комплекса в период массовых полевых работ в 2018 году».
Предприятия автосервиса. На надзоре находится 12 объектов оказывающих услуги по ремонту и техническому обслуживанию автомобилей в районе. Это ООО «БастионСити», Филиал СТО г. Воложин МОПУП "Миноблсантранс", СТО и «Шинный центр» ИП Пашковский Д.В., шиномонтаж ИП Задрейко М.Г., ЧТУП «Иритас Н», ИП Иодо О.М., ИП Данилова О.Ю., ИП Каланцер П.К., ИП Ермак Р.С., ИП Калугин В.И., ИП Стаселович И.И. На текущий момент 2018 года в рамках мониторинга обследованы все предприятия автосервиса района. Мониторинг по вопросам соблюдения технических нормативных правовых актов на предприятиях автосервиса осуществляется согласно приказа главного врача Воложинского РЦГиЭ, и по заявлениям субъектов хозяйствования. 
В ходе мониторинга выявлялась недостаточная работа руководителей по организации условий труда и быта работающих на СТО. На предприятиях автосервиса района были однотипные нарушения требований санитарного законодательства, а именно: не организовано проведение измерений производственных факторов на рабочих местах слесарей в рамках выполнения программы производственного контроля (ИП Данилова О.Ю., ИП Каланцер П.К., ИП Пашковский Д.В., ИП Иодо О.М., ИП Стаселович И.И, ИП Задрейко М.Г.),   выявлялись нарушения  в содержании производственной и прилегающей территорий (ООО «БастионСити», ИП Задрейко М.Г., ИП Каланцер П.К., ИП Пашковский Д.В.), были установлены несвоевременность проведения ремонтов производственных и бытовых помещений (ООО «БастионСити», шиномонтаж ИП Задрейко М.Г.), отсутствие вытяжной вентиляции на участке шиномонтажа от станков (филиал СТО УП «Миноблсантранс», ООО «БастионСити», ИП Каланцер П.К., ИП Данилова О.Ю.), не были укомплектованы универсальные аптечки в соответствии с перечнем вложений, не все слесаря своевременно обеспечиваются спецодеждой и проходят медосмотр.
По итогам мониторинга направлено 11 рекомендаций об устранении выявленных нарушений. 
Деревообрабатывающие предприятия. На надзоре находится 10 субъектов хозяйствования занимающихся первичной переработкой древесины, и изготовлением изделий из древесины, это ГЛХУ «Воложинский лесхоз» ПМУ «Клим», ООО «ФКМ Стиль», ООО «СанитаМебель», ОДО «Лестопэнерго», ЧТПУП «Функе-Бел», ЧПТУП «МебельЛЕВ», ООО «КДД Инвестстрой», ИП Романец А.Н., ЧТУП «Стаселович», ООО «ЕвроДревФорм». Количество работающих на предприятиях,  занимающихся обработкой древесины и производством изделий из дерева – 482 человека. 
Мониторинг по вопросам соблюдения санитарного законодательства осуществлялся согласно приказа главного врача Воложинского РЦГиЭ. На текущий момент обследованы  все предприятия в рамках мониторинга.
Для улучшения условий труда и санитарно-бытового обеспечения работающих проведен ремонт и реконструкция производственных и санитарно-бытовых помещений в: ГЛХУ «Воложинский лесхоз» ПМУ «Клим» проведен ремонт эстакады, оштукатурены и покрашены стены цеха. ООО «СанитаМебель» -  проведена модернизация котельной, проводится реконструкция системы искусственного освещения, завершается  ремонт бытовых и производственных помещений. Отремонтирован бытовой вагончик ИП Романец А.Н. Проведена проверка эффективности работы вентсистем и системы аспирации на ЧТПУП «Функе-Бел». 
Вместе с тем, в ходе мониторинга выявлялась недостаточная работа руководителей предприятий по организации условий труда и быта работающих. А именно: не было организовано проведение измерений производственных факторов на рабочих местах в рамках выполнения программы производственного контроля (ООО «ФКМ Стиль», ООО «КДД Инвестстрой»),   выявлялись нарушения  в содержании производственной и прилегающей территорий – не своевременно производится очистка от отходов производства, скашивание сорной растительности, очистка территорий прилегающих к циклонам и цехам  (ООО «ФКМ Стиль», ООО «СанитаМебель», ОДО «Лестопэнерго», ЧТПУП «Функе-Бел», ПМУ «Клим» ГЛХУ «Воложинский лесхоз», ЧТУП «Стаселович», ООО «ЕвроДревФорм»), была установлена необходимость проведения ремонтов производственных и бытовых помещений (ООО «ФКМ Стиль», ООО «СанитаМебель», ОДО «Лестопэнерго», ЧТПУП «Функе-Бел», ЧПТУП «МебельЛЕВ»), отсутствует полный набор бытовых помещений – нет душа (ОДО «Лестопэнерго», ЧТПУП «Функе-Бел», ООО «КДД инвестстрой», ЧТУП «Стаселович»), не были укомплектованы в соответствии с перечнем вложений универсальные аптечки, работающие не были обеспечены спецодеждой (ООО «ФКМ Стиль», ООО «СанитаМебель», ЧПТУП «МебельЛЕВ», ЧТУП «Стаселович», ИП Романец А.Н., ООО «ЕвроДревФорм»), не отапливалось бытовое помещение в ЧТПУП «Функе-Бел», производственное - в ООО «КДД Инвестстрой».
По итогам мониторинга подготовлено  20 рекомендаций об устранении выявленных нарушений, оштрафован за невыполнение рекомендаций руководитель ООО «ФКМ Стиль», ответственное лицо ГЛХУ «Воложинский лесхоз». 
При анализе протоколов производственного контроля за 2018 год, было установлено, что удельный вес рабочих мест с нестандартными показателями из числа обследованных лабораторно по шуму составляет 50,0 %, по вибрации - 25,0 %. Отсутствие необходимых условий труда на предприятиях создаёт угрозу жизни и здоровью работников, может привести к росту общей заболеваемости, и развитию производственно обусловленных заболеваний. 
Надзорные мероприятия за большинством объектов субъектов хозяйствования осуществляются в ходе проведения мониторингов, в том числе и за проблемным предприятием ОАО «Воложинский льнокомбинат». 
В ходе проведенных в 2018 году надзорных мероприятий к административной ответственности было привлечено должностное лицо за не выполнение в полном объеме мероприятий рекомендаций. Несмотря на этот факт,  по состоянию конец года, на предприятии не решенными остались те же вопросы. А именно: костроотвал переполнен кострой. Пневмотрасса не отремонтирована.
Нуждаются в замене окна на участке брикетирования льнокостры. В цехах есть вышедшие из строя люминесцентные лампы. Производственные и бытовые помещения нуждаются в ремонте. Местами протекает крыша, над токарным участком, над бытовыми помещениями. Пол производственных помещений в выбоинах и неровностях.  
Стены, оборудование, вентиляционная система (воздуховоды), остекление оконных блоков не очищены от пыли.  Не установлен  воздуховод на линии по производству короткого волокна, на трясильном оборудовании. Не проведен монтаж двух циклонов, циклоны и воздуховоды имеются. Не проводится проверка эффективности работы вентсистемы и системы аспирации. 
При анализе протоколов производственного контроля за 2018 год, было выявлено, что уровень искусственной освещенности на рабочем месте прессовщика ниже гигиенического норматива на 154 лк, на рабочем месте  оператора КПАЛ - на 163 лк. Не предусмотрены мероприятия по снижению уровня шума, так на  рабочем месте  раскладчика  сырья эквивалентный уровень звука превышал норматив на 6 дБА, на рабочем месте  оператора КПАЛ на 4 дБА, прессовщика на 5 дБА, уровень пыли на рабочих местах оператора КПАЛ, прессовщика, раскладчика сырья выше ПДК в 1,95-2,35 раза. Уровень вибрации на рабочих местах раскладчика сырья и оператора КПАЛ превышает допустимый уровень на 1-5 дБ.
В 2017 году предприятие было охвачено плановой проверкой, и мониторингом. Проведены следующие мероприятия по улучшению условий труда: установлены два воздуховода на линии по производству короткого волокна. Но не проведен монтаж двух циклонов, в связи с чем не производится очистка воздуха удаляемого от линий по производству длинного и короткого волокна от пыли перед выбросом в атмосферу.   
Гигиена труда осуществляет свою деятельность в комплексе с другими надзорными органами. Проводятся мониторинги предприятий различных отраслей промышленности и сельского хозяйства, в том числе в составе мобильных групп. С целью устранения выявленных нарушений и пресечения их в дальнейшем, по результатам работы (мониторингов) в составе мобильных групп, информации направляются в Управление по труду и социальной защите Воложинского райисполкома.  Сотрудники Воложинского РЦГиЭ в 2018 году участвовали в девяти  заседаниях комиссии по профилактике производственного травматизма и профессиональной заболеваемости.

Условия труда женщин
Женщины Воложинского района трудятся в таких отраслях, как  транспорт и связь, сельском хозяйстве, легкой промышленности, и др. На производстве работает от 16 до 90 % женщин. В контакте с вредными производственными факторами, такими как шум, вибрация, запыленность, загазованность трудится  19,3 % работающих женщин. 
Вместе с тем на промышленных предприятиях и в хозяйствах Воложинского района недостаточно активно проводятся работы по выполнению требований санитарных норм и правил «Требования к условиям труда женщин и гигиенический норматив «Допустимые показатели факторов производственной среды и трудового процесса для женщин», утвержденных Постановлением Министерства здравоохранения Республики Беларусь 12.12.12 г. № 194.
Во всех хозяйствах района используется труд женщин на работах, запрещенных «Списком тяжелых работ и работ с вредными условиями труда на которых запрещается применение труда женщин» - при проведении работ по протравливанию семян.
Оборудованы и используются комнаты гигиены женщин в Воложинском филиале ОАО «Молодечненский молочный комбинат», ОАО «Воложинская райагропромтехника». 
Не решены в полном объеме вопросы санитарно-бытового обеспечения женщин. Отсутствует, комната гигиены женщин и необходим ремонт имеющихся бытовых помещений в Филиале № 1 ОАО «Завод «Белпласт», ОАО «Воложинский льнокомбинат». 

Профессиональная  заболеваемость, заболеваемость с ВУТ, оценка риска на промышленных предприятиях района.
        Профессиональная  заболеваемость  на протяжении ряда лет в районе не регистрируется.
Таблица 17. 
Заболеваемость с ВУТ в промышленных предприятиях и организациях района за 2018 год в сравнении с 2017 годом.
	Предприятие
	Количество работающих 
	Число дней нетрудоспособности за 2018 год
	Показатели заболеваемости на 100 работающих  в днях

	
	
	
	2017
	2018
	%

	ОАО «Воложинская 
райагропромтехника»
	302
	2084
	799,0
	690,1
	-13,6

	ОАО «Воложинский льнокомбинат»
	102
	1218
	1194,1
	1069,6
	- 10,4

	ГЛХУ «Воложинский лесхоз»
	322
	2571
	782,0
	798,4
	 + 2,1

	Филиал КУП «Минскоблдорстрой» «ДРСУ № 167»
	132
	1317
	981,5
	997,7
	+ 1,7

	СООО «Данпрод»
	130
	744
	546,1
	572,3
	+ 4,8



Работа по оценке профессионального риска на промышленных предприятиях района осуществлялась в 2016-2017 годах, в соответствии со статьей 13 Закона Республики Беларусь от 7 января 2012 года № 340-З «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения». 
Справочно: целью оценки профессионального риска является:
 - доступный этапный и информативный контроль условий труда работников организациями государственного санитарного надзора; 
 - оценка администрацией предприятия соответствия условий труда и санитарно-бытового обеспечения работников действующим санитарным нормам и правилам;
 - выявления факторов риска для здоровья работающих и  разработки корректирующих мероприятий с учетом установленной категории профессионального риска.
В ходе проведенных расчетов профессионального риска на ряде предприятий района установлено, что в Филиал № 1 ОАО «Завод «Белпласт» числовое значение полного уровня риска «высокий». В ОДО «Лестопэнерго» - «очень высокий», ГП «Воложинское ремонтно-строительное управление» - «высокий». ОАО «Воложинский льнокомбинат» - «высокий». Расчеты профессионального риска в Филиале № 1 ОАО «Завод «Белпласт», ОДО «Лестопэнерго», ОАО «Воложинский льнокомбинат» проводились дважды, по итогам 2016 года и 2017 года, уровень риска остался неизменным. 

Медицинские  осмотры.
          Большое внимание уделяется вопросам организации и проведению обязательных медицинских осмотров работающих. Важное  значение в сохранении здоровья  трудящихся имеют  периодические  медицинские осмотры, которые позволяют диагностировать заболевания  на ранних стадиях.
Специалистами государственного учреждения «Воложинский районный центр гигиены и эпидемиологии» в октябре 2017 года был проведен семинар с ИТР предприятий района по вопросам использования в работе Постановления Министерства Здравоохранения Республики Беларусь № 47 от 28.04.2010 г. «О порядке проведения обязательных медицинских осмотров работающих» (далее – Постановление № 47). Также во время подготовки предприятиями и организациями списков на периодический медосмотр им оказывалась методическая помощь. Совместно с администрацией предприятий и хозяйств района были определены списки профессий (должностей) работающих подлежащих периодическим медосмотрам, контактирующих в своей профессиональной деятельности с вредными и опасными веществами и производственными факторами. Данные списки составлялись на основании результатов аттестации профессий, проведенной субъектами хозяйствования. Предприятия, где аттестация не проводилась, списки профессий (должностей) составлялись на основании имеющихся производственных факторов на рабочем месте. Администрацией предприятий и хозяйств были подготовлены списки работающих, подлежащих периодическому медосмотру и списки профессий. На основании списков были составлены планы-графики периодического медосмотра.
           Медосмотр проводился в Воложинской и Ивенецкой поликлиниках. В УЗ «Воложинская ЦРБ» издан приказ № 322 от 23.10.2017 г. (далее Приказ), об организации медосмотра в 2018 году  в Воложинской и Ивенецкой поликлиниках. Имеются планы-графики по промпредприятиям и хозяйствам района, утвержденные заместителем председателя Воложинского райисполкома  Бибиком П.И., и начальником управления сельского хозяйства и продовольствия Воложинского райисполкома Чичкиным В.С.  
           В  Воложинской поликлинике согласно Приказа в медосмотре участвуют следующие специалисты: председатель комиссии – заведующий поликлиникой, врач-терапевт, врач-офтальмолог, врач-невролог, врач-хирург, врач акушер-гинеколог, врач психиатр-нарколог, врач-кардиолог, врач-оториноларинголог, врач лабораторной диагностики, и совместитель -  врач функциональной диагностики. Все необходимые специалисты в медосмотре участвуют.
          Из оборудования имеется кресло Барани – 1, камертон – 1, динамометр кистевой – 2, щелевая лампа – 2, спирометр МАС-1, электрокардиограф – 1, спирометр ССП – 2, ИГД-02 «ПРА» (измерение внутриглазного давления), аудиометр. Нет следующего оборудования:  вибротестора, динамометра станового.
          По Ивенецкой поликлинике имеются утвержденные планы-графики по промпредприятиям и хозяйствам. 
          По Ивенецкой поликлинике, в медосмотре не участвуют следующие специалисты: врачи - нарколог, невролог, офтальмолог, кардиолог, по причине их отсутствия, оториноларинголог – совместитель. 
          Из оборудования имеется камертон – 1, электрокардиограф – 1, спирометр - 1. Нет следующего оборудования: аудиометра, вибротестора, динамометра станового и кистевого, кресла Барани. 
           О ходе проведения периодического медосмотра информировался Воложинский райисполком, заслушивался  вопрос периодического медосмотра на рабочих совещаниях с участием председателя Воложинского райисполкома. 
Руководителям предприятий и хозяйств, где график медосмотра не исполнялся, было направлено 6 информационных писем руководителям. За не прохождение медосмотра  в соответствии с графиком 70 работников были отстранены от работы в хозяйствах КСУП «Першаи-2014», ООО «Тарасово», ОАО «Лоск», ОАО «Агро-Дубинское», ОАО «Агро-Вишневский», ООО «Адамово-Агро» и на промпредприятиях. 
          Основными недостатками медосмотра со стороны медицинской службы были отсутствие узких специалистов в Ивенецкой поликлинике и оговоренного выше оборудования, предусмотренного Постановлением № 47. 
          По подготовке документов замечаний нет - списки профессий были направлены в организации здравоохранения до 1 января, графики проведения медосмотра подготовлены в срок, по промпредприятиям до 1 февраля, списки работников администрацией предприятий, были поданы в поликлиники заблаговременно, не позднее 15 дней до медосмотра. Акты периодического медосмотра подготовлены в месячный срок с даты окончания медосмотра.
Подлежало периодическому осмотру - 3116 чел (женщин - 1163), 3116 - осмотрено, 100 % охвата. (в промышленности подлежало и прошло - 2082 чел, из них женщин   799 чел; в с/х подлежало и прошло – 1034 чел, из них женщин –  364 чел). Лиц работающих с пестицидами, агрохимикатами и минеральными удобрениями подлежало и прошло периодический медосмотр 128 человек, из них 44 женщины.
Выявлено с подозрением на профзаболевание - нет.
Выявлено с общими заболеваниями:
· препятствующими продолжению работы - 21   чел.
· не препятствующими продолжению работы – 120  чел (впервые выявлено патологии), впервые взято на диспансерный учет из числа обследованных – 25 чел.
Количество лиц нуждающихся во временном переводе на другую работу по состоянию здоровья - 21.
Количество лиц нуждающихся в оздоровлении –  917 человек (санаторно-курортное лечение), 34 человека прошли лечение в стационаре, оздоровлено –   человек 34 (стационар).
Таблица 18
Результаты периодических медосмотров на промышленных и
сельскохозяйственных предприятиях, за период с 2008 по 2018 гг.
    
	Год
	Подлежало
	Осмотрено
	Выявлено с общ. заболеваниями не препятствующими продолжен. работы
	Выявлено с общ. заболеваниями  препятствующими продолжен. работы

	
	всего
	женщин
	всего
	женщин
	
	

	2008
	2099
	556
	2099
	556
	1098        52,31 %
	10

	2009
	2987
	1068
	2987
	1068
	2025        67,8 %
	22

	2010
	2476
	636
	2476
	636
	706          25,68 % 
	3

	2011
	3029
	1209
	3029
	1209
	1451         47,9 %
	11

	2012
	3216
	1119
	3216
	1119
	163           5,07 %
	98

	2013
	3417
	1295
	3417
	1295
	126           3,69 % 
	56

	2014
	3549
	1254
	3549
	1254
	321           9,04 %
	37

	2015
	3301
	1153
	3301
	1153
	240           7,27 %
	28

	2016
	3709
	1062
	3709
	1062
	208           5,61 %
	32

	2017
	3540
	1206
	3540
	1206
	173           4,89 %
	7

	2018
	3116
	1163
	3116
	1163
	120           3,85 % 
	21


















Обязательный медицинский осмотр выполняет глобальную задачу по диспансерному наблюдению за работающими во вредных условиях труда, и обеспечивает профилактику несчастных случаев на производстве, выявляя лиц с медицинскими  противопоказаниями для различных видов работ. Благодаря обязательному медосмотру улучшается ранняя диагностика злокачественных новообразований, сахарного диабета, артериальной гипертензии, которая серьезно ограничивает допуск к работам во вредных  опасных условия труда. Медосмотр является динамическим мониторингом здоровья работающих.
Вывод: основными недостатками при осуществлении периодического медосмотра являются: отсутствие узких специалистов и оговоренного выше оборудования, предусмотренного Постановлением № 47.    В 2019 году необходимо продолжить взаимодействие с лечебной сетью
при проведении обязательных медицинских осмотров,
с предоставлением информации о нарушении порядка их проведения, выявленных в ходе надзорной деятельности.                                                                     


Мероприятия, направленные на улучшение условий труда
работающих:
           - Контроль  за строительством, реконструкцией, и ремонтом  промышленных объектов  района.
          - Осуществление надзора за организацией и проведением производственного лабораторного контроля. В 2018 году проведен на 70  предприятиях (2017 – 66 промпредприятиях). Исполнением программ производственного контроля субъектами хозяйствования.
          - Надзор за санитарно-бытовым обеспечением работников, комплектации аптечек, обеспечении  средствами индивидуальной защиты и спецодежды.
- Надзор за полнотой и качеством обязательных медосмотров работников занятых во вредных и опасных условиях труда района.
- Осуществление госсаннадзора с использованием методологии оценки риска. 
- Изучение причинно-следственных связей влияния вредных факторов производственной среды на состояние производственно-обусловленной заболеваемости и оказание методической помощи ведомствам в разработке мероприятий по улучшению условий труда и оздоровлению поднадзорных объектов.
- Проведение гигиенического воспитания и обучения с целью пропаганды здорового образа жизни, с ведомствами, организациями и населением. Чтение лекций по производственной санитарии для руководителей предприятий и инженерно-технических работников, агрономов. 
Основной упор при осуществлении госсаннадзора в прошедшем году делался на осуществление мер предупредительного и профилактического характера. Было обследовано 87 объектов в рамках мониторингов. Основными нарушениями, выявляемыми на промышленных объектах в ходе проводимых надзорных мероприятий 2018 года, были: содержание производственной и прилегающей территории, производственных, вспомогательных и санитарно-бытовых помещений, несвоевременное и неполное выполнение производственного лабораторного контроля за факторами производственной среды, а также обеспечение работающих средствами индивидуальной защиты. 
По выявленным нарушениям привлечены к административной ответственности 13 ответственных специалистов на общую сумму  710,5 руб. (в 2017 году было наложено 24 штрафа, на сумму  1564 руб), подготовлено 144 рекомендации (2017 год - 126  рекомендаций, 26 предписаний), 70 человек отстранено от работы за несвоевременное прохождение периодического медосмотра (2017 год – 78 чел). 





Таблица 19.
Результаты надзорной деятельности по гигиене труда в период с 2014 по 2018 гг. 
	Год
	Вынесено постановлений о наложении штрафа
	Вынесено предписаний о приостановлении эксплуатации объектов

	Отстранено от работы 

	
	всего
	по 
сельскому хозяйству
	по промышленным предприятиям
	
	

	2014
	22
	8
	14
	1
	128

	2015
	29
	5
	24
	11
	60

	2016
	38
	10
	28
	2
	109

	2017
	24
	16
	8
	-
	78

	2018
	13
	4
	9
	-
	70



В рамках информационно-образовательной работы по вопросам наведения порядка на производственной и прилегающей территории, в производственных и санитарно-бытовых помещениях промышленных и сельскохозяйственных объектов проведено 5 выступлений на радио, 1 – по телевидению, в средствах массовой информации размещена – 4 публикации, на сайтах – 33 пресс-релиза, в трудовых коллективах проведено 82 беседы. 
Вывод: в 2018 году на территории района оставались актуальными проблемы обеспечения безопасных условий труда работающих в сельском хозяйстве и промышленности. В целях дальнейшего улучшения условий труда и профилактики производственно обусловленных заболеваний необходимо дальнейшее развитие системных методов управления охраной труда, включая профилактическую направленность на предупреждение вредного воздействия факторов производственной среды, снижения профессиональных рисков возникновения заболеваний и улучшения условий труда на производстве.

Основными задачами в области улучшения условий труда работников на 2019 год являются:
- обеспечение государственного санитарного надзора за соблюдением санитарно-эпидемиологических, гигиенических требований, процедур, общих санитарно-эпидемиологических требований;
- выполнение Постановлений главного государственного санитарного врача Республики Беларусь;
- осуществление надзорных мероприятий за соблюдением законодательства о санитарно-эпидемиологическом благополучии на подконтрольных объектах;
- обеспечение взаимодействия с учреждениями здравоохранения по вопросам медико-санитарного обслуживания трудоспособного населения в целях выявления ранних признаков профзаболеваний и производственно обусловленной заболеваемости;
- контроль  за обязательными медицинскими осмотрами работающих, их полнотой и качеством;
- обеспечение  охвата всех промышленных и сельскохозяйственных предприятий района производственным лабораторным контролем;
- информирование органов государственной власти Воложинского района о выполнении субъектами хозяйствования санитарного законодательства;
- контроль за проведением санитарно-гигиенических мероприятий при подготовке и проведении сельскохозяйственными организациями весенне-полевых и уборочных работ, соблюдением требований к хранению, транспортировке и применению пестицидов, агрохимикатов и минеральных удобрений;
- проведение разъяснительной работы для субъектов хозяйствования и населения, в том числе через средства массовой информации, по соблюдению требований законодательства, применению его положений на практике;
- обеспечить реализацию проекта по гигиенической оценке условий труда на сельскохозяйственных предприятиях с лабораторно-инструментальным сопровождением;
- проведение работы по гигиеническому обучению, воспитанию и формированию здорового образа жизни. 
           
Гигиеническое обеспечение работ с пестицидами.
Спектр применяемых в районе пестицидов в  2018 году насчитывал 105 наименований. 
Всего по району применено 92415,7 л пестицидов. Пестицидная нагрузка в 2018 году составила 1,13 кг/га. В 2016 и 2017 года пестицидная нагрузка составляла соответственно - 1,69 кг/га и  1,73 кг/га.
Протравливание зерна проводилось в пунктах протравливания семян размещенных в зерноскладах, в специально оборудованных местах, где  обеспечивались необходимые условия труда. 
Полными  комплектами средств индивидуальной защиты обеспечены все  работающие с пестицидами, агрохимикатами и минеральными удобрениями.  
По результатам обследований в 2018 году были выданы 14 санитарно-гигиенических заключений на право хранения и применения пестицидов, агрохимикатов и минеральных удобрений. 
В районе размещено 14  сезонных складов для хранения пестицидов и агрохимикатов, и один стационарный склад размещенный на Базе агрохимического обслуживания (далее - БАХО) ОАО «Воложинская райагропромтехника». 
Внесение удобрений и ядохимикатов проводилось специализированной техникой с минимальным участием персонала.
Погрузочно-разгрузочные работы  с протравленным зерном осуществлялись автоматическими сеялками, специальными погрузчиками, без участия рабочих. 
В районе перезатарены все непригодные пестициды. Хранятся в специально выделенном складском помещении БАХО ОАО «Воложинская райагропромтехника». Количество хранящихся непригодных пестицидов – 4833 кг (жидкие и сыпучие). Непригодные пестициды хранятся в пластиковых емкостях, на деревянных поддонах (50 емкостей).
В сентябре 2018 года были сданы в КУП «Комплекс по переработке и захоронению токсичных промышленных отходов Гомельской области», Чериковский район, на утилизацию 2445 кг (15 емкостей) непригодных пестицидов. 
           В формировании химической нагрузки на здоровье населения существенную роль играет правильное применение пестицидов в сельском хозяйстве.
           На содержание  остаточных количеств пестицидов в продуктах питания в 2018 году было исследовано 126 пробы. На содержание ОКП было исследовано 86 объектов внешней среды (вода питьевая и открытых водоемов). Обнаружений  выше допустимых норм в данной группе не было.
           В 2018г. на содержание нитратов исследовано 244 пробы сельскохозяйственной   продукции, обнаружений выше гигиенических нормативов – 5 проб, вынесено 3 предписаний об изъятии из обращения 400,0 кг плодоовощной продукции.

Таблица 20. 
Количество исследованных проб пищевых продуктов  на остаточное количество  пестицидов.
	
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018

	Количество проб
	612
	448
	483
	493
	398
	327
	324
	233
	192
	126

	Количество нестандартных проб
	1
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-


Вывод: по результатам исследований, проведенных лабораторным отделом Воложинского РЦГиЭ, на протяжении последних семи лет не выявлено пищевой продукции и продовольственного сырья с превышением остаточных количеств пестицидов в продовольственном сырье и пищевых продуктах. Вместе с тем, в 2,0% исследованных проб плодоовощной продукции выявлено превышение содержания нитратов.

3.3. Гигиена питания и потребления населения

           В районе продолжена реализация одного из направлений национальной политики в области питания: повсеместное использование в пищевой промышленности, предприятиях общественного питания йодированной соли, обеспечение постоянного ее наличия при реализации продуктов на объектах продовольственной торговли. 
Проведенные в 2018 году надзорные мероприятия предприятий пищевой промышленности, общественного питания и торговли всех форм Воложинского района собственности  показали, что на территории района йодированная соль реализуется в количестве 73% от общего объема соли (областной показатель 71%). 
При производстве хлебобулочных, кондитерских, колбасных изделий используется йодированная соль, натуральные добавки, отруби пшеничные, морская капуста, фруктовые соки, жидкая закваска строго в соответствии с технологическими схемами. 
В магазинах  продовольственной торговли открыты отделы «Здоровое питание», через которые реализуются в достаточном ассортименте продукт профилактического действия, предоставляется информация об их  полезных свойствах.
В целом в районе 75% объектов продовольственной торговли имеют отделы здорового питания. 
Актуальность проблемы питания связана с тем, что многие нарушения пищевого поведения и качественно-количественный состав пищи оказывают неблагоприятное воздействие на организм человека, увеличивая риск развития большинства социально-значимых заболеваний. В первую очередь можно упомянуть ожирение, нарушение обмена веществ, гипертонию, подагру, диабет, остеопороз и т.д. С неправильным питанием связывают риск развития не менее 50% случаев сердечно-сосудистых заболеваний, около 40% случаев рака легких, ободочной и прямой кишки, предстательной железы у мужчин и около 60% случаев рака молочной железы, матки, кишечника у женщин. Результатом неправильного питания является ожирение и высокий риск развития на этом фоне сахарного диабета 2 типа, по данным статистики сахарный диабет встречается у 35-50% лиц с повышенной массой тела. Наиболее распространенным является ожирение, превратившееся в настоящий бич современного общества. Согласно данным статистики избыточный вес в среднем снижает ожидаемую продолжительность жизни у мужчин при 10% превышении нормы веса на 13%, при 20% - на 25%, при 30 – на 43%; а у женщин соответственно на 9, 21 и 40%.
Подавляющее число людей в какой-то момент своей жизни страдают болезнью пищевого происхождения. Поэтому важно обеспечить, чтобы потребляемые нами пищевые продукты не были загрязнены потенциально опасными бактериями, паразитами, вирусами, токсинами и химическими веществами. 
Неинфекционные заболевания (НИЗ) являются одним из основных факторов смертности и заболеваемости в глобальных масштабах, а вмешательства по сокращению бремени НИЗ являются высокоэффективными с точки зрения затрат. Испокон веков пище придавалось огромное значение, так как согласно данным ВОЗ здоровье человека на 70% зависит от питания и образа жизни, а остальные факторы связаны с генетической наследственностью, экологией и уровнем развития медицины. 
Мир захлестнула волна фастфуда и неправильный образ жизни усугубил вредные привычки в питании. Если раньше людям приходилось бороться, добывая себе пищу, то сегодня имеют место проблемы, связанные с избыточной и нездоровой едой.  
Все знают, что «врагами» здорового питания являются соль и сахар. В последнее время часто происходит пересмотр ценности питания с точки зрения их реальной полезности
Изменение технологии и применение индустриальных методов производства продуктов в значительной степени решили проблему дешевых и доступных продуктов. Однако в процессе их производства используются все достижения науки – пестициды, гербициды, различные удобрения, всевозможные добавки и консерванты. Все это привело к тому, что в последнее время потребители уделяют все больше внимания качеству продуктов, связанных с их технологией.
Данные мониторинга питания белорусов свидетельствуют о том, что в нашем рационе преобладают насыщенные животные жиры и легкие углеводы. По информации Министерства здравоохранения 53% населения страдают избыточным весом и каждый четвертый – ожирением. По данным Белстата в структуре калорийности суточного рациона домашнего питания в 2017г. по сравнению с 2005г. уменьшилось потребление хлеба и хлебопродуктов с  34,0 до 29,6%, молока и молочных продуктов с 12,2 до 11,9%, масла растительного и других жиров с 9,3% до 8,7%, картофеля с 6,5 до 6,2%; рыбы и рыбопродуктов с 1,5 до 1,3%. Вместе с тем увеличилась доля сахара и кондитерских изделий с 9,0 до 9,4%: фруктов и ягод с 2,5 до 4,1%; овощей и бахчевых с 2,3 до 3,2%; мясо и мясных продуктов – с 18,6 до 21,5%.
В 2018г. по сравнению с 2017г. в районе первичная заболеваемость болезнями эндокринной системы уменьшилась на 44,8%  и составила 5,8 на 1000 населения (в 2017г. – 8,4); болезнями системы кровобращения – уменьшилась на 8,9% и составил 32,6; заболеваемость болезнями системы пищеварения выросла незначительно - на 2% и составила 20,4.  
Показатель первичной заболеваемости населения Минской области болезнями органов пищеварения в 2018 году выше районного и составил 26,22 на 1 тыс. населения. Также выше показатель первичной заболеваемости болезнями кровообращения и составил 36,32 на 1000 населения.
[image: ]В связи с этим, значительное внимание санэпидслужбы района уделяется проведению работы по формированию и реализации государственной политики в области питания.
            На ряде предприятий Воложинского района освоен выпуск продуктов для диетического и профилактического питания. На Воложинском филиале ОАО «Молодечненский молочный комбинат» производится сыров твёрдых с пажитником. На хлебозаводе Воложинского райпо осуществляется  выпуск хлеба белкового «Диабетического» с добавлением  сухой  пшеничной  клейковины и картофельной клетчатки «Потекс»,  хлеба  «Донской» с добавлением добавки «Ника» ( содержанием зерна подсолнуха),  выпускается булка «Золотистая» с добавлением β-витона (содержащего каротин); батон «Воложинский» с добавлением яблочного сока, хлеб «Волна» с морской капустой; хлеб «смак» с йодказеином, булка «майская» с фруктозой, различные пирожные и кексы с добавлением протёртых яблок, обладающих радиопротекторным действием; с орехами, курагой, растительными сливками. При производстве хлебобулочных изделий применяются зерновые добавки и посыпки пищевые, такие как лен, кунжут, семена подсолнечника, тмин, кориандр, мак. При производстве кондитерских изделий используются растительные сливки, консервированные фрукты и сухофрукты, что снижает калорийность кондитерских изделий.
В связи с этим, значительное внимание санитарно-эпидемиологической службы с 2010 года уделяется проведению работы по формированию и реализации государственной политики в области питания.
В районе не регистрируются  вспышки ОКИ, связанные с предприятиями пищевой промышленности, общественного питания. не зарегистрировано и пищевых отравлений, в т.ч. ботулизма. 

Гигиеническая  оценка состояния  предприятий пищевой промышленности, торговли, общепита.
             В настоящее время вопросу производства и реализации, контроля качества и безопасности пищевых продуктов, особенно экспортируемых в другие страны, придаётся особое внимание в свете осуществления национальной политики в области здорового питания. 
На надзоре в Воложинском РЦГиЭ в 2018 году находился 271 объект, из них организаций пищевой промышленности – 59; торговых объектов общественного питания – 43, торговых объектов по торговле продовольственным сырьём и пищевыми продуктами – 170.
             В районе  отмечается положительная динамика  санитарно-технического состояния пищевых  объектов  по группам эпидемиологического благополучия.  Ежегодно растёт количество объектов низкой группы риска, не регистрируются объекты высокой группы риска.






Таблица 21
Классификация  пищевых  объектов  по группам риска 
за 2008-2018г.г.
	
	Всего объектов
	в т.ч. низкой группы риска
	в т.ч. средней группы риска
	в т.ч. высокой группы риска

	
	Абс. число
	Абс
число
	%
	Абс
число
	%
	Абс
число
	%

	2008
	292
	186
	63,6
	106
	36,4
	-
	-

	2009
	297
	203
	68,4
	94
	31,6
	-
	-

	2010
	300
	213
	71
	44
	29
	-
	-

	2011
	297
	225
	75,8
	72
	24,2
	-
	-

	2012
	278
	223
	80,2
	55
	19,8
	-
	-

	2013
	268
	226
	84,3
	42
	15,7
	-
	-

	2014
	266
	226
	85
	40
	15
	-
	-,

	2015
	260
	223
	85,8
	37
	14,2
	-
	-

	2016
	267
	229
	85,8
	38
	14,2
	-
	-

	2017
	272
	234
	86,0
	38
	14,0
	-
	-

	2018
	271
	240
	88,6
	31
	11,4
	
	


  
    
         
 Рис.   12.   Динамика распределения пищевых объектов по группам риска за 2008-2018 годы.
      На протяжении ряда лет не регистрируется заболеваемость кишечными инфекциями и пищевыми отравлениями, связанными с употреблением продуктов питания, производимых предприятиями пищевой промышленности, общественного питания.
       На Воложинском филиале ОАО «Молодечненский молочный комбинат» разработана система ISO 22000-2005 на производство сухих молочных продуктов и специализированных пищевых продуктов для питания спортсменов; система СТБ ISO 9001-2009 на  производство сливочного масла, спредов, сухих продуктов переработки молока; система ИСО 22000 на сухое обезжиренное молоко и сухую сыворотку. На пищевых предприятиях  внедрена  система ХАССП на основе анализа контрольных критических точек, что позволило усовершенствовать контроль за качеством производимой продукции. 
Большая работа проведена специалистами санитарно-эпидемиологической службы по подготовке молоко - и мясоперерабатывающих предприятий, осуществляющих экспорт животноводческой продукции. На данных предприятиях по предписаниям органов госсаннадзора проводятся модернизации производств, замена оборудования, реконструкции и ремонты производственных, складских и вспомогательных помещений.
В 2018г. улучшилось санитарно-техническое состояние ряда предприятий. Так,   на мясоперерабатывающем предприятии филиала ОДО «Юлайн» г. Молодечно в городском поселке Ивенец проведены ремонты производственных помещений; на мясоперерабатывающем цехе КСУП «Першаи-2014» проведена реконструкция, оборудованы бытовые помещения по типу санпропускника; на Воложинском филиале ОАО «Молодечненский молочный комбинат» введена в эксплуатацию новая скважина.
Специалистами ведется работа с организациями, предприятиям, ведомствами, направленная на улучшение санитарно-технического состояния предприятий, производящих и реализующих продукты питания; выпуск и реализацию продуктов гарантированного качества, осуществляем  гигиеническую оценку состояния предприятий пищевой промышленности, торговли и общественного питания.
    Одно из самых значительных мест в нашей работе занимал контроль за санэпидобеспечением сельского населения, особенно в период проведения массовых полевых сельхозработ. По нашей инициативе в решение райисполкома по подготовке к посевной были включены мероприятия по санэпидобеспечению, проведено обучение ответственных за организацию питания и поваров, санитарно-гигиеническая экспертиза меню, осуществлялся мониторинг соблюдения требований санэпидзаконодательства при организации питания.  Благодаря тесному взаимодействию с районными властями, руководителями хозяйств, удалось поддерживать стабильное санэпидблагополучие, не допустить случаев заболеваний кишечными заболеваниями, пищевыми отравлениями среди механизаторов.
Осуществляется контроль за выполнением решения Воложинского районного исполнительного комитета от 27.07.2015г. № 1188, которым  был утвержден перспективный план мероприятий по материально-техническому обеспечению и улучшению санитарно-технического состояния расположенных на территории Воложинского района объектов торговли и общественного питания всех форм собственности на 2015-2020 годы
По результатам надзорных мероприятий за предприятиями торговли, общественного питания, придорожного сервиса, рынками в 2018г. вынесено 134 постановления об изъятии из обращения 1325,9 кг пищевой продукции и продовольственного сырья, в том числе 403 кг пищевой продукции с истекшим сроком годности; подготовлено 322 рекомендации об устранении нарушений, наложено 5 штрафов на юридических лиц за реализацию или предложение к реализации пищевой продукции с истекшими сроками годности на сумму 3675 рублей, 28 штрафов  на сумму 2107  рублей на должностных лиц (За 2017 год по пищевым объектам вынесено 69 постановлений об изъятии из обращения 1961 кг пищевой продукции и продовольственного сырья, в т.ч. 298,7кг продукции с истекшими сроками годности). 
При проведении надзорных мероприятий выявляются нарушения, которые связаны с отсутствием  финансовых средств у предприятий, ведомств для улучшения материально-технической базы, своевременного проведения ремонтов и реконструкций помещений, созданию должных условий труда и быта работающих, особенно тяжелая ситуация в связи с этим складывается в Воложинском райпо, сельхозорганизациях. Но практически постоянно встречаются случаи снижения ответственности ряда работников предприятий и организаций за выполнение возложенных на них обязанностей.
Объектами повышенного риска продолжают оставаться  ряд предприятий Воложинского райпо. Несмотря на принимаемые меры, так и не подведена водопроводная вода к магазинам в д.Городьки, Сугвозды; несвоевременно проводятся ремонтные работы на хлебозаводе, торгово-распределительных складах, участке по производству майонеза, ряде магазинов.
[image: ]      
При выявлении фактов нарушений требований санитарно-эпидемиологического законодательства на предприятиях, связанных с переработкой, реализацией, хранением пищевой продукции, работниками санитарной службы принимаются все меры, предоставленные законодательством.
 
3.4. Гигиена атмосферного воздуха в местах проживания населения

Мониторинг за атмосферным воздухом. 
Атмосферный воздух  является одним из факторов окружающей среды, определяющих жизнедеятельность человека. Загрязнение атмосферного воздуха обусловлено поступлением выбросов от стационарных и мобильных источников, расположенных на территории населенных пунктов Республики Беларусь, а так же в результате трансграничного переноса. Для республики в настоящее время является актуальной проблема загрязнения  воздуха от мобильных источников выбросов (двигатели транспортных средств, эксплуатация которых влечет за собой выбросы загрязняющих веществ в атмосферный воздух), доля которых составляет более 70 % от общего числа источников выбросов загрязняющих веществ в атмосферный воздух. Важное значение имеют и выбросы производственных предприятий в атмосферу. Длительное проживание в условиях загрязненного атмосферного воздуха приводит к постоянному воздействию на организм человека низкодозовых концентраций химических веществ, что может в дальнейшем способствовать развитию заболеваний. 
Решение задачи отраженной в Цели устойчивого развития  № 3 «Обеспечение здорового образа жизни и содействие благополучию для всех в любом возрасте» (реализация показателя 3.9.1. «Смертность от загрязнения воздуха в жилых помещениях и в атмосферном воздухе»).
Одним из направлений реализации данного показателя является переход на чистые виды топлива, одним из которых является - природный газ. 
Характеристика системы газоснабжения района. Протяженность сетей природного газа (низкого, среднего, высокого давления) 598,3 км. Газифицированных населенных пунктов в районе – 63, абонентов -  8736. 
Газифицированных населенных пунктов района от ГБУ – 280. 
На территории Воложинского района реализуются программы по газификации: 
- Газификация населенного пункта Вишнево Воложинского района по программе «Перечень агрогородков и городских поселков Минской области, подлежащих газификации в 2019-2021 гг»;
- «Газификация природным газом эксплуатируемого фонда граждан на 2019 год в соответствии с Указом президента Республики Беларусь от 2.06.2006 г № 368 «О мерах по регулированию отношений при газификации природным газом эксплуатируемого жилищного фонда граждан» предусмотрено строительство газопроводов в г. Воложине по пер. Чапаева (ПКГ «Чапаевец») и в д. Выгоничи, ул. Озерная (ПКГ «Выгоничанка-2017»).
В Воложинском районе в 2018  году была проведена модернизация двух котельных РУП «Воложинский жилкоммунхоз» в а.г. Раков и а.г. Першаи, с заменой котельного оборудования (котлов) на более энергоемкие. Проведена реконструкция котельной в д. Брильки РУП «Воложинский жилкоммунхоз», с заменой котельного оборудования, в связи с переводом котельной с твердого топлива на газовое топливо.
Основными источниками загрязнения атмосферного воздуха в Воложинском районе являются автотранспорт, деревообрабатывающая промышленность и сельское хозяйство. Крупными стационарными источниками выбросов в районе являются СООО «Данпрод» и РУП «Воложинский жилкоммунхоз».  Указанным предприятиям  разрешен  выброс в атмосферный воздух  более 500 тонн/год: СООО «Данпрод» - 1095,2 тонн/год, РУП «Воложинский жилкоммунхоз» - 582,8 тонн/год.
В многолетней динамике согласно данным национального статистического комитета выбросы загрязняющих веществ в атмосферный воздух от стационарных источников Воложинского района ниже среднеобластного уровня, в целом количество выбросов стабильно держится на уровне 1,1 тыс. тонн в год (рис. ).

Рис. 13. Многолетняя динами выбросов загрязняющих веществ от стационарных источников Воложинского района и Минской области в тыс. тонн.

Таблица 22.
Выбросы загрязняющих веществ в атмосферный воздух от стационарных источников по отдельным ингредиентам в Воложинском районе за 2010-2013 гг. (тонн)
	Годы
	Всего
	Из них

	
	
	твердые
	диоксид серы
	оксид углерода
	диоксид азота
	угле-водо-роды
	неметановые летучие органические соединения

	2010
	979,6
	267,7
	26,2
	267,9
	56,0
	181,1
	33,1

	2011
	853,5
	251,1
	24,5
	183,7
	52,9
	176,9
	18,1

	2012
	1520,2
	227,7
	21,7
	196,5
	46,7
	858,3
	8,9

	2013
	928,5
	210,3
	21,4
	183,7
	47,0
	264,3
	31,8


В рамках госсаннадзора за 2018 год в г. Воложине отобрано и исследовано 108 проб, из них под факелом 60 проб атмосферного воздуха. В сельских населенных пунктах отобрано и исследовано 12 проб, под факелом пробы не отбирались. Превышений ПДК в пробах атмосферного воздуха по исследованным показателям не установлено. 
В 2017 году в г. Воложине и г.п. Ивенец отобрано 100 проб воздуха. В сельских населенных пунктах отобрано 108 проб воздуха, в том числе под факелом 4 пробы. Превышений ПДК в пробах атмосферного воздуха по исследованным показателям не установлено. 
Перечень основных загрязняющих веществ для Воложинского района включает основные загрязняющие вещества: твердые частицы (недифференцированная по составу пыль/аэрозоль), углерода оксид, азота диоксид, сера диоксид и приоритетные специфические: фенол,  аммиак, формальдегид, ацетон, этанол. 
Учитывая стабильный рост выбросов от мобильных источников установившийся в Минской области, введение в эксплуатацию и интенсивное освоение МКАД-2, в 2018 году в Минской области начата реализация гигиенического проекта по изучению и оценке загрязнения атмосферного воздуха населенных мест и акустической нагрузки, обусловленных движением автотранспорта. 
В ходе реализации гигиенического проекта «Оценка загрязнения атмосферного воздуха населенных мест и акустическая нагрузка, обусловленные движением автотранспорта в Минской области», в 2018 году дважды проведены исследования атмосферного воздуха по показателям: диоксид серы, диоксид азота, оксид углерода, недифференцированная пыль, формальдегид, фенол в зоне влияния МКАД-2 (а.г. Раков, ул. Минская), в зоне влияния автодороги М6 (а.г. Першаи, г. Воложин, ул. 60 лет БССР), в г. Воложин, ул. Чапаева (влияние городского транспорта) – превышений гигиенических нормативов по исследованным показателям не установлено. 
По результатам проведенной гигиенической оценки степени опасности загрязнения атмосферного воздуха при одновременном присутствии нескольких вредных химических веществ установлен допустимый уровень степени загрязнения атмосферного воздуха, что свидетельствует о приемлемом уровне риска. 
Для оценки степени суммарного загрязнения атмосферного воздуха рядом веществ, рассчитан комплексный показатель загрязнения атмосферы  (ИЗА), который оценивается как низкий. Оба показатели в г. Воложин были выше областного, что свидетельствует об интенсивном движении. 
На госсаннадзоре находится 34 субъекта хозяйствования являющихся основными источниками выбросов загрязняющих веществ в атмосферный воздух (по данным, предоставленным Воложинской райинспекцией природных ресурсов и охраны окружающей среды от 10.09.2018 года № 8-39/229).
Контроль качества атмосферного воздуха и физических факторов на территории Воложинского района осуществляется промышленными предприятиями в рамках выполнения программ производственного контроля за соблюдением санитарных правил и выполнением санитарно-противоэпидемических и профилактических мероприятий, включая лабораторное подтверждения расчетных границ санитарно-защитных зон (в случае уменьшения базовых СЗЗ) в точках на границе СЗЗ и жилой застройки согласно проектного решения. 
Контроль за качеством атмосферного воздуха осуществляется в зоне воздействия следующих предприятий:  ООО «Битарел», ЧТПУП «Функе-Бел», ООО «Сплендор», СООО «Данпрод», нефтебаза «Воложин» ИООО «ЛУКОЙЛ Белоруссия», Воложинский производственный участок ОАО «Молодечненский молочный комбинат», филиал ОДО «Юлайн» г.п. Ивенец, ИП «Холодинтернешнл Плюс» д. Пряльники, РУП «Воложинский жилкоммунхоз».
ООО «Битарел» п. Богданов, в пяти точках по показателям – азота диоксид, сера диоксид, аммиак, углерода оксид, формальдегид, твердые частицы, этанол, фенол, ацетон.
ЧТПУП «Функе-Бел» г.п. Ивенец, в четырех точках по показателям – диоксид серы, диоксид азота, оксид углерода, твердые частицы, в 17 точках – твердые частицы.
ООО «Сплендор» г.п. Ивенец, в двух точках по показателям – аммиак, углерода оксид, формальдегид, этанол.
СООО «Данпрод», в пяти точках по показателям – азота диоксид, аммиак, оксид углерода, сероводород.
Нефтебаза «Воложин» ИООО «ЛУКОЙЛ Белоруссия», а.г. Городьки, в четырех точках по показателям – бензол, этилбензол, ксилол, толуол, углеводороды предельные С1-С10.
Воложинский производственный участок ОАО «Молодечненский молочный комбинат», в двух точках по показателям – азота диоксид, сера диоксид, аммиак, марганец, формальдегид, твердые частицы, серная кислота.
Филиал ОДО «Юлайн» г.п. Ивенец, в двух точках по показателям – азота диоксид, сера диоксид, аммиак, оксид углерода. 
ИП «Холодинтернешнл Плюс» д. Пряльники, в двух точках по показателям – азота диоксид, сера диоксид, оксид углерода, твердые частицы.
РУП «Воложинский жилкоммунхоз», полигон ТКО, в двух точках по показателям – оксид углерода, формальдегид, фенол, аммиак, сероводород. 
В отобранных пробах атмосферного воздуха превышений предельно-допустимых максимальных разовых концентраций по исследованным показателям не обнаружено. 
В рамках расследования обращения граждан проведено исследование атмосферного воздуха в двух н.п. района (д. Рудевщина. д. Высокое) в зоне влияния Филиала свиноводческий комплекс «Совлово» ООО «Велес-Мит» в д. Совлово, Молодечненского района.  В отобранных пробах атмосферного воздуха превышений предельно-допустимых максимальных разовых концентраций по исследованным показателям (фенол, аммиак, сероводород) не обнаружено.
Стабилизация объема валового выброса загрязняющих веществ является следствием скоординированных действий районного исполнительного комитета, санитарной службы района, инспекции ПРООС, а так же сокращения промышленного производства. 
В тоже время есть проблемы в части недостаточности по объему и эффективности мероприятий по охране атмосферного воздуха на предприятиях, в составе выбросов которых имеются углеводороды, и на сельскохозяйственных предприятиях, в составе выбросов которых имеется аммиак. 
В настоящее время остается актуальным вопрос соблюдения санитарно-эпидемиологического законодательства в части соблюдения размеров санитарно-защитных зон (далее - СЗЗ) предприятий, являющихся источниками выбросов. 
Проекты СЗЗ разрабатываются предприятиями Воложинского района в рамках реализации градостроительных документов и в рамках исполнения требований учреждений государственного санитарного надзора в случаях, когда в границах СЗЗ размещено жилье или иные объекты, на законодательном уровне запрещенные к размещению.
В 2018 году в установленном порядке подтверждены расчетные размеры СЗЗ для ЧТПУП «Функе-Бел» г.п. Ивенец. УП «БЕЛНИИПГРАДОСТРОИТЕЛЬСТВА» учтены данные в генеральном плане и градостроительных материалах г.п. Ивенец.
Таблица 23.
Перечень объектов, подлежащих государственному санитарному надзору на территории района с базовыми санитарно-защитными зонами производственных предприятий 300 м и более
	Субъект (объект)
	Место 
расположения
	Базовый размер СЗЗ
	Наличие проекта СЗЗ

	ОАО «Воложинский льнокомбинат»
	г. Воложин, ул. Чапаева, 56
	500 м
	нет

	Цех по производству колбасных изделий, убойный цех Воложинского райПО
	г. Воложин, пер. Советский,
	300 м
	нет

	городское кладбище г. Воложина РУП «Воложинский жилкоммунхоз»
	в районе д. Капустино
	300 м 
(санитарный разрыв)
	-

	Полигон ТКО РУП «Воложинский жилкоммунхоз»
	в районе д. Клермонты
	500 м 
(санитар-ный разрыв)
	-

	Все действующие МТФ сельскохозяйственных организаций района

	сельскохозяйствен-ные организаций района
	300 м
	нет

	СХУ «Бобровичи» УП «Минскоблгаз» МТФ «Довбени»
	в районе д. Довбени
	300 м 
	Размер базовой СЗЗ сокращен Проектом санитарно-защитной зоны «Реконструкция МТФ «Довбени» с увеличением дойного стада до 500 голов в д. Довбени Воложинского района»

	ООО «Битарел»
	в районе п. Богданов
	1000 м
	Размер базовой СЗЗ сокращен Проектом санитарно-защитной зоны «Реконструкция с расширением производственной базы по переработке нефтепродуктов в а.г. Богданов, Воложин-ского района»

	ООО «Сплендор»
	г.п. Ивенец, ул. Промышленная
	300 м
	нет

	СООО «Данпрод»
	в районе а/д М7, д. Довгулевщина
	1000 м
	Размер базовой СЗЗ сокращен Проектом санитарно-защитной зоны «Создание агропредприятия СООО «Данпрод» по производству
беконной свинины мощностью 11000 тонн мяса в живом весе в год и подъездной дороги к нему в районе д. Довгулевщина Воложинского района

	ОАО «Агро-Дубинское», МТФ «Дубина-Юрздыцкая»
	д. Дубина-Юрздыцкая
	300 м
	Размер базовой СЗЗ сокращен Проектом организации санитарно-защитной зоны МТФ «Дубина Юрздыцкая»


Подготовлено 34 письма субъектам хозяйствования «Об аналитическом (лабораторном) контроле на границе СЗЗ». Меры административного воздействия и предписания о запрете деятельности не применялись, дела в следственные органы не передавались.
   Вывод:  в 2019 году будет продолжена работа по осуществлению государственного санитарного надзора за качеством и безопасностью атмосферного воздуха в населенных пунктах, в том числе с лабораторным сопровождением с учетом перспективного развития промышленности и автотранспорта.
          
3.5. Гигиена коммунально-бытового обеспечения населения.

            Гигиена водоснабжения и водопотребления. 
Важную роль в сохранении здоровья людей  играет обеспечение доброкачественной и безопасной питьевой водой. В соответствии с санитарными нормами и правилами питьевая вода должна быть безопасна в эпидемическом и радиационном отношении, безвредна по химическому составу и иметь благоприятные органолептические свойства. Контроль за соблюдением требований санитарно-эпидемиологического законодательства при обеспечении населения питьевой водой является одной из основных задач санитарной службы. Ключевыми вопросами  при осуществлении надзорных мероприятий за организацией хозяйственного питьевого водоснабжения населенных мест являются: качество питьевой воды, содержание водозаборных сооружений, организация зон санитарной охраны источников водоснабжения.
Деятельность по надзору за питьевым водоснабжением направлена на решение задачи отраженной в Цели устойчивого развития  № 3 «Обеспечение здорового образа жизни и содействие благополучию для всех в любом возрасте» (показатель 3.9.2: «Смертность от отсутствия безопасной воды, безопасной санитарии и гигиены (от отсутствия безопасных услуг в области водоснабжения, санитарии и гигиены  для всех»).
В соответствии с приказом главного врача Воложинского РЦГиЭ осуществлялись надзорные мероприятия за содержанием водозаборов РУП «Воложинский жилкоммунхоз»,  хозяйств района, и других субъектов хозяйствования являющихся собственниками водозаборов.  При надзоре оценивается  санитарно-техническое состояние источников водоснабжения, выполнение программы производственного контроля за качеством питьевой воды.
В районе насчитывается 7 артезианских скважин, которые пришли в негодность и подлежат тампонажу.  Не проведен тампонаж  или консервация  скважин, не работающих длительное время, находящихся на балансе РУП «Воложинский жилкоммунхоз»: д. Эпимахи № 1/2002, д. Гиревичи № 1/89, д. Новый Двор № 43627/88, г.п. Ивенец № 37371/84, г. Воложин № 34751/81. Отмечается неудовлетворительное санитарно-техническое состояние водопроводных сооружений и высокая степень износа водопроводных сетей и сооружений, что сказывается на качестве питьевой воды. 
Из практики эксплуатации сетей хозяйственно-питьевых водопроводов известно, что при содержании в воде железа в концентрациях на уровне 0,3 мг/дм3 при изменении водопотока, увеличении скорости движения воды, образовавшаяся на стенках гидроокись железа поступает с водой потребителю, вызывая рост показателя мутности.
Несоответствие проб питьевой воды  по органолептическим показателям связано с повышенным содержанием природного железа в источниках водоснабжения и отсутствием необходимой водоподготовки. 
       
Рис.14.  

В 2018 году продолжено исполнение Решения Воложинского райисполкома, принятого 23.06.2017 г. № 701 «О  выполнении требований законодательства в области санитарно-эпидемиологического благополучия населения при организации питьевого водоснабжения сельского населения района». Всего на территории района имеется 213 водозаборов, в т.ч. коммунальных – 78, ведомственных 135. Из 213 водозаборов 43 не имеют проекты зон санитарной охраны. В РУП «Воложинский жилкомунхоз» имеется 78 водозаборов. В 2018 году разработано и утверждено Решением исполкома  5 проектов  ЗСО для 19 скважин. В 2017 году разработано и утверждено Решением исполкома  24  проекта ЗСО для 76 водозаборов. В 2016 году - 8 проектов ЗСО для 15 водозаборов. В 2015 году - 6 проектов ЗСО для 18 водозаборов. Меры административного воздействия: штрафные санкции не применялись  (в 2017 году - 25). Выдано 5 рекомендаций по водоснабжению (2017 год – 11 предписаний). Предписаний  о приостановлении эксплуатации в 2018 году не выносились (2017 год - 1). По выявленным нарушениям  направлено 4 ходатайства о привлечении к дисциплинарной ответственности. Подготовлено 18 информаций в Воложинский райисполком и Воложинский Совет депутатов (2017 год - 7). 
Исследования проб питьевой воды в 2018 году проводились по заявлениям субъектов хозяйствования, в рамках реализации социально-гигиенического мониторинга, и в соответствии с приказами главного врача Воложинского РЦГиЭ. Приоритетным загрязнителем для источников централизованного водоснабжения как коммунальной, так и ведомственной формы собственности является содержание природного железа. За прошлый год мы отмечаем улучшение показателей качества подаваемой водопроводной воды, но, тем не менее,  по-прежнему остаётся высоким удельный вес проб воды, не соответствующей требованиям по физико-химическим показателям, т.е.  по содержанию железа. 
Было исследовано 162 пробы воды из централизованных источников водоснабжения  на микробиологические и 162 пробы на санитарно-химические показатели. Нестандартных проб по микробиологическим показателям не установлено (2017 год - 0,62 %), по санитарно-химическим – 56,7 % (из них 59,74 % по содержанию железа).  За 2017 год из источников централизованного водоснабжения по санитарно-химическим показателям исследована 191 проба, процент проб с нестандартными показателями 61,78 %. Из источников централизованного водоснабжения на содержание железа отобрано и исследовано 169 проб воды, из них не соответствовало гигиеническим нормативам 69,82 % проб. 
За 2018 год удельный вес проб питьевой воды из коммунальных водопроводов  не соответствующих гигиеническим нормативам по санитарно-химическим показателям  составил 12,17 %, при этом количество нестандартных проб по содержанию железа  15,45 %. Из ведомственных водопроводов соответственно – 15,38 % и по содержанию железа – 20,73 % проб.  Проб не стандартных по микробиологическим показателям из коммунальных  водопроводов не установлено, из ведомственных – 0,52 % нестандартных проб (приложения №№ 7,8). 
На территории района для доведения воды по показателю железо до гигиенического норматива действуют: станция обезжелезивания на коммунальном водопроводе № 1 в г.Воложине, контейнерная станция обезжелезивания на коммунальном водопроводе № 2  в микрорайоне «Сельхозтехника», три контейнерные станции обезжелезивания в г.п. Ивенец, контейнерная станция обезжелезивания в д. Поморщина Раковского сельского Совета.
В анализируемом году, как и в 2017,  проб воды из артскважин с превышением содержания нитратов не было. 
Актуальным, последнее время, становится содержание природного  бария в артезианской воде. По данным 2017 года содержание бария превышено (гигиенический норматив  - не более 0,1 мг/дм³) в воде скважин: № 9 г. Воложин (0,326 мг/дм³), № 11 г. Воложин(0,226 мг/дм³), № 12 г. Воложин(0,323 мг/дм³), две скважины д. Михалово (0,153 и 0,154 мг/дм³), д. Каштановка (0,131 мг/дм³), № 2 а.г. Раков (лагеря) (0,884 мг/дм³). Необходимо добиться снижения уровня бария в питьевой воде путем проведения инженерно-технических мероприятий. Исследования проб питьевой воды на содержание природного бария в 2018 году не проводились. 
С целью улучшения качества воды подаваемой населению нашего района в 2018 году сданы в эксплуатацию: 
скважина Воложинского ПУ ОАО «Молодечненский молочный комбинат» 1 очередь; 
инженерные сети к РИЗ д. Яршевичи;  
«Внеплощадочные инженерные сети к 60-квартирному жилому дому социального пользования в г. Воложине»;
«40-квартирный жилой дом и инженерные коммуникации к нему   г. Воложин».  
Выданы заключения согласующей организации для проведения проектирования и строительства по объектам: инженерные сети к РИЗ д. Кучкуны; капитальный ремонт сетей водоснабжения в д. Новый Двор. жилье» по Воложинскому району до 2025 года включительно.
Запланированы к реализации  мероприятия районной подпрограммы «Чистая вода» государственной программы «Комфортное жилье» до 2020 года: 
- строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в г.п. Ивенец (2017-2018);
- строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в а.г. Доры (2017-2018);
- завершение работ по объекту «Строительство артезианской скважины, станции второго подъема и реконструкция сетей водоснабжения в г. Воложине (2018-2019);
- строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в а.г. Вишнево(2018-2019);
- строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в а.г. Саковщина (2019-2020);
- строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в а.г. Раков (2017-2019).
РУП «Воложинский жилкоммунхоз» совместно с ГП «УКС Воложинского района» разработаны предложения (Комплекс мероприятий по обеспечению до 2025 года населения Воложинского района качественной питьевой водой») для корректировки подпрограммы «Чистая вода» государственной программы «Комфортное жилье» по Воложинскому району до 2025 года включительно. 
Решением Минского областного исполнительного комитета от 10.12.2018 года № 1061 принят «Комплекс мероприятий по обеспечению до 2025 года потребителей централизованного водоснабжения питьевой водой нормативного качества». В данный документ внесены мероприятия по нашему району по обеспечению станциями обезжелезивания, строительству сетей водоснабжения и артезианских скважин. Согласно данного документа на 2019 год в районе запланировано строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в г.п. Ивенец.
В 2018 году обеспеченность жилья водопроводом всего по району – 95,9 %, жилье с водопроводом в г. Воложин составляет 83,8 % и в г.п. Ивенец 100 %.
Децентрализованное водоснабжение. 
Водой  из источников децентрализованного водоснабжения  пользуется  87,1 % сельского  и 12.9 % городского населения. В районе насчитывается  6322 колодца, в том числе общественных – 102. В г. Воложин и г.п. Ивенец – 462 колодца. В 2012 году Решением Воложинского райисполкома был определен балансодержатель общественных шахтных колодцев района – РУП «Воложинский жилкоммунхоз», на его баланс было передано 134 общественных шахтных колодцев. Производственный контроль качества питьевой воды из колодцев по санитарно-химическим и микробиологическим показателям проводится аккредитованной испытательной лабораторией РУП «Воложинский жилкоммунхоз». На балансе РУП «Воложинский жилкоммунхоз» стоит 102 общественных шахтных колодца. В коммунальной службе района создано две бригады для обслуживания общественных шахтных колодцев в Ивенецком участке, и в  Водоканале РУП «Воложинский жилкоммунхоз». Это позволило сократить  число колодцев, не соответствующих санитарно-техническим требованиям, обеспечило обслуживание их квалифицированными специалистами и, как итог, повысило безопасность питьевой воды.
Воложинским РЦГиЭ продолжается работа по обследованию шахтных колодцев с лабораторным исследованием воды в населенных пунктах, в которых отсутствуют системы централизованного водоснабжения. Для источников децентрализованного водоснабжения основным проблемным вопросом является повышенное содержание нитратов. За прошедший год из общественных шахтных колодцев отобрано и исследовано  109 проб воды,   из них в 33 пробах обнаружено превышение ПДК до 2-х и более по содержанию нитратов, что составляет 30,27 %.  По  микробиологическим показателям  исследована  201   проба   воды из общественных шахтных колодцев,  из них  не    соответствовало  требованиям  4,  что  составляет  1,99 % (приложение № 9).
В 2017 году  лабораторией ЦГЭ исследовано 102 пробы воды по санитарно-химическим показателям, из них в 48 обнаружено превышение ПДК до 2-х и более по содержанию нитратов, что составляет 47,05 %,  1  проба, не соответствовала гигиеническим нормативам  по содержанию железа. В 2016 году исследована 101 проба воды из общественных колодцев по санитарно-химическим показателям, из них в 34 пробах обнаружено превышение ПДК до 2-х и более раз нитратов, что составляет 33,6 %. В 2016 году проб колодезной воды с превышением норматива по содержанию железа не установлено. 
В 2017 году по  микробиологическим показателям  исследовано 102   пробы   воды,  из них  не    соответствовало  требованиям 2 пробы,  что  составляет  1,9 %. В 2016 год по микробиологическим показателям исследовано 92 пробы воды, из них не соответствовало  требованиям 4 пробы, что составляет 4,34 %. 
[bookmark: bookmark1]В соответствии с Комплексом мероприятий  по обеспечению санитарно-эпидемиологического благополучия населения Воложинского района на 2018-2020 годы, и в целях обеспечения беременных женщин и детей до трех лет района доброкачественной питьевой водой, осуществляет мониторинг включающий в себя отбор проб колодезной воды и проведение лабораторных исследований по показателям качества и безопасности воды индивидуальных шахтных колодцев, расположенных на территории домовладений, где проживают беременные женщины ставшие на учет, и дети до трех лет, основным источником питьевого водоснабжения у которых является шахтный (или мелкотрубчатый) колодец. За год было обследовано 33 подвория с индивидуальными шахтными колодцами, отобрано  33 пробы колодезной воды на санитарно-химические и микробиологические показатели.  По микробиологическим показателям все исследованные пробы соответствовали гигиеническим нормативам. По санитарно-химическим показателям (содержанию нитратов) не соответствовало техническим нормативно-правовым актам 6 проб. По всем случаям нестандартных показателей проб воды были оповещены собственники колодцев. Родителям детей до 3-х лет и беременным женщинам, проживающим по данным адресам, было рекомендовано использовать для питья и приготовления пищи бутилированную воду, и провести мероприятия по очистке, промывке и дезинфекции источника децентрализованного водоснабжения.  
Так же Воложинским РЦГиЭ исследуются пробы воды из индивидуальных шахтных колодцев по заявлениям граждан, на платной основе.  
Производственный лабораторный контроль за качеством воды организован на 59-ти коммунальных, 19-ти ведомственных водопроводах. На ведомственных водозаборах осуществляется на договорной основе с Воложинским РЦГиЭ. 
При анализе качества воды по результатам лабораторных исследований, проведенных в лабораториях Воложинского РЦГиЭ, по территориальному признаку установлено,  что в воде централизованных систем водоснабжения удельный проб несоответствующих проб по содержанию железа колебался от 8,3 % по г.п.Ивенцу до 60,6% по Першайскому с/с при районном показателе 32,9%. В воде из нецентрализованных источников процент несоответствующих гигиеническим нормативам проб по содержанию нитратов составлял от 0 в Першайском с/с до 54,5% в Воложинским с/с при районном показателе 23,9% (приложение № 9).

Социально-гигиенический мониторинг. Проводится мониторинг за качеством воды из водопровода,  артскважин, и колодцев. До 2018 года было определено 15 точек: 3 из артскважин, 4 из колодцев, 8 из водопровода. С 2018 года мониторинговые точки были пересмотрены и актуализированы, и отбор проб осуществлялся из 8 скважин, 4 колодцев, 19 водопроводов. Отбор проб организован ежеквартально, анализ данных – ежеквартально и за год. Проводится исследование проб воды на органолептические показатели, неорганические компоненты, химические показатели. 

Таблица 25 - Качество питьевой воды (по показателю – нитраты) из мониторинговых точек за 2008-2018 гг. (колодцы).
	Год
	Всего 
наблюдений
	Средняя концентрация нитратов
	ПДК нитраты
	Удельный  вес проб не соответствующих  ГН,  в %

	2008
	16
	52,81
	45,0
	68,75

	2009
	16
	65,07
	45,0
	56,25

	2010
	16
	32,55
	45,0
	18,75

	2011
	16
	90,69
	45,0
	87,5

	2012
	16
	65,09
	45,0
	100

	2013
	16
	36,61
	45,0
	25,0

	2014
	16
	39,89
	45,0
	50,0

	2015
	16
	27,06
	45,0
	0

	2016
	16
	61,056
	45,0
	50,0

	2017
	16
	49,38
	45,0
	50,0

	2018
	16
	46,17
	45,0
	50,0


В колодезной воде - средняя концентрация нитратов в отобранных пробах воды составила 46,17 мг/м³,  проб не соответствующих нормативу 50 % (в 2017 году – 50 %). Средняя концентрация по показателям цветность и мутность не превышала гигиенические нормативы в 2016-2018 годах. 
Отобранные пробы воды из артскважин и водопровода не соответствуют ПДК по содержанию железа, показателям цветность и мутность. Все остальные показатели в пределах ПДК. Содержание железа в артезианской и водопроводной воде превышает ПДК в 20-75 % случаев.

Таблица 26 - Качество питьевой воды (по показателю – железо)  из 
                       мониторинговых точек за 2008-2018 гг. (артскважины).
	Год
	Всего наблюдений
	Средняя концентрация железа
	ПДК железо
	Удельный вес не соответствующих проб, в %

	2008
	12
	0,65
	0,3
	100

	2009
	12
	1,12
	0,3
	91,67

	2010
	12
	0,72
	0,3
	100

	2011
	12
	1,03
	0,3
	100

	2012
	12
	0,97
	0,3
	100

	2013
	12
	1,02
	0,3
	100

	2014
	12
	1,23
	0,3
	100

	2015
	12
	0,712
	0,3
	100

	2016
	12
	1,029
	0,3
	100

	2017
	12
	1,023
	0,3
	100

	2018
	32
	0,82
	0,3
	75


Качество питьевой воды (по показателю – цветность) из мониторинговых точек за 2008-2018 гг (артскважины).
	Год
	Всего наблюдений
	Среднее значение
	Норматив не более
	Удельный вес проб не соответствующих, в %

	2008
	32
	0,01
	20
	0

	2009
	32
	0,01
	20
	0

	2010
	32
	0,28
	20
	0

	2011
	32
	0,17
	20
	0

	2012
	32
	12,03
	20
	50

	2013
	32
	39,85
	20
	91,67

	2014
	32
	66,97
	20
	100

	2015
	32
	37,87
	20
	100

	2016
	32
	33,23
	20
	100

	2017
	32
	21,3
	20
	16,67

	2018
	32
	10,73
	20
	0


Качество питьевой воды (по показателю – мутность) из мониторинговых точек за 2008-2018 гг (артскважины).
	Год
	Всего наблюдений
	Среднее значение
	Норматив не более
	Удельный  вес проб не соответствующих, в %

	2008
	32
	0,07
	1,5
	0

	2009
	32
	0,07
	1,5
	0

	2010
	32
	0,12
	1,5
	0

	2011
	32
	0,24
	1,5
	0

	2012
	32
	1,04
	1,5
	16,67

	2013
	32
	3,92
	1,5
	41,67

	2014
	32
	14,53
	1,5
	100

	2015
	32
	4,74
	1,5
	66,67

	2016
	32
	3,77
	1,5
	100

	2017
	32
	1,36
	1,5
	8,33

	2018
	32
	0,85
	1,5
	0


В артезианской воде  средняя концентрация железа в отобранных пробах воды составила 0,82 мг/м³, удельный вес проб не соответствующих гигиеническому нормативу 75 % (в 2017 году – 100 %). Средняя концентрация по показателю цветность 10,73  градуса, при нормативе до  20 градусов. Проб не соответствующих нормативу  по показателю цветность не регистрировалось (в 2017 году – 16,67 %). Средняя концентрация по показателю мутность составляет 0,85 мг/м³, при нормативе до  1,5 мг/м³. Проб не соответствующих нормативу  по показателю мутность не регистрировалось (в 2017 году – 8,33 %).

Анализ результатов лабораторных исследований проб воды из мониторинговых точек за 2018 год в сравнении с 2017 годом по исследуемым показателям показывает следующее:
В водопроводной воде средняя концентрация железа в пробах воды составила 0,41 мг/м³, удельный вес проб не соответствующих нормативу 28,94 % (в 2017 году – 59,38 %). Средняя концентрация по показателю цветность составила 4,22  градуса, при нормативе до  20 градусов. Проб не соответствующих гигиеническому нормативу не было (в 2017 году удельный вес проб не соответствующих гигиеническому нормативу 18,75 %). Средняя концентрация по показателю мутность 0,33 мг/м³, при нормативе до  1,5 мг/м³. Проб не соответствующих гигиеническому нормативу не было (в 2017 году удельный вес проб не соответствующих гигиеническому нормативу 18,75 %). О результатах проводимой работы по социально-гигиеническому мониторингу подготовлена информация в Воложинский райисполком.
Выводы: 
- осуществлять надзорные мероприятия за содержанием водозаборов с отбором проб воды РУП «Воложинский жилкоммунхоз»,  хозяйств района, и других субъектов хозяйствования являющихся собственниками водозаборов.
- необходимо продолжить осуществление социально-гигиенического мониторинга за качеством питьевой воды;
- инициировать работу по  разработке субъектами хозяйствования проектов зон санитарной охраны водозаборов;
- продолжить информирование органов власти о нарушениях требований законодательства при осуществлении питьевого водоснабжения населения;
- осуществлять контроль за ходом реализации мероприятий подпрограммы «Чистая вода» государственной программы «Комфортное жилье» по Воложинскому району, выполнения мероприятий по развитию систем централизованного хозяйственно-питьевого водоснабжения, эксплуатацией источников децентрализованного водоснабжения, особенно в сельской местности.

Зоны отдыха на водоемах. Ежегодно осуществляется необходимый комплекс надзорных мероприятий за узаконенными зонами отдыха населения на водных объектах района. В районе были определены 4 зоны массового отдыха населения на водных объектах и обслуживающие предприятия, для обустройства и надлежащего содержания зон отдыха в период купального сезона 2018 года. Ежегодно при подготовке к купальному сезону  в районе проводятся необходимые организационные мероприятия по приведению зон отдыха в соответствии с требованиями.
Зоны отдыха: «Желтый берег»  - обслуживает ГЛХУ «Воложинский лесхоз»; «Саковщина» - ГУП «Воложинское ПМС»; «Воложинское водохранилище» и «Погорелка» - РУП «Воложинский жилкоммунхоз». 
Воложинским райисполкомом принято  Решение 19.04.2018 года № 424 «О повышении эффективности работы по предотвращению гибели людей на водах и подготовке к купальному сезону 2018 года» и план мероприятий по подготовке пляжей, рекреационных зон на водных объектах района к купальному сезону 2018 года.
В соответствии с «Планом мероприятий по наведению порядка на земле в 2018 году в Воложинском районе», утвержденным Решением Воложинского райисполкома «О наведении порядка на земле в 2018 году в Воложинском районе» от 27.02.2018 года № 190 во втором и третьем квартале запланированы и реализованы мероприятия по обустройству зон отдыха РУП «Воложинский жилкоммунхоз». 
Все зоны массового отдыха на водных объектах района в соответствии с «Правилами благоустройства и содержания населенных пунктов», утвержденными Постановлением Совета Министров Республики Беларусь № 1087 от 28.11.2012 года,  обеспечены: общественными туалетами, емкостями для сбора ТКО и контейнерными площадками, кабинками для переодевания отдыхающих, площадками для спортивных игр, теневыми навесами, беседками, лежаками, информационными стендами, стоянками для личного и общественного транспорта, мостками для вхождения в воду за мелководье. 
Специалистами Воложинского районного центра гигиены и эпидемиологии осуществлялось еженедельное обследование  зон отдыха. На всех зонах отдыха выявлялись типичные нарушения в части засоренности мелким мусором участков возле беседок, скамеек, несвоевременной очистки от твердых отходов урн и контейнеров, своевременного скашивания сорной растительности, ремонта малых архитектурных форм. По выявленным нарушениям было подготовлено 18 рекомендаций, 13 информационных писем организациям, закрепленным для обслуживания зон отдыха. За неисполнение рекомендаций должностное лицо привлечено к административной ответственности, наложен  штраф на сумму 49,0  рублей, направлено 3 ходатайства о привлечении к дисциплинарной ответственности, 6 информаций в Воложинский райисполком (в 2017 году по выявленным нарушениям было подготовлено 20 рекомендаций, 1 предписание, 10 информационных писем организациям, закрепленным для обслуживания зон отдыха, 2 информации в Воложинский райисполком, наложен 1 штраф на сумму 230,0 рублей). 
В 2018 году отобрано и исследовано по микробиологическим показателям    258 проб  воды из водоемов, все пробы  соответствовали требованиям,  в 2017 - 132 пробы, все соответствовали требованиям.  По санитарно-химическим показателям исследовано 48 проб, в том числе 34 на наличие пестицидов,  пробы соответствовали НД, в 2017 соответственно 17  и 1 на наличие пестицидов,  все пробы отвечали гигиеническим нормативам.
За период купального сезона 2018 года, купание в зонах отдыха и их эксплуатация не ограничивались, не приостанавливались, не запрещались.
Основным, не решенным  вопросом осталось -  не осуществление ГЛХУ «Воложинский лесхоз» производственного контроля, в соответствии с действующими техническими нормативно-правовыми актами, за качеством воды водного объекта в зоне рекреации «Желтый берег».
Вывод: работа по надзору за узаконенными зонами отдыха на водных объектах должна быть организована во взаимодействии с субъектами хозяйствования для разъяснения всей важности и степени ответственности за несоблюдение тех или иных требований санитарного законодательства. 
При подготовке к купальному сезону 2019 года необходимо уделить внимание обеспеченности пляжным оборудованием и повсеместным охватом производственным лабораторным контролем качества воды водных объектов, в целях создания благоприятных и безопасных условий для отдыха населения в летний период.
Очистные сооружения. Основной причиной загрязнения водоемов служат ливневые стоки населенных пунктов  и отсутствие  или неудовлетворительное  состояние  многих сельских очистных сооружений. 
В районе  имеется 12 очистных сооружений,  из них 9 полей фильтрации,  3 очистных сооружения с биологической очисткой (г.Воложин, г.п.Ивенец,  Раковский участок твердых сыров). Очистные сооружения Раковского участка твердых сыров работают как поля фильтрации.  
Количество очистных сооружений, имеющих выпуски – 2. Относятся к РУП «Воложинский жилкоммунхоз». Проектная мощность очистных сооружений – 4075 м³/сутки; прием сточных вод – 2350 м³/сутки. Численность населения охваченного водоотведением 22573 чел, из них в г. Воложин – 10440 чел, г.п. Ивенец – 510 чел, по Воложинскому району – 7033 чел. 
Мероприятия по улучшению работы очистных сооружений - нет.
На очистных сооружениях г.п. Ивенец РУП «Воложинский жилкоммунхоз» - не обеспечена в соответствии с ТНПА и правилами технической эксплуатации работа станции очистки, в связи с чем, имеет место поступление неочищенных сточных вод в окружающую среду.
Меры воздействия за нарушения требований санитарно-эпидемиологического законодательства в 2018 году меры административного воздействия не применялись, в 2017 году и за  2016 г. - оштрафовано должностных лиц соответственно - 2, и  2.  В 2018 году подготовлено 27 рекомендаций (по зонам отдыха). В 2017 году подготовлено предписаний об устранении правонарушений – 1, 20 рекомендаций (по зонам отдыха), в 2016 г. – 1 предписания и 24 рекомендации.  Направлено  информаций  в исполкомы 2018 год -1, 2017 год - 2, в 2016 г - 3. 



Бытовое обслуживание населения района. 
Банное  обслуживание.
На надзоре находится 17 объектов оказывающих бытовые услуги  населению в районе. Это - одна прачечная, четыре бани, двенадцать парикмахерских. За 2018 год обследовано 15  объектов в рамках мониторинга. Мониторинг по вопросам соблюдения санитарно-эпидемиологического законодательства на предприятиях  бытового обслуживания населения осуществлялся согласно приказа  главного врача Воложинского РЦГиЭ и по заявлениям субъектов хозяйствования. 
В ходе надзорных мероприятий была выявлена недостаточная работа в части исполнения санитарно-эпидемиологического законодательства   на девяти объектах. Выявлялись следующие нарушения:  
- в санитарно-техническом содержании помещений, их  устройстве и оборудовании:  прачечная КУП «Воложинский РКБО» (необходим ремонт производственных и бытовых помещений), парикмахерские в г. Воложин и г.п. Ивенец КУП «Воложинский РКБО» (необходим ремонт), бани ОАО «Воложинский жилкоммунхоз» (необходим ремонт стен, потолков, оконных откосов в бане  а.г. Вишнево, ремонт всех помещений и замена оборудования  в бане г.п. Ивенец), парикмахерская ИП Боровская А.А. (необходим ремонт стены помещения, замена умывальной раковины), парикмахерская РУП «Воложинский жилкоммунхоз» (мебель и оборудование с дефектами);
- в проведении своевременной и качественной уборки помещений, маркировки уборочного инвентаря:  баня г.п. Ивенец и г. Воложина (РУП «Воложинский жилкоммунхоз»), парикмахерские: ИП Микулич Т.Ф., ЧТУП «Константасервис», ОАО «Воложинская райагропромтехника», ИП Валюкевич А.Е., РУП «Воложинский жилкоммунхоз»;
- в проведении противоэпидемических мероприятий - соблюдения режимов и методов очистки и дезинфекции инструментария, оборудования, приготовления дезрастворов: баня г.п. Ивенец (РУП «Воложинский жилкоммунхоз») парикмахерская КУП «Воложинский РКБО», парикмахерская ИП Микулич Т.Ф., парикмахерская ЧТУП «Константасервис», парикмахерская ОАО «Воложинская райагропромтехника»; 
- в содержании территорий бань в а.г. Вишнево, г.п. Ивенец, г. Воложин РУП «Воложинский жилкоммунхоз»;
- по осуществлению производственного контроля (измерение производственных факторов) – ИП Слиж Н.А.;
- несвоевременности прохождения гигиенического обучения работниками парикмахерских КУП «Воложинский РКБО».
По итогам осуществления госсаннадзора  направлено 13 рекомендаций об устранении выявленных нарушений. Информация «О результатах мониторинга  объектов, оказывающих бытовые услуги населению» направлена в Молодечненский райисполком (исх. от 10.10.2018, от  14.12.2018). В информации были отражены основные проблемные вопросы, выявленные при проведении мониторинга.
            В формировании здорового образа жизни у населения важным элементом является такой фактор как банное обслуживание. На территории района имеется действующих 3  общественные  коммунальные бани на 82 помывочных места, и общественная баня и сауна ФОКа (на 50 помывочных мест в бане и 16 в сауне) из них неработающих общественных бань нет. 
           Однако нужно отметить, что в хозяйствах, где нет общественных бань, как  правило, имеются индивидуальные бани, а также широко используются  душевые ремонтно-механических мастерских и МТФ. Так, в районе насчитывается  1553 индивидуальные бани, 2 общедоступные бани,  и 26  душевых  на МТФ, 16 – на  реммастерских. При осуществлении надзорных мероприятий в 2018 году было подготовлено 6 рекомендаций, 1 информация в ведомства, 2 в Воложинский райисполком. За выявленные нарушения при проверке бань в 2017 году наложено 2  штрафа, ходатайство о привлечении к дисциплинарной ответственности - нет. Подготовлено 1 предписание, направлена одна информация в РИК. 

Физические факторы окружающей среды.
Немаловажным для обеспечения демографической безопасности является уменьшение влияния неблагоприятных факторов окружающей среды на здоровье населения и является важнейшей задачей санэпидслужбы. Согласно реализации гигиенического проекта «Оценка загрязнения атмосферного воздуха населенных мест и акустическая нагрузка, обусловленные движением автотранспорта в Минской области» проводились измерения уровня шума в следующих мониторинговых точках района: в г. Воложин, ул. Чапаева - влияние движения легкового и грузового автотранспорта, г. Воложин, ул. 60 лет БССР  - влияние автодороги М6, а.г. Раков, ул. Минская – влияние МКАД-2. Измеренные уровни дневного эквивалентного шума находились на верхней границе гигиенического норматива в пределах от 55.1 до 56,2 дБА.
Согласно приказа главного врача Воложинского РЦГиЭ проводились измерения уровня звука для дневного времени в населенных пунктах примыкающих к реконструируемому участку автодороги М6 (а.г. Першаи, ул. Советская, 3, а.г. Першаи, ул. Заречная, 10, д. Довбени, 3, д. Капустино, 120, д. Перелесанка,  д. Пытань, 1, д. Мазурка, 8, д. Рум (участок № 1), д. Рум (участок № 2), д. Цаюны, 15, д. Яшковичи, 1) – влияние автодороги М6, и д. Лавский Брод – влияние автодороги М7. 
По результатам проведенного мониторинга в мониторинговых точках на территории жилой застройки в а.г. Раков, ул. Минская, а.г. Першаи, ул. Заречная, г. Воложин, ул. 60 лет БССР,  г. Воложин, ул. Чапаева, д. Довбени, 3, д. Капустино, 120, д. Перелесанка,  д. Пытань, 1, д. Мазурка, 8, д. Рум (участок № 1), д. Рум (участок № 2), д. Лавский Брод, ул. Пионерская, 7 - исследованный уровень шума создаваемый автотранспортом не превышал гигиенический норматив для дневного времени. 
Уровень звука превысил допустимый для дневного времени суток в мониторинговых точках на реконструируемом участке автодороги М6 в д. Цаюны, 15 - на 4 дБА, д. Яшковичи, 1 – на 2 дБА, а.г. Першаи, ул. Советская, 3 - на 2 дБА, в г. Воложин, ул. 60 лет БССР, 52 – на 2 дБА.
Полученные результаты в рамках реализации гигиенического проекта использовались при рассмотрении обращений граждан, было подготовлено два информационных материала в Воложинский райисполком.
В рамках рассмотрения обращения были проведены измерения уровня шума в дневное время на территории жилой застройки в а.г. Раков, ул. Бестужева. При рассмотрении обращения установлено, что на соседнем участке, принадлежащем гр. Петровской Е.С., осуществляет ремесленническую деятельность (кузнечное дело) ее сын Петровский К.К. Кузнечный горн переносной, при работе он размещается на участке. На территории участка заявителя был измерен уровень шума возникающий  во время проведения кузнечных  работ гр. Петровским К.К. По результатам измерений, превышения гигиенического норматива уровня звука для дневного времени суток на территории  домовладения гр. Капельщикова Г.Н. не было установлено.  
В рамках выполнения программы производственного контроля в 2018 году, на границе санитарно-защитной зоны СООО «Данпрод», произвел измерения физических факторов (уровня звука) в пяти точках, два раза в год. Измеренные уровни звука не превышали допустимые значения согласно ТНПА. В рамках исполнения программы производственного контроля и с целью подтверждения расчетного размера СЗЗ дважды за 2018 год  проведены измерения уровня звука на границе СЗЗ в  17 точках ЧТПУП «Функе-Бел» - измеренные уровни  звука не превышали допустимые значения согласно ТНПА. 
При осуществлении мониторинга (согласно Приказа главного врача Воложинского РЦГиЭ) были проведены измерения уровня шума на территории жилой застройки в г.п. Ивенец, ул. Пушкина для оценки акустической нагрузки от производственной деятельности ЧТПУП «Функе-Бел»,  а также в п. Богданов, ул. Ф. Рущица, жилая застройка, для оценки влияния работы рубительной машины JENZ AZ660, расположенной на мастерском участке «Богданово» ГЛХУ «Воложинский лесхоз» на территории жилой застройки. Измеренные уровни звука  не превышали гигиенические нормативы. 
Проводились измерения уровня звука на границе СЗЗ, на территории жилой застройки в двух точках (ул. Пушкина и ул. Мичурина в г. Воложине), в зоне воздействия ОАО «ПМК-188», измеренные уровни звука  не превышали гигиенические нормативы. Дважды измерялся уровень звука при проведении культурно-массового мероприятия проводимого Загородным клубом «Фестивальный» на территории жилой застройки в д. Михалово, в дневное и ночное время (по заявлению субъекта хозяйствования и в рамках рассмотрения обращения). Гигиенические нормативы для дневного и ночного времени не были превышены. 
Меры административного воздействия за нарушения требований санитарно-эпидемиологического законодательства в части несоответствия параметров физических факторов гигиеническим нормативам не применялись. О ходе реализации гигиенического проекта дважды был проинформирован Воложинский райисполком.
Гигиеническая  оценка   благоустройства  населенных  мест.
 Неизменно актуальным разделом в работе по осуществлению государственного санитарного надзора остается работа по наведению порядка на земле. Сконцентрированные в не обустроенных местах коммунальные  и промышленные отходы являются источниками загрязнения почвы, поверхностных  и подземных  вод, воздушной среды. 
Работы по благоустройству территорий района в 2018 году проводились в соответствии с Планом мероприятий, утвержденных решением Воложинского райисполкома от 27.02.2018 года № 190 «О наведении порядка на земле в 2018 году в Воложинском районе».
           Сотрудниками Воложинского РЦГиЭ при осуществлении госсаннадзора на объектах различной формы собственности первостепенное значение уделяется санитарному состоянию и благоустройству территорий. Работа сотрудников Воложинского РЦГиЭ была организована в соответствии с Постановлением главного государственного санитарного врача Республики Беларусь от 03.04.2018 № 31 «О некоторых вопросах осуществления государственного санитарного надзора за санитарным состоянием и содержанием территорий населенных пунктов, организаций и предприятий всех форм собственности».
         Приказом главного врача Воложинского РЦГиЭ от 11.04.2018 года № 35-о «О мониторинге за санитарным состоянием и благоустройством территорий»  все оперативные сотрудники были закреплены за улицами г. Воложина, г.п. Ивенец, и сельскими Советами, для осуществления постоянного и действенного контроля за их санитарным состоянием, для проведения надзора за санитарным содержанием объектов и территорий, прилегающей и закрепленной территории субъектов хозяйствования различной формы собственности, для оказания консультативно-методической помощи председателям сельских Советов. Сотрудники, закрепленные за территориями,  еженедельно осуществляли контроль за работой по наведению порядка на поднадзорных объектах и территориях района. Отчеты о  работе рассматриваются на производственных совещаниях при главном враче. Практикуется проведение надзорных мероприятий в части санитарной очистки территорий населенных мест и предприятий в выходные и праздничные дни.
         Все мониторинги сельских Советов работниками санитарной службы района проводятся с учетом оценки санитарного состояния сельхозобъектов, полигонов ТКО, гражданских кладбищ, содержания контейнерных площадок, а так же организуются подворные обходы в населенных пунктах. 
         При выявлении нарушений даются рекомендации руководителям предприятий и организаций, рекомендации и предупреждения - гражданам, применяются административные и дисциплинарные меры воздействия к нарушителям санитарного порядка. 
В районе 7 сельских Советов и один горпоссовет, 428 населённых пунктов, размещено 76 кладбищ, из которых 73 действующие гражданские, из них на балансе РУП «Воложинский жилкомунхоз» находится 32 кладбища. За 2018 год работниками санслужбы проведена активная работа по контролю за организацией работ по саночистке и благоустройству территорий района. Количество осмотренных субъектов хозяйствования – 658, из них с нарушениями 426. Обследовано 1852 объекта и территорий, из них с нарушениями – 1063. В целях устранения имеющихся недостатков руководству предприятий и организаций направлено 1192 рекомендаций(2017 год - 45 предписаний и 617 рекомендаций),  выдано гражданам 1157  письменных предупреждений о необходимости наведения порядка на прилегающей к усадьбе территории, в 2017 году – 522 предупреждений, оштрафовано за невыполнение предупреждений 2 гражданина, на общую сумму 73,5 руб (в 2017 году - 5 граждан, на сумму 253 руб). За нарушения в содержании территорий наложен 31 штраф на общую сумму 1837,5 руб. (2017 год – 122, на сумму 9976 руб). Направлено ходатайств о привлечении к дисциплинарной ответственности (количество лиц) – 50, в 2017 году – 20. Выявлено  80 стихийных свалок мусора, по рекомендациям все они ликвидированы (2017 г – 86). Принятые меры способствовали активизации работы председателей сельских Советов, руководителей субъектов хозяйствования, и населения по приведению территорий в должное санитарное состояние.              
           Работа по наведению порядка на земле проводится в тесном взаимодействии с органами власти и ведомствами. По результатам проводимых надзорных мероприятий в райисполком направлено 98 информаций о санитарном состоянии территорий (2017 – 45), в  ведомства (в том числе сельские Советы) – 298, с предложениями по улучшению санитарного  состояния подконтрольных объектов и территорий(2017 год – 187). Выполнение запланированных мероприятий с участием санэпидслужбы регулярно рассматривались на совещаниях у председателя Воложинского райисполкома.
   Санслужбой осуществляется санитарно-просветительная работа и агитационная работа среди населения, широко используются выступления в средствах массовой информации. В анализируемом году проведена следующая работа по вопросам наведения порядка и благоустройству территорий:  размещено 62 пресс-релиза на сайте Воложинского райисполкома, 10 статей в районной газете, проведено 8 выступлений по радио, 1 на телевидении. В 2017 году было опубликовано 4 статьи по вопросам санитарной очистки и благоустройству, проведено 6 выступлений по местному радио, размещено 22 пресс-релиза на сайте.     
Скоординированная работа жилищно-коммунальных служб, предприятий, организаций района, санитарной службой способствовали улучшению санитарного состояния территорий.
Вывод: в 2019 году необходимо  продолжить проводить оценку санитарного содержания территорий и поднадзорных объектов, уделив особое внимание наведению порядка на территориях объектов, задействованных в проведении Европейских игр, а также полос отвода автодорог, местам и пунктам отдыха вдоль автотрасс, местам общего пользования и объектам придорожного сервиса, расположенным по пути следования делегаций и гостей спортивного мероприятия, с принятием мер, предоставленных законодательством.

Гигиенические вопросы охраны почвы населенных мест,  оценка состояния, сбора  и обезвреживания отходов.
          
        Отвод земельных участков для строительства комплексов по утилизации и захоронении токсичных,  промышленных и бытовых отходов не проводились. Токсичные промышленные отходы I – II классов опасности на промпредприятиях не образуются.   Пришедшие в негодность я/химикаты в количестве 4833 кг (отходы 1 класса опасности),  хранятся на базе агрохимического обслуживания ОАО «Воложинская райагропромтехника» вблизи пос. Богданов.  
        Отработанные ртутьсодержащие люминесцентные лампы промышленными предприятиями  и организациями сдаются в ЗАО «Экология». Проверено 8 промпредприятий и 9 организаций,  хранение отработанных люминесцентных ламп в больших количествах не выявлено. 
           Для хранения люминесцентных ламп используются металлические ящики с крышками.  
  В г. Воложине и г.п. Ивенец, и районе осуществляется планово-регулярная санитарная очистка. Схема обращения с отходами района разработана на 5 лет, и утверждена Решением Воложинского райисполкома № 1123 от 26.07.2016 года. Количество заключенных договоров на вывоз мусора с населением 15 тыс., с организациями (предприятиями) 253. Количество обслуживаемых контейнерных площадок в районе 428, из них  контейнерных площадок находящихся на балансе РУП «Воложинский жилкоммунхоз» - 60. Из них для сбора мусора от населения  40 контейнерных площадок, расположенных в г. Воложин, г.п. Ивенец и а.г. Раков, 20 контейнерных площадок предусмотрено для сбора мусора на объектах РУП «Воложинский жилкоммунхоз».  В г. Воложин оборудовано 24 контейнерные площадки для раздельного сбора ТКО, из них 5 площадок - в гаражных кооперативах. Кроме того, в жилом секторе, где отсутствуют контейнерные площадки,  в соответствии с графиком работы спецавтотранспорта (три раза в неделю - г. Воложин,  два раза в неделю г.п. Ивенец),  проводится подворовой объезд улиц со стоянкой мусоровоза 15 минут в установленных местах.   Имеется 16 единиц спецтранспорта (мусоровозов) – 10 боковая загрузка и 6 задняя загрузка, а так же 4 погрузчика, 8 самосвалов, 1 грейдер.    Количество единиц техники для вывоза жидких бытовых отходов – 3. Планово–регулярной очисткой охвачено 100 % коммунального жилого фонда,  предприятий,  организаций города и г.п. Ивенец. Из 428 населенных пунктов района 360 обеспечено децентрализованной (контейнерной) системой вывоза мусора, а в 68 населенных пунктах организован планово-регулярный (бесконтейнерный) вывоз мусора специализированным автотранспортом. В 358 сельских населенных пунктов, РУП «Воложинский жилкоммунхоз» предоставил контейнера для сбора ТКО. В районе внедрена система раздельного сбора мусора. Всего в районе установлено для сбора ТБО 1072 контейнера, все  они находятся на балансе РУП «Воложинский жилкоммунхоз», из них для раздельного сбора мусора – 660 контейнеров. В г. Воложин установлено для раздельного сбора 196 контейнеров, на селе 381 контейнер, 35 контейнеров установлено на коммунальных кладбищах, 8 в зонах отдыха, 40 – садоводческих товариществах. Собираются следующие отходы: ПЭТ бутылки, стекло, ветошь, картон, макулатура, металлолом.
     На территории района имеется 87 садоводческих товариществ,  из них  планово-регулярной очисткой службами ЖКХ охвачено 82, что составляет 94.2 %, из них с РУП «Воложинский жилкоммунхоз» - 59. Схемы обращения с отходами согласованы с санслужбой. 
В районе имеется пять полигонов ТКО, 4 полигона ТКО малой мощности  открыты в 2013 году. Полигон ТКО  для  г. Воложин введен в эксплуатацию в 2004 г. Полигон находится на расстоянии 17 км от города,  на землях ОАО  «Агро-Дубинское» (участок «Сугвозды»).  Планируемый срок эксплуатации полигона – 20 лет, мощность 46 тыс.тонн.  Площадь участка 3,6 га,  площадь под карты складирования 2 га. Схема обращения с отходами утверждена Решением Воложинского райисполкома  и согласована  в Минском областном комитете природных ресурсов и охраны окружающей среды на пять лет. Имеется технологический регламент обезвреживания и захоронения отходов на полигоны ТКО. Полигон огражден металлической сеткой.  Контрольные скважины отсутствуют.   
Таблица 28
 Сбор, вывоз и размещение коммунальных отходов за 2018 год
	
	Единица измере-ния
	Всего
	Типы населенных пунктов

	
	
	
	г. Воложин, г.п. Ивенец
	сельские н.п.

	
	
	
	
	всего
	из них агрогородки

	Сбор и вывоз твердых коммунальных отходов (ТКО), в том числе от:
населения
организаций
	тыс. м³
	86,95



	42,39
	44,56
	28,5

	
	
	68,17
	28,26
	39,91
	25,4

	
	
	18,78
	14,13
	4,65
	3,1

	Принято ТКО от других организаций для размещения
	тыс. м³
	4,47
	3,22
	1,25
	1,1

	Размещено ТКО
	тыс. м³
	91,42
	45,61
	45,81
	29,6

	в том числе на:
полигоне
	тыс. м³
	35,85
	20,96
	14,89
	6,83

	полигонах малой мощности
	тыс. м³
	55,57
	24,65
	30,92
	22,77

	вывезено жидких коммунальных отходов
	тыс. м³
	21,19
	15,53
	5,66
	4,2



На полигоне ТБО организован сбор пластиковых бутылок,  установлено 11 контейнеров. Так же производится сбор стеклобоя стеклянной тары, макулатуры и полиэтилена. Пункты сбора вторсырья РУП «Воложинский жилкоммунхоз»  – 3 стационарных, расположены в г. Воложин ул. Пушкина 55, г.п. Ивенец ул.  17 Сентября, а.г. Раков, ул. Пионерская. Имеется один передвижной пункт сбора вторсырья (машина МАЗ), работает по  заявкам и разработанному маршруту.   На пункте сбора вторсырья в г.п. Ивенец  оборудована вытяжная вентиляция. Пункт сбора вторсырья в а.г. Раков начал работать с 01.03.2016 года. Так же организован сбор стеклобоя от населения Воложинским райПО, и ООО «Ведатранзит» в г. Воложин, ул. Набережная, 14.
     Мойка специализированного автотранспорта (мусоровозов) проводится на базе РУП «Воложинский жилкоммунхоз». 
     В г. Воложин и г.п. Ивенец жилых домов  с мусоропроводами нет.   

Основными направлениями работы на 2019 год по коммунальной гигиене будут являться:
- реализация комплекса надзорных мероприятий за объектами окружающей среды, обращением коммунальных отходов, организации санитарной очистки территорий населенных пунктов, а также условиями отдыха населения у водных объектов;
- контроль за питьевым водоснабжением, обеспечением населения питьевой водой гарантированного качества, разработкой субъектами хозяйствования проектов ЗСО на водозаборы, разработкой и осуществлением мероприятий по улучшению качества питьевой воды, реализацией  мероприятий подпрограммы «Чистая вода» государственной программы «Комфортное жилье» по Воложинскому району;
- надзор за бытовым обслуживанием населения района, в том числе надзор за банями и парикмахерскими;
- работа по реализации Постановлений главного государственного санитарного врача Республики Беларусь, республиканских и территориальных программ по обеспечению населения питьевой водой нормативного качества и созданию благоприятных условий проживания;
- осуществление надзора за соблюдением законодательства при размещении, проектировании и строительстве объектов, реализации генеральных планов развития населенных пунктов. Контроль за лабораторно-инструментальным подтверждением расчетных размеров санитарно-защитных зон объектов, являющихся источником воздействия;
- надзор за качеством и безопасностью атмосферного воздуха в населенных пунктах, лабораторное сопровождение по зональному принципу и в рамках реализации гигиенических проектов, с учетом размещения промышленности и автодорог;
- информирование органов государственной власти Воложинского района о выполнении субъектами хозяйствования санитарного законодательства;
- в соответствии с перечнем, утверждённым Постановлением Совета Министров, по заявлениям субъектов хозяйствования, осуществлять  административные процедуры в отношении юридических лиц и индивидуальных предпринимателей, в т.ч. государственную санитарно-гигиеническую экспертизу с выдачей заключений  по  проектам зон санитарной охраны водоисточников; по  проектам санитарно-защитной зоны объектов; по объектам социальной, производственной инфраструктуры, работ и услуг, представляющих потенциальную опасность для здоровья населения; участвовать в выдаче  заключений о соответствии принимаемых в эксплуатацию  объектов, их отдельных очередей, а так же  заключений согласующей организации на разработку проектной документации;
- своевременное рассмотрение обращений граждан, юридических лиц, ИП, физических лиц, писем, заявлений по разделу коммунальной гигиены; 
- проведение разъяснительной работы для субъектов хозяйствования и населения, в том числе через средства массовой информации, по соблюдению требований законодательства, применению его положений на практике.
          
           3.6. Гигиена радиационной защиты населения.                                                         
В результате аварии 20.3% территории Воложинского района оказались загрязненными радиактивными веществами (18 сельских советов, 163 населенных пункта). Наиболее высокий уровень загрязнения отмечался в Першайском и Ивенецком с/советах. В настоящее время в зоне радиоактивного загрязнения на территории Воложинского района находится 32 населенных пункта (31 – с периодическим радиационным контролем, 1 – с правом на отселение) в 4 сельских советах.
В населенных пунктах, находящихся на загрязненной территории, проводится мониторинг  состояния водоснабжения, банного обслуживания населения, санитарной очистки, медико-санитарного обслуживания механизаторов в период массовых сельхозработ. 
Руководителям хозяйств направлены рекомендации об  устранении недостатков.
Специалистами государственного учреждения «Воложинский районный центр гигиены и эпидемиологии» проводится оценка радиационно – гигиенической ситуации на территории района:  отбор проб молока, овощей из  населенных пунктов с периодическим радиационным контролем, продукции  производственного сектора и исследование их на содержание цезия-137. В   2018 году радиологической лабораторией    исследовано  590 проб пищевых продуктов. С превышением ГН 10-117-99 было две  пробы: черника и грибы из  Налибокской пущи.
Таблица 29
Превышение допустимых уровней  содержания цезия-137 в лесной дикорастущей продукции в 2010-2018г.г.
	годы
	Процент проб с превышением допустимых уровней по содержанию цезия-137

	2010
	27.8%

	2011
	20.8%

	2012
	3.6%

	2013
	8,5%

	2014
	14.3%

	2015
	5.6%

	2016
	0.14%

	2017
	0.8%

	2018
	0.3%


Ежеквартально отбираются пробы из мониторинговых точек для радиохимического исследования на содержание стронция -90 в лаборатории Минского облЦГЭОЗ.  В 2018 году исследовано 4 пробы молока и овощей из частного сектора а.г. Першаи. Превышений не установлено. 
С целью ограничения облучения населения за счет  природных источников ионизирующего излучения проводится контроль мощности дозы гамма – излучения и эквивалентной равновесной объемной активности изотопов радона при вводе в эксплуатацию жилых и общественных зданий, при отводе земельных участков под строительство. Осуществляется контроль выполнения санитарных норм и правил строительными организациями. Всего в 2018 году замеры мощности дозы гамма-излучения сделаны на 22 объектах. Контроль эквивалентной равновесной объемной активности изотопов радона проведен на  3 объектах при приемке их в эксплуатацию и на 4 эксплуатируемых объектах (учреждения образования района). Превышений не установлено.
Контроль соблюдения требований санитарных правил и норм при работе с источниками ионизирующего облучения ведется на постоянной основе.
К категории «персонал» отнесено 11 работников рентгенкабинетов медучреждений, индивидуальным дозиметрическим контролем охвачены все.
Санитарный надзор осуществлялся за 8 рентгенкабинетами Воложинской ЦРБ, Раковской СУБ, Ивенецкой горпоселковой больницы. В течение последних лет на 77% обновлено рентгенодиагностическое оборудование, заменены все дентальные рентгенаппараты, все устаревшие флюорографические установки типа 12Ф-7ц на малодозовые цифровые аппараты «Пульмоскан-760». В райполиклинике установлен аппарат VISION,  в хирургическом отделении установлен цифровой аппарат «УНИОПТИМА-ЦР»,  приобретен  рентгенаппарат «Спутник-02-08». Проведенная модернизация позволила снизить лучевую нагрузку на пациентов на 30%.
Вместе с тем в Ивенецкой и Раковской УБ рентгенаппараты  РУМ-20М эксплуатируются уже более 20 лет. Рентгеноскопические исследования на них не проводятся. 
Проводится постоянный учет доз полученных пациентом при рентген- исследованиях, что фиксируется в амбулаторных картах.
            В тоже время в вопросе гигиены радиационной защиты имеется ряд системных проблем: 
замена устаревшей рентгенаппаратуры в ЛПО района и переход на современные методы диагностики без применения ионизирующего излучения финансируется недостаточно;
в настоящее время радиационный контроль за содержанием радионуклидов цезия-137 в лесных ягодах и грибах, мясе диких животных не теряет своей актуальности в целях ограничения доз внутреннего облучения населения.


IY. ОБЕСПЕЧЕНИЕ САНИТАРНО-ПРОТИВОЭПИДЕМИЧЕСКОЙ УСТОЙЧИВОСТИ ТЕРРИТОРИИ

4.1.Эпидемиологический анализ инфекционной заболеваемости  населения Воложинского района 
 
В 2018 года инфекционная заболеваемость носит спорадический характер. Охват  прививками декретированных возрастных групп по управляемым инфекционным  заболеваниям поддерживается на уровне рекомендуемых показателей ВОЗ и   Министерства здравоохранения  Республики Беларусь.
Таблица №30 
Сравнительный анализ инфекционной заболеваемости за 2017-2018г.г.
	Нозология
	2017год
	2018год
	В сравнении с 2017 годом 

	Сальмонеллёз
	15.0
	18.0
	+ 12%

	Дизентерия
	0
	0
	0

	ОКИ неустн. этиологии
	3.0
	9.0
	+ 30 %

	ОКИ установ.этиологии
	42.0
	30.0
	- 7.14%

	Сумма ОКЗ
	45.0
	39.0
	-8.66%

	ВГА
	0
	3.0
	0

	ЭВИ
	6.0
	6.0
	

	Инфекционный мононукл.
	15.0
	9.0
	- 6 %

	Менингокок. инфекция
	3.0
	0
	+  0
-

	Скарлатина
	0
	3.0
	+  0
-

	Ветряная оспа
	1389.59
	753.32
	- 54,2%

	Краснуха
	0
	0
	0

	Эпидпаротит
	0
	0
	0

	Туберкулёз
	18.0
	9.0
	- 50 %

	ОРВИ
	38641.61
	34016.62
	-8.8%

	Грипп
	6.0
	0
	+  0
-

	Коклюш
	0
	12.0
	+  0
-

	Педикулез
	63.0
	66.0
	+10.4%

	ХВГВ
	9.0
	6.0
	 - 5.6 %

	ХВГС
	24.0
	21.0
	- 8.7%



ОКИ
Заболеваемость населения Воложинского   района  по сумме острых кишечных инфекций (далее – ОКИ) за  2018 год  по сравнению с 2017  годам изменилась от 45,019  до 39,013  на 100 тысяч населения. Прослеживается выраженная тенденция к снижению.   
      Лидирующее положение в структуре ОКИ  за  отчетный период  2018  года  занимают  бактериальные инфекции  (в случаях составила 13).  В структуре заболеваемости они занимают 68,4%, на втором месте кишечные инфекции вирусной этиологии (ротавирусные инфекции – 31,6 % от суммы ОКИ).
                                     Ротавирусная инфекция
Заболеваемость населения   по показателям заболеваемости ротавирусной инфекции за анализируемые годы  не  изменялись  (в  2017 году  и  2018  году  по  6  случаев).
При анализе годовой динамики заболеваемости выделяется значительный подъем заболеваемости   в  апреле месяце -  максимум  (3  случая), минимальное количество случаев регистрируется в  январе,  июне,  октябре месяце (по 1  случаю).
Оценивая возрастную структуру заболеваемости ротавирусной инфекцией в Воложинском  районе, мы видим, что заболевшие отмечаются  не во всех возрастных категориях, не участвовали в заболеваемости лица старше 3- х  лет. Первое место между собой делят: дети   от  0- до 1 года (4 -66,6%), дети  от  1   до  3-х  лет  (2 – 33.3%).
Таким образом, ротавирусную инфекцию в Воложинском районе  можно оценить как заболевание детской части населения, при этом группой риска являются  дети первых трех лет жизни – 100%.
Оценивая распространение заболеваемости ротавирусной инфекцией по территориальному признаку, следует отметить, что заболеваемость регистрировалась как среди жителей сельского населения  Воложинского  района ( 4 случая), так и среди населения города  (  2  случая).  
Оценивая  показатели заболеваемости   по  территориальному  признаку  (городского и сельского населения)   Воложинского  района, следует отметить, что удельный вес заболеваемости сельского населения (66,6%) в  2 раза превышает удельный вес городского (33,3%)
                                           
Сальмонеллёз
 Заболеваемость сальмонеллезом населения Воложинского района  за анализируемые годы: в 2018-  6  случаев,  а  в 2017-  5  случаев.)  
Отмечена тенденция к  незначительному  подъему  заболеваемости сальмонеллезом:  показатель  на  100  тыс.  населения  составил  15.006 (2017  год)  -  18.008   (2018  год).
При анализе годовой динамики заболеваемости сальмонеллезом выделяется 1 сезонный подъем заболеваемости: с апреля по  май  месяц   с  максимумом в мае (2  случая).
На территории Воложинского района за весь изучаемый период подавляющее большинство (83,33%) находок сальмонелл была сальмонелла энтеритидис, сан-диего занимает лишь 16,7%. 
  Показатели заболеваемости   по  территориальному  признаку  (городского и сельского населения)   следует отметить, что удельный вес заболеваемости городского населения (4  случая -66.6 %) в  2 раза превышает удельный вес городского (2  случая -33.3%)
В  2018  году  зарегистрирован  1  случай  кишечного вирусного гепатита на территории района.  При  проведении эпидрасследования  установлено,  что случай  завозной  (в  августе  месяце  находились   на  отдыхе  в  Егепте). 
Воздушно-капельные инфекции.
          В 2018 году в районе не регистрировались случаи вакциноуправляемые инфекции: дифтерия, корь, краснуха, эпидемический паротит, полиомиелит. Регистрировалась заболеваемость ветряной оспой, показатель на 100 тыс. населения составил 753.32 , что на 54% ниже прошлогоднего показателя ( 2017году 1389.59).   
         Зарегистрировано 4 случая коклюша среди неорганизованных детей, не получивших вакцинацию АКДС вакциной по причине отказа.
ОРВИ и грипп.
         Заболеваемость ОРВИ в 2018 году составила 34016.60 на 100 тыс. населения, что на 8.8% ниже показателя анализируемого периода 2017года. Случаев заболевания гриппом не зарегистрировано. Снижение количество зарегистрированных случаев ОРВИ свидетельствует об эффективности проводимой среди населения района вакцинации против гриппа, а также целесообразности выделения дополнительных финансовых средств для закупки противогриппозных вакцин, как из местного бюджетов, так и за счет предприятий и организаций района. 
При проведении прививочной кампании против гриппа в 2018году вакцинацией было охвачено 12644 человек (37.94), из них детей 4057 (привито 70,51%  детского населения) и 9244  (33,98% от взрослого населения) взрослых, из числа подлежащих вакцинации.  За счет средств предприятий и организаций района привито 657 человека, за счет собственных средств граждан  86 человек.  
                                                                                                    Таблица 31                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               
	Численность населения
	Привито против гриппа

	всего


	взрослые


	дети


	за счет республиканского бюджета
	за счет местных бюджетов
	за счет средств организаций, предприятий
	за счет личных средств граждан
	Всего

	
	
	
	дети
	взрослые
	дети
	взрослые
	дети
	взрослые
	дети
	взрослые
	дети
	взрослые

	32957
	27204
	5753
	1183
	4456
	2215
	4047
	0
	657
	2
	84
	4057
(70.51%)
	9244 (33.98%)

	
	
	
	5639 (17.11%)
	6262 (19,0%)
	657 (1. 99 %)
	86  (0.26%)
	
	


   
В 2018году профилактической  иммунизации  против гриппа подлежит 12 644 человек, в том числе за счет средств республиканского бюджета 4 285 человек, 6 262 человека за счет средств местного бюджета, 2642  человек, собственные средства и средства предприятий.


Рис. 15.  Показатели привитости населения в 2018 году.

 Профилактика инфекционных заболеваний, представляющих или могущих представлять собой чрезвычайную ситуацию в области обеспечения общественного здравоохранения, имеющих международное значение, профилактики природно – очаговых инфекций.
Случаи заболевания населения  туляремией, бруцеллезом, сибирской язвой, лептоспирозом, иерсиниозом, геморрагической лихорадкой с почечным синдромом на территории Воложинского района за последние 5 лет не регистрировались. Проводится контроль за организацией лабораторного обследование больных с диагнозами, не исключающими иерсиниоз, лептоспироз, туляремию, геморрагическую лихорадку с почечным синдромом. 

Мероприятия по профилактике рабической инфекции (бешенство)
 Работа по профилактике рабической инфекции проводится на основании  Комплексного плана  мероприятий по профилактике бешенства на территории Воложинского района на 2018-2022гг..утвержденного 14.03.2018г. протоколом №9 внеочередного заседания комиссии по чрезвычайным ситуациям  при Воложинском райисполкоме, проводится целенаправленная работа  по  профилактике рабической  инфекции.  Цель   комплексного плана  - недопущение заражения  людей бешенством путем снижения  до единичных случаев эпизоотической активности природного бешенства вследствие вакцинации диких плотоядных животных, предупреждение     инфицирования  домашних и  сельскохозяйственных животных путем проведения специфической профилактики, уменьшение числа лиц, покусанных и ослюненных животными.
 В 2018году на территории района произошло увеличение регистрации количества  случаев лабораторно подтвержденного бешенства. За 2018 год зарегистрирован 34 случаев  бешенства,  из них  6 случаев у домашних животных, 4 случая  сельскохозяйственных животных. В 2017 году за аналогичный период зарегистрировано 10  случаев среди домашних животных.   В текущем году на территории района  наметилась тенденция к увеличению заболевания бешенством сельскохозяйственных животных,  в частности (крупно- рогатого скота) принадлежащего сельскохозяйственным организациям района (ООО «Тарасово», КУП  «Сивица», ПУ «Доры», ОАО «Агро-Дубинское», ).
 Данные по регистрации случаев бешенства среди животных  в разрезе административных территорий  района приведены  в таблице   (приложение).
 Основным резервуаром  рабической  инфекции является лисица, енотовидная собака и волк, поддержание высокой численности которых обусловлено благоприятными для этого вида ландшафтами  нашего района.
 Экономический ущерб определяется потерями от заболевания, падежа и вынужденного  убоя сельскохозяйственных животных, и недополучение  от них продукции, расходами на борьбу с безнадзорными животными, регуляцию численности и вакцинацию диких животных, а также затратами на оказание специфической антирабической и медицинской помощи  людям,  имевшим  неготивный контакт с животными. 
 За   2018года за антриабической помощью в организации здравоохранения района обратился 146 человек из них 54 ребенка,  специализированное антирабическое лечение назначено 136 человекам из числа обратившихся. Увеличилось количество регистрации случаев массового контакта с больными  бешенством животными, в данном случае это контакт с сельскохозяйственными животными  у людей которые в процессе своей трудовой деятельности осуществляли уход за больными животными.
 Проведение ежегодной массовой иммунизации диких плотоядных животных, обеспечение максимального охвата профилактической вакцинацией домашних животных, проведение мероприятий по регуляции численности диких плотоядных и безнадзорных животных - основные  мероприятия  целью  которых  является  профилактика заражения  рабической инфекцией людей.
  За  2018года специалистами Воложинской РВС привито 6024 домашних собак 2967  домашних кошек. 
Таблица 32
Эпидемиологический надзор за бешенством
на территории Воложинского_района  за 2018 года
1. Количество лабораторно подтвержденных случаев заболевания бешенством животных за  2018 года (по данным ветеринарной службы).
	Зарегистрировано случаев бешенства,                              Всего
	15
	Дикие                                    Лисы
                                              Волки
	8
-

	Собак домашних
	3
	Еноты
	-

	Собак безнадзорных
	1
	Другие (указать!!!)
	1

	Собак всего
	3
	Дикие всего
	9

	Кошек домашних
	1
	С/х                                             КРС
	2

	Кошек безнадзорных
	-
	МРС 
	-

	Кошек всего
	1
	Лошади
	-

	
	-
	Другие (указать!!!)
	-

	
	-
	С/х всего
	2




Рис. 16. Заболеваемость бешенством животных в 2018 году



Рис.17. Видовая структура заболевших бешенством животных в 2018 году
 Таблица 33
 Количество лабораторно подтвержденных случаев заболевания бешенством животных в   2018 года (по данным ветеринарной службы)
	Зарегистрировано случаев бешенства,                              Всего
	34
	Дикие                                    Лисы
                                              Волки
	-
22

	Собак домашних
	4
	Еноты
	-

	Собак безнадзорных
	-
	Другие (указать!!!) лось
	1

	Собак всего
	4
	Дикие всего
	23

	Кошек домашних
	2
	С/х                                             КРС
	
  
4

	Кошек безнадзорных
	-
	МРС 
	-

	Кошек всего
	2
	Лошади
	1

	
	-
	Другие (указать!!!)
	-

	
	-
	С/х всего
	 5


Территории энзоотичные по рабической инфекции (бешенству)
	Перечень сельсоветов
	Количество лабораторно подтвержденных случаев бешенства   в 2018 году

	
	2016 год
	2017 год
	2018 год

	1Вишневский  С/С
	-
	1  (1- лисица)
	-

	2 Воложинский С/С
	1( лиса)
	3 ( 2 - лисицы),1 безнадзорная  собака
	 1 (лось), 3 лисы Всего: 4 сл.

	3 Городьковский с/С
	7 (4 лисы)
(1 КРС), 2 ( домашний кот).
	3 (1 лиса), 2 ( дом, собаки) 
	  1 дом собака,1 лиса,  Всего: 2 сл.

	4  Дорский С/ С
	-
	-
	1 (дом кот), 1 лошадь, 1 КРС Всего: 3 сл.

	5  Раковский С/С
	-
	-
	1 (КРС),  7(лис), 3 (собаки дом) 
 Всего: 11 сл.

	6 Першайский С\С
	-
	1 (1 лисица)
	 (1 собака) (1 лиса)-  Всего 2

	7 Ивенецкий С/С
	 1(лиса)
	-
	 6 –лис, 1 КРС, 2 дом, собака, 1 дом. кот 
Всего: 10 сл.

	8.г. п. Ивенец
	-
	-
	 2 лиса.  Всего: 2  сл.

	9.Воложин.
	-
	2 (1 – безнадзорная собака),1 ( лиса)
	

	Итого:
	9
	10
	34




Рис.18.  Заболеваемость бешенством животных   2016 – 2018 гг.

ВИЧ-инфекция
Показатель заболеваемости ВИЧ - инфекцией в районе составляет 11,74 на 100 тыс. населения. 
Проводится скрининговое обследование населения района с целью выявления новых случаев ВИЧ - инфекции для снижения распространения в обществе. Достигнут рекомендуемый  показатель   первичного тестирования  населения на ВИЧ – инфекцию  13% - в 2018 году, который составил 13.6 % от количества всего населения.
В районе  проводится целенаправленная  работа с межведомственными организациями   по вопросам формирования   знаний населения  вопросов профилактики ВИЧ – инфекции.    

Противотуберкулезная работа среди групп лиц, относящихся к «обязательным» контингентам.
В 2018 г. зарегистрировано 3 случая вновь выявленного туберкулеза у жителей района. Показатель заболеваемости вновь выявленного туберкулеза у жителей района составил 9,004 на 100 тыс. населения, отмечается снижение заболеваемости в 2 раза. Заболеваемость среди группы лиц, относящихся к группе «обязательных» контингентов не зарегистрирована. На протяжении ряда лет не регистрируются повторные случаи туберкулеза из числа контактных лиц, а также у детей и подростков до 18 лет.
 Социальный статус заболевших активным туберкулезом: рабочие и служащие – 2; безработные -1.
Рентгенофлюорографическим обследованиям лиц, относящихся к «обязательным» контингентам было охвачено 3848 человек, подлежало 3860 человек (выполнено на 99.6%).
     
Энтомологическая обстановка в 2018 году.
        В 2018 году по поводу укуса клеща в организации здравоохранения Воложинского района обратилось 212 человек, что на 43,5% меньше чем в 2017 году.  В 125 случаях присасывание клеща произошло в лесу, в 59 случаях  на территории деревень и поселков, в 11 случаях на территории дачных участков, 8  случаев  на территории г. Воложин, в 9 случаях место присасывания клеща отмечено на других территориях.  
      
 
        
        Рис.19 – Процентное соотношение территорий Воложинского района, где в 2018 году отмечалось присасывание  иксодовых клещей.
        
        Если сравнить количество лиц, обратившихся за медицинской помощью по поводу укуса иксодовыми клещами отдельно по годам за период с 2010-2018 г.г., то в 2018 году один из самых низких показателей по регистрации  пострадавших 
от укуса клеща. 

        
       Рис.20. Количество лиц,  обратившихся в организации здравоохранения по поводу укусов иксодовыми клещами по Воложинскому району за период  2010-2018 г.г.
      В 2018 году с целью снижения численности клещей на территории селитебных зон, баз и  мест отдыха, проведены   акарицидные обработки на площади 110,0 тысяч м.кв. При рекогностировочных обследованиях в 2018 году клещи обнаружены на 15,4% от обследованных территорий, при 46,5% в 2017 году. Только на пяти обследованных  территориях численность клещей составляла более 0,5 экземпляров на флаго/км. Среднесезонный показатель численности иксодовых клещей при рекогностировочных обследованиях в 2018 году составил 0,7 экземпляров на флаго/км, при 1,4 экземпляра на флаго/км в 2017 году;
       В 2018 году случаи заболевания населения  Воложинского района клещевыми инфекциями  не регистрировались.

Паразитарные, заразные кожные, венерические и природно-очаговая заболеваемость, инфекции, связанные с оказанием медицинской помощи.

         Заболеваемость чесоткой среди населения Воложинского района за   2018 год в сравнении с 2017 года уменьшилось с 12 до 8 случаев.  Показательна 100 тыс. населения- 24.010.
        В структуре заболевших городские жители составляют 15%, сельские-85%. Заболеваемость регистрировалась среди детей 0-17 лет -  5 случаев, и 3 случая взрослого населения. По социальному статусу 5 заболевших- школьники.    
       3 заболевших проходили лечение амбулаторно, 5 были госпитализированы. Лабораторно подтверждены (обнаружен чесоточный клещ) в 100% случаев. Выявлено источников заражения 3. 
Заболеваемость регистрировалась среди детей 0-17 лет - 5 случаев, среди возрастной группы от 7-15 лет.
        Всего обследовано 248 контактных лиц, заболевшие среди контактных не установлены. За истекший период 2018 года на чесотку осмотрено 50 человек. 
        Проведено 8 камерных обработок в очагах чесотки.
        Стойкие семейные очаги, неоднократно выявляемые в течении 3-х последних лет в районе не регистрированы.
Микроспория
        Заболеваемость микроспорией среди населения Воложинского района за 2018 год в сравнении с 2017 годом увеличилась на 6 случаев (с 13 случаев до 19). Показатель на 100 тыс. населения-57.025.
        Среди городских жителей заболеваемость составляет 2 человека, среди сельских 17 человек.  От 0-17 лет зарегистрировано 17 случаев среди возрастной группы от 1-3 лет-3 случая, от 3-7 лет-8 случаев, от 7-15 лет- 6 случаев.
       Всего обследовано 204 контактных лица.  За 2018 год ветслужбой осмотрено 11679 котов, собак и КРС, из них выявлено больных микроспорией не выявлено. 

Гельминтозы
За истекший период 2018 года суммарный показатель заболеваемости гельминтозами составил 63.027 на 100 тыс. населения, всего зарегистрировано 21 инвазированный (аналогичный период 2017 году -30 инвазированных). В 2018 году отмечается   рост суммарной заболеваемости энтеробиозом, но уменьшен рост заболеваемости аскаридозом в сравнении с предыдущим годом в 3 раза.
                                                       Аскаридоз
       Показатель заболеваемости аскаридозом по району составил в 2018 году 18,008 случаев на 100 тысяч населения (в 2017 году- 54,023 случаев на 100 тысяч населения). В абсолютных цифрах за анализируемый период 2018 г. выявлено 6 случаев инвазированных гельминтозом, что в 3 раза меньше чем в 2017 году. 
        В 100% заболевших или в 6 случаев приходится на детей 0-17 лет   из них от 1-3 лет- 4 случая, среди возрастной группы 3-7 лет -2 случая, 15-17 лет случаев аскаридоза зарегистрировано не было. Все случаи приходятся на сельское население. Среди инвазированных преобладают неорганизованные дети.
        Заболеваемость трихоцефаллезом и редко встречаемыми гельминтозами среди населения района на протяжении ряда лет не регистрировалась.

Энтеробиоз.
         Показатель заболеваемости энтеробиозом по району увеличился с 12 до 15 случаев и составил 45.019 случаев на 100 тысяч населения.       Среди заболевших преобладает детское население, что составляет 13 инвазированных, из них 11 городских и 4 сельских жителя (13 детей выявлено по репрезентативной выборке). На взрослое население приходится 2 случая, оба из них сельские жители. Выявление инвазированных среди взрослого населения проходилось при проведении медицинского осмотра. Среди детей 0-17 лет зарегистрировано 13 случаев.

Анализ заболеваемости ПВГ.
В 2018 году отмечено снижение заболеваемости хроническими вирусными гепатитами. В сравнении с 2017 годом с 11 случаев уменьшилось до 9 случаев. Показатель на 100 тыс. населения 27.012. В этиологической структуре ПВГ лидирующее место по-прежнему занимает ХГС (выявлено 7 случаев), что составляет 21,009 на 100 тыс. населения. В очагах ПВГ было выявлено  16 контактных лиц, в том числе от 0-17 лет- 4 человека. Все контактные лица обследованы на маркеры ПВГ. За 2018 год было обследовано на НВs-Ag 1344 человек, из них с положительным результатом 17.  Обследованных на анти-НСV было 1735 человек, из них 55 с положительным результатом.
В эпидемиологический процесс ПВГ вовлечено взрослое население. Заболеваемость хроническими формами гепатитов преобладает среди жителей сельской местности, в эпидемический процесс ПВГ вовлечено население трудоспособного возраста. 
                                                                                                                               
4.2. Эпидемиологический прогноз. 

       Эпидемиологический анализ инфекционной заболеваемости населения Воложинского района показывает, что эпидпроцесс по всем нозологическим формам не имеет территориальных особенностей в сравнении с областным и республиканским характеристиками.
Ситуация по инфекционной заболеваемости на территории Воложинского района можно считать стабильной и управляемой.
         Проводимый в районе эпидемиологический надзор направлен на профилактику и снижение инфекционной и паразитарной заболеваемости, а также предупреждение вспышечной заболеваемости.   
        В 2018 году наблюдается снижение показателей заболеваемости по  некоторым  инфекционным нозологиям в отношении  к  показателям   предыдущего  года, а именно: по туберкулезной инфекции,  кишечным инфекциям  вызванным установленным возбудителем,  ветряной оспой, впервые выявленными хроническими гепатитами,  ОРИ, инфекционным мононуклеозом, гельминтозами. 
Заболеваемость вакциноуправляемыми инфекциями, такими как корь, краснуха, эпидемический паротит и полиомиелит  в 2018году не регистрировалась. Благополучная ситуация по управляемым инфекциям в районе поддерживается благодаря проводимой работе по иммунизации населения в соответствии с Национальным календарем профилактических прививок. Благодаря охвату вакцинацией более 97% населения (при рекомендации ВОЗ - не менее 95%) заболеваемость по многим управляемым воздушно-капельным инфекциям удалось свести до спорадической. Выраженность тенденции к снижению пока определяют благоприятность прогноз по этим инфекциям. 
      Однако фактические данные этой группой инфекций не выявляют закономерности эпидемического процесса, в связи с чем прогнозировать цикличность эпидемий сложно (примером может стать подъем спорадической кори в 2017 году). 
        Поэтому эпиднадзор за иммуноуправляемыми инфекциями должен поддерживаться на высоком уровне.
Надзор за ВИЧ-инфекцией должен сохраниться и становится основанием для дальнейшего, более настойчивого привлечения к профилактическим мероприятиям всех секторов общества. Обеспечение выполнения мероприятий подпрограммы «Профилактика ВИЧ-инфекции» Государственной программы «Здоровье народа и демографическая безопасность Республики Беларусь на 2016-2020 годы» в Воложинском районе.
Одной из задач в работе по профилактике бешенства среди населения района на 2019 год является активизация работы по оказанию антирабической помощи при обращении за   медицинской помощью   в ОЗ, а также совместная работа с ведомствами службами района по вакцинации домашних животных, увеличении площадей охвата оральной иммунизации диких животных, как основного источника бешенства, усиление контроля за содержанием и выгулом домашних животных.  
        Сохраняется прогноз роста хронизации и инвалидизации населения вследствие парентеральных вирусных гепатитов.
Самый высокий удельный вес в структуре инфекционных болезней будет приходиться на группу острых респираторных вирусных инфекций (ОРВИ).
      Сравнительный анализ эпидподъемов ОРВИ, в том числе эпидемий гриппа, позволяет говорить об их «мягком» характере, сравнимости по срокам развития (преимущественно январь – февраль) и продолжительности. Дети будут по-прежнему составлять от 50 до 60% от всех заболевших ОРВИ и гриппа. 
       Из-за потенциально высокой (до 60%) степени вовлечения в эпидпроцесс детского населения, необходима эпиднастороженность по острым кишечным инфекциям (ОКИ).  
       При этом необходимо учитывать прогнозируемую на первую половину нового тысячелетия цикличность подъемов заболеваемости дизентерией и опасность структурных её изменений в сторону увеличения частоты более патогенных видов.
       Хорошая динамика снижения вирусного гепатита А приводит к соразмерному падению иммунитета против этой инфекции во всей популяции в силу отсутствия специфических мер профилактики, связи с чем эта инфекция по-прежнему относить к неуправляемой инфекции. 
        Поэтому прогнозы для ВГА достаточно неблагополучные, вплоть до возврата к уровням 90-х годов.  
       В целом эпиднастороженность в Воложинском районе должна касаться и других инфекций, ситуация по которым может быть оценена сложной и неблагополучной (чума, холера, бешенство, туляремия, иерсениоз, Лайм-боррелиоз, арбовирусные инфекции и др.). 
       Паразитарные болезни останутся проблемным фактором в силу масштабности их распространения. Среди паразитарных проблем актуальной остается угроза завоза малярии из эндемичных стран.

4.3. Проблемный анализ направленности профилактических мероприятий по обеспечению санитарно-эпидемиологического благополучия населения Воложинского района

          По итогам многолетних наблюдения повышенным риском распространения инфекционных заболеваний на территории Воложинского района является Раковский с/с, Ивенецкий с/с, Воложинский с/с, Вишневский с/с, Городьковский с/с.
          Для дальнейшего обеспечения противоэпидемической устойчивости территории Воложинского района необходима оптимизация межведомственного взаимодействия для решения ниже следующих проблем:
         Достижение  показателей охвата (рекомендуемых 13%  обследованных от численности  населения района)  скрининговых  обследований на ВИЧ-инфекцию (во исполнение приказа  ГУ «Минский облЦГЭОЗ). С целью  раннего выявления лиц живущих с ВИЧ для  проведения дальнейшего их своевременного наблюдения и  лечения.
         Учитывая неблагополучную обстановку по заболеваемости бешенством животных и увеличением количества заболевших домашних  и сельскохозяйственных животных. 
Одной из задач в работе по профилактике  рабической инфекции  среди  населения района,   является активизация  работы по оказанию антирабической помощи  при обращении   в ОЗ.
Совместная работа с ведомствами службами района по вакцинации домашних животных, увеличении площадей  охвата  оральной иммунизации диких животных, как основного источника  бешенства, проведение мероприятий по  контролю, за содержанием и выгулом домашних животных, организация мероприятий по отлову безнадзорных животных в населенных пунктах района.  
Активизация работы по организации профилактической иммунизации «групп профессионального риска» заражения бешенством. 

Y.  ФОРМИРОВАНИЕ ЗДОРОВОГО ОБРАЗА ЖИЗНИ НАСЕЛЕНИЯ.

В Воложинском районе работа по формированию среди населения здорового образа жизни (далее – ФЗОЖ) в 2018 году осуществлялась в соответствии с основными направлениями деятельности, отраженными в Государственной программе «Здоровье народа и демографическая безопасность Республики Беларусь» на 2016-2020 годы» с максимальным освещением вопросов профилактики основных факторов поведенческих рисков: потребления алкоголя, курение, гиподинамия и нерациональное питание.
С целью профилактики неинфекционных заболеваний, а также для привлечения внимания населения к вопросам здоровьесберегающего поведения в 2018 году была продолжена практика организации и проведения массовых профилактических мероприятий. 
            В районе реализуется мини-инициатива «Молодежь против наркотиков» в рамках проекта «Местные волонтерские инициативы гражданского населения в малых городах и отдельных районах  Беларуси», проект осуществляется при поддержке Датского Красного Креста и финансирование Европейского Союза.  
  Разработан и реализуется комплекс исчерпывающих мер по запрету табакокурения на территории и в помещениях учреждений здравоохранения,  (т.е. выполняется приказ МЗ РБ от 01.07.2011г. №710  «Об утверждении Инструкции о порядке осуществления действенного контроля за соблюдением запрета курения в организациях здравоохранения и на прилегающей к ним территориях и Примерного положения о комиссии по контролю  за запретом курения в организациях здравоохранения»), а также  ведется мониторинг выполнения постановления МЗ РБ от 03.11.2011 №111 «О внесении дополнений и изменений в некоторые санитарные  нормы, правила и гигиенические нормативы». 
  В ЦГЭ проводится работа по выполнению приказа Министерства здравоохранения от 10.01.2015 № 11 «О совершенствовании работы по формированию здорового образа жизни». Учет работы по формированию здорового образа жизни специалистами центра ведется каждым специалистом (в электронном виде) по форме № 38/у-07. 
           Включены в должностные обязанности врачей-специалистов и медицинских работников со средним специальным медицинским образованием независимо от занимаемой должности и специальности проведения мероприятий по ФЗОЖ  населения (не менее 2 часов в месяц) и обеспечен контроля за их выполнением.
           Кабинет оснащен техникой и оборудованием, методическими материалами. За 2018 год на формирование здорового образа жизни в учреждении израсходовано 3% средств от приносящей доход внебюджетной деятельности -1244,0 руб. 
  В ЦГЭ оформлены информационные стенды, в том числе стенд «Здоровый образ жизни» со сменными материалами на актуальные темы: профилактика курения, алкоголизма, наркомании, гриппа, ВИЧ, рациональное питание и др.
            Обеспечена организация и контроль выполнения приказа МЗ РБ от 31.03.2011г. №335 «Об утверждении Концепции реализации государственной политики ФЗОЖ, сохранения и укрепления здоровья населения РБ на период до 2020 года», Государственной программы «Здоровье народа и демографической безопасности Республики Беларусь»2016-2020 годы. 
   В районе утверждена территориальная программа по формированию здорового образа жизни (Решение № 901 13.06.2016 «Об установлении плана программы мероприятий по ФЗОЖ, сохранении, укреплению здоровья населения Воложинского района на 2016-2020 годы»).
Отделом по идеологической работе, культуре и делам молодежи РИК в библиотеке г.п.Ивенец начата реализация проекта «Стиль жизни- здоровье».  
В г.Воложине функционирует новый физкультурно-оздоровительный центр, в составе: 2 бассейна, большой физкультурный зал, тренажерный зал, зал борьбы, зал фитнеса, баня, сауна. В фойе установлен видеомонитор, есть возможность трансляции видеороликов.
              На ряде предприятий проводятся мероприятия, направленные на снижение общей и профессиональной заболеваемости работающих, создание условий, обеспечивающих сохранение здоровья работников в процессе трудовой деятельности, повышение уровня гарантий правовой  и социальной защиты работников от профессионального риска. 
             Работа по ФЗОЖ внесена отдельным разделом в годовой план работы учреждения. Кроме того в ежемесячный план работы ЦГиЭ отдельным разделом планируется работа по ФЗОЖ всех структурных подразделений. Имеются согласованные с редакцией планы выступления в СМИ, в т.ч. отдельный план для главного врача ЦГиЭ.
             Расширяется сотрудничество со средствами массовой информации. Осуществляется целенаправленная пропаганда ЗОЖ посредством специальных рубрик, «круглых столов», тематических выпусков радиопередач, циклов публикаций в СМИ пропагандирующих здоровый образ жизни. В районной газете «Працоуная слава» создана постоянно действующая рубрика «За здоровый образ жизни» и на районном радио. 
              За 2018 год специалистами центра гигиены и эпидемиологии опубликовано 92 статьи в районной газете «Працоуная слава», направленных на профилактику заболеваний и сохранение и укрепление здоровья, организовано и проведено 60 выступлений по районному радио.  
             На сайт Воложинского райисполкома (страничка ГУ «Воложинский РЦГиЭ») регулярно предоставляется   информационный материал по здоровому образу жизни. За 2018 год на сайте размещено 345 статей, памяток, листовок, буклетов. 
             Налажена система взаимодействия и сотрудничества с учреждениями культуры, образования, физической культуры, спорта и туризма, с общественными организациями, БРСМ, СМИ в информационно-пропагандистской работе в рамках проведения Единых дней здоровья и информационных кампаний.   
             Наряду с традиционными формами работы внедряются новые, более эффективные, отвечающие современным требованиям такие как  семинары, «круглые столы», конкурсы, музыкально-развлекательные программы, видеолектории, тренинги. Разработаны и внедрены интерактивные формы обучения молодежи.
                При учреждении культуры района создано 9 клубов молодой семьи. Работает клуб семейного чтения «Семья».
                В учреждениях образования города и района проводятся «дни профилактики», в которых участвуют все заинтересованные ведомства, в т.ч. врачи-гинекологи, нарколог, венеролог, эпидемиологи, гигиенисты и др.
                 В каждом учебном заведении города и района работают «лектории здоровья» с участием врачей ЦРБ и ЦГиЭ. Для проведения работы по нравственному – половому воспитанию за каждой школой закреплен врач акушер-гинеколог.
                 Проводятся конкурсы плакатов, рисунков, сочинений, соревнований «Папа, мама я – здоровая семья», семинары по ФЗОЖ для руководителей учреждений города и района, для воспитателей общежитий, педагогов, работников РОВД. 
                 В ДДУ планируют свою работу в соответствии с комплексно-целевой программой «Здоровый ребенок», а также проводятся ежедневные занятия по физическому воспитанию.
                 В районе проводятся спортивно-массовые мероприятия по шашкам, шахматам, баскетболу, мини-футболу под девизом «За  здоровый образ жизни». Работают методические объединения учителей по физическому воспитанию школ и руководителей по физическому воспитанию детских дошкольных учреждений.  
              На всех предприятиях, сельских советах, хозяйствах района созданы и функционируют информационно – пропагандистские группы - распоряжение РИК от 08.01.2014г., №5р.
              При райисполкоме организован межведомственный координационный Совет по ФЗОЖ. Основной целью деятельности Совета является координация мероприятий, намеченных соответствующими программами и планами, выработка общего направления в формировании здорового образа жизни среди населения. Координационный Совет собирается не реже 2 раза в год.
             Регулярно проводится санитарный надзор за реализуемой алкогольной продукцией, осуществляется антиалкогольная пропаганда путем систематических выступлений медработниками на родительских собраниях в учреждениях образования города и района.
             Продолжена работа по выявлению неблагополучных по алкоголю семей и оказание им квалифицированной помощи. 
    Разработаны информационные материалы по ЗОЖ для использования в работе информационно-пропагандистских групп. За 2018 год издано и растиражировано: листовки-9, общим тиражом 2250 экз., памятки- 11, общим тиражом 2750 экз. 
    Проводятся социологические исследования по обучению отношения к своему здоровью среди различных социально-демографических групп населения. Ролики социальной рекламы, направленные на профилактику алкоголизма, наркомании и пропаганду здорового образа жизни демонстрируются на 22 объектах. 
   Изготовлены и размещены в местах массового пребывания граждан биллборды по тематике ЗОЖ: «Безопасный труд – право каждого человека!», «Наше будущее в наших руках», «Скажи «нет!» вредным привычкам», «Трезвая семья – счастливое детство».
            Проводится консультирование физических лиц и организаций по проблемным вопросам ФЗОЖ.
             В районе создана постоянно действующая система информирования и обучения населения вопросам сохранения и укрепления здоровья, позволяющая добиваться положительных изменений, связанных со здоровьем отдельных лиц и целых групп населения региона.        
          Актуальным является дальнейшая профилактическая деятельность 
предоставление широкого доступа к информации, убедительная мотивация и качественная пропагандистская работа, направленная на осмысление населением понятия «Здоровье» как жизненной первоочередной основополагающей ценности».    
        На предстоящий период определены следующие приоритетные направления деятельности:
-обеспечить выполнение Государственной программы «Здоровье народа и демографическая безопасность Республики Беларусь» на 2016-2020 годы; 
- плана Программы мероприятий по формированию здорового образа жизни, сохранению и укреплению здоровья среди населения  Воложинского  района на 2016-2020 годы;
-продолжить взаимодействие с заинтересованными ведомствами и
организациями по вопросам ФЗОЖ, при проведении совместных мероприятий и реализации проектов, направленных на продвижение здорового образа жизни;
-продолжить работу со средствами массовой информации с целью
пропаганды здорового образа жизни, сокращения потребления табака, снижения неинфекционной заболеваемости.

Анализ хода реализации  на территории Воложинского района республиканских и областных профилактических проектов.

            В Воложинском районе в 2018 году была продолжена работа по реализации республиканского профилактического проекта «Школа – территория здоровья».
В межведомственный информационный проект «Школа — территория здоровья» вовлечено 5 учреждений образования:  ГУО «Средняя школа №2 г. Воложина», ГУО «Гимназия №1 г. Воложина», ГУО «Дорский УПК», ГУО «Першайский УПК», ГУО «Сивицкий УПК» (31,3% от общего количества учащихся).
Актуальность реализуемых проектов направлена на формирование здорового образа жизни у подрастающего поколения, поскольку увеличивается количество учащихся, имеющих вредные для здоровья привычки, что пагубно сказывается, как на духовном, так и на физическом состоянии здоровья.
Основными видами деятельности проектов «Школа - территория здоровья» являются диагностика, профилактика, коррекция и консультирование. 
Реализация работы данных направлений осуществляется с учетом результатов мониторинга здоровья, мнений и запросов всех участников образовательного  процесса и направлена на формирование потребности у них в здоровом образе жизни.  
Проводимые мероприятия содействуют развитию у  учащихся и их родителей потребности к здоровому образу жизни; 
прививают навыки управления своим здоровьем; 
сформируют активную позицию в сохранении и укреплении своего здоровья.
Осуществляется работа по реализации Государственной программе «Здоровье народа и демографическая безопасность Республики Беларусь» на 2016-2020 годы», проекта «Город Воложин – здоровый город» решения Воложинского райисполкома 11.02.2019 № 130 «Об утверждении Комплексного плана основных мероприятий по реализации на территории Воложинского района на 2019 – 2022 годы».   
         С целью популяризации здорового образа жизни и профилактики неинфекционных заболеваний, вызванных основными факторами риска (курение, злоупотребление алкоголем, нездоровое питание и недостаточная физическая активность) специалистами проводится информационная работа в СМИ. 
         Так, в 2018 году состоялось радиовыступлений по районному радио – 60, телевыступлений -1, опубликовано 92 статьи, на сайте РИК размещено 345 информационных материалов.      
Осуществляется работа по реализации решения Воложинского райисполкома 11.02.2019 № 130 «Об утверждении Комплексного плана основных мероприятий по реализации на территории Воложинского района проекта «Воложин – здоровый город» на 2019 – 2022 годы».
Активизирована работа по введению ограничительных мер по борьбе против табака, защищающих граждан от воздействия табачного дыма, согласно решению Воложинского райисполкома территория сквера у городского озера в г.Воложине объявлена зоной, свободной от курения.
Велопрогулки в Воложинском районе стали любимым занятием современных людей.  Создан совместный веломаршрут «Воложинских гостинцев» и БОО «Отдых в деревне». На сегодняшний день по протяженности маршрут составляет 150 км. Благодаря данному маршруту турист сможет посетить все возможные достопримечательности Воложинского района и проехать начиная от ст.Богданово и заканчивая ст. Радошковичи.
На территории Налибокской пущи созданы тропы здоровья для разновозрастных категорий населения, разработан туристический маршрут для организации прогулок. В д.Белокорец функционирует инклюзивная экологическая тропа. Проводятся мероприятия, направленные на повышение престижа семьи, формированию духовных ценностей. Организованы и проводятся акции по ЗОЖ, спортивно-массовые мероприятия, приуроченные к Всемирным дням здоровья, с привлечением разных категорий населения. 
В зимний период были оборудованы катки возле здания ФОКа в г.Воложине, в парке им. Дзержинского г.п. Ивенец, хоккейная коробка на городском стадионе г. Воложин. Проводился лыжный пробег, посвященный Дню Защитника Отечества, семейный   праздник «Чемпионами станут лучшие – здоровыми будут все». 
С ноября 2017 года в г.Воложине функционирует новый физкультурно-оздоровительный центр, в составе которого 2 бассейна, большой физкультурный зал, тренажерный зал, зал борьбы, зал фитнеса, баня, сауна. В тренажерном зале инструкторами-методистами проводятся занятия по фитнесу, функциональной аэробике, йоге, ЛФК, атлетизму, групповые занятия для подростков, для пожилых людей, подбираются программы индивидуальных тренировок и питания. Всего в физкультурно-оздоровительном центре работает 26 групп, в которых занимается 298 человек.  Ведется работа по привлечению населения к занятиям зимними видами спорта. В зимний оздоровительный сезон в районе организуются массовые катания на коньках, работает 2 пункта проката зимнего спортивного инвентаря. В тренажерных залах установлено более 20 тренажеров, включая кардиозону. Помимо составления тренировочной программы, подбора индивидуального комплекса упражнений, интенсивности и режима их выполнения, предоставляются также консультации по правильному питанию.
На базе ФОКа в г.Воложине организовано проведение различных соревнований не только районного, но и областного и республиканского уровней; организуется проведение различных спартакиад как среди школьников, так и взрослых команд. Исходя из имеющейся инфраструктуры в районе проводятся походы выходного дня и многое другое. 
В ряде торговых центров организованы отделы «Здорового питания». 
Вопросы ФЗОЖ, профилактики заболеваний рассматриваются на совещаниях, заседаниях в РИК, сессиях районного Совета депутатов, заседаниях Совета по демографической безопасности, учебе идеологического актива района, обучающих семинарах, инструктивно-методических совещаниях, конференциях для различных категорий населения, всего проведено 52 семинара, 9 круглых столов, 10 встреч.
Физкультурно-оздоровительную и спортивно-массовую работу центра в Воложинском районе проводят квалифицированные специалисты, ежегодно повышающие свой профессиональный уровень и квалификацию. Тренера  центра ведут занятия по спортивным дисциплинам: баскетбол       (2 детские и 1 взрослая группа для мужчин). Проведение ежегодных соревнований ДЮБЛ, футбол (9 детских групп). В тренажерном зале инструкторами-методистами проводятся занятия по фитнесу, функциональной аэробике, йоге, ЛФК, атлетизму, групповые занятия для подростков, для пожилых людей, подбираются программы индивидуальных тренировок и питания. Всего в физкультурно-оздоровительном центре работает 26 групп, в которых занимается 298 человек.  Предоставляются услуги организации и проведения туристических слетов, прокат летнего инвентаря. Ведется работа по привлечению населения к занятиям зимними видами спорта. В зимний оздоровительный сезон в районе организуются массовые катания на коньках, работает 2 пункта проката зимнего спортивного инвентаря.
Проводится обучение кадров в рамках постоянно-действующего семинара по вопросам формирования  ЗОЖ.
       В рамках плановой работы по вопросам общественного здоровья в районе реализуются элементы областных профилактических проектов «Профилактика сахарного диабета», «Профилактика болезней системы кровообращения». Ежемесячно проводятся мероприятия в рамках медико-просветительной акции «Цифры здоровья»: артериальное давление». За 2018год акциями на различных предприятиях и учреждениях охвачено 2105 чел. (6,3 % от всего населения района), по области средний показатель – 3,9%. 

Анализ  и сравнительные оценки степени распространенности поведенческих рисков среди населения

    Справка. В настоящее время одним из главных факторов смертности в мире выступают неинфекционные заболевания (НИЗ), к которым относятся болезни системы кровообращения, патология органов дыхания, злокачественные новообразования, сахарный диабет. По данным ВОЗ, ежегодно в мире по причине НИЗ умирает более 36 млн. человек. Эта проблема приобретает угрожающий характер, учитывая, что 40% умерших составляют люди в возрасте до 60 лет.  Самые эффективные меры снижения уровня НИЗ заключаются в предупреждении их развития, а именно, – воздействие на популяционном и индивидуальном уровне на поведенческие факторы риска НИЗ: курение, употребление алкоголя, чрезмерное употребление соли, низкая физическая активность, избыточная масса тела, нездоровое питание. 

В уставе Всемирной организации здравоохранения указано, что здоровье - это "Состояние полного физического, духовного, душевного и социального благополучия, а не только отсутствие болезней и физических дефектов". В целом здоровье можно определить, как умение человека приспосабливаться к окружающей среде и своим собственным возможностям, противостоять внешним и отрицательным внутренним факторам, болезням и повреждениям, сохранить себя, расширять свои возможности для полноценной жизнедеятельности, т.е. обеспечивать свое благополучие.
Каждый человек заинтересован в своем благополучии и счастье, которые непосредственно связаны с постоянным сохранением и укреплением своего здоровья, соблюдением правил здорового образа жизни. На сегодняшний день наиболее важной стратегической задачей системы охраны здоровья является постепенная переориентация ресурсов здравоохранения в сторону профилактики неинфекционных заболеваний. Образ жизни человека и его отношение к своему здоровью выступает одним из фундаментальных оснований такой профилактики. 
С целью изучение особенностей динамики распространенности ведущих поведенческих факторов риска основных хронических неинфекционных заболеваний среди населения, в Воложинском районе в марте-апреле 2019 года было проведено социологическое исследование методом анкетного опроса. Участие в анкетировании приняло 316 респондентов в возрасте   старше 18 лет, среди которых 57,6% -  мужчины и 42,4% -  женщины.
В социологических исследованиях состояние здоровья исследуется, как правило, в терминах самооценок и удовлетворенности.
Так первый вопрос анкеты звучал следующим образом: «Как Вы оцениваете состояние своего здоровья?».   Как «хорошее» его оценили 20,7% респондентов, «скорее хорошее» - 25,6%,  «удовлетворительное» - 35,4%; «скорее плохое» -  11,7%; «плохое» - 3,2%, остальные (3,4%) затруднились ответить.
Надо отметить, что мужчины оценивают свое здоровье выше, чем женщины, которые часто склонны давать усредненную оценку «удовлетворительно» (Рис.1).



Рис.21 Распределение ответов респондентов на вопрос: «Как Вы оцениваете  состояние своего здоровья?» в зависимости от пола.

Как «хорошее» свое здоровье чаще оценивают молодые люди. Так 64,6% респондентов в возрасте от 18 до 30 лет отметили это. Далее с увеличением возраста процентное соотношение ответивших так же подает. Уже в возрасте от 30 до 40 лет как «хорошее» оценивают свое самочувствие 21,3%, в старшей возрастной категории (старше 40 лет) – лишь 14,1%. 
Курение является фактором риска многих хронических заболеваний  и рассматривается как одна из актуальных проблем в сфере общественного здоровья.
Согласно полученным данным в Воложинском районе с различной регулярностью курит 34,4% населения в возрасте 18 лет и старше, из них: постоянно курит 23,1%, от случая к случаю – 9,2%. Доля респондентов, бросивших курить, составила 30,8%. (Рис.2).


Рис.22 Распределение ответов респондентов на вопрос: «Курите ли Вы?»

Распределение курящих в зависимости от пола выглядит следующим образом. Среди мужчин доля курящих «постоянно + от случая к случаю» составляет 42,9%, доля курящих женщин – 23,1%. 
Самая  высокая доля курящих  наблюдается в возрастных группах:   18 – 20 лет  - 31,4%; 31-40 лет – 34,6%.



Рис. 23 Процентное соотношение  курящих в зависимости от возраста.


Как видно из диаграммы, в возрастной категории 18-20 лет курит практически каждый третий опрошенный. В других возрастных категориях (за исключением 31-40 лет) процентное соотношение курильщиков несколько ниже.  
Наряду с никотиновой, алкогольная зависимость также является частой  причиной заболеваемости, инвалидности и смертности населения в нашей стране. В массовом сознании и бытовой культуре белорусского населения сформировался устойчивый социально-психологический стереотип, согласно которому потребление алкогольных напитков рассматривается как допустимый и модно-образцовый стандарт поведения и проявления привычного образа жизни, то есть как бытовая социально-культурная норма, традиция или обязательный ритуал. 
Согласно полученным в ходе опроса данным, вообще не употребляют спиртное только 10,1%.  Каждый второй респондент (53,2%) уверяет, что употребляют алкоголь несколько раз в год, только по праздникам (но здесь надо понимать, что праздничных поводов у каждого в году разное количество).  Остальные опрошенные потребляют спиртное чаще: несколько раз в месяц (22,8%), несколько раз в неделю (11,4%), ежедневно (2,5%).
Мужчины предсказуемо употребляют алкоголь чаще женщин. Представим распределение ответов респондентов на вопрос: «Употребляете ли Вы спиртные напитки?» в зависимости от пола графически (Рис.4).



Рис.24 Распределение ответов респондентов на вопрос: «Употребляете ли Вы спиртные напитки?» в зависимости от пола.

К числу факторов риска, представляющих серьезную опасность для здоровья человека, относится малая физическая активность. Врачи утверждают, что для поддержания хорошей физической формы достаточно 20-30 минут активных физических упражнений, улучшающих поступление кислорода в организм, не менее трех раз в неделю и укрепляющие мышцы упражнения не менее 2 раз в неделю. Если это, по каким либо причинам невозможно, то для поддержания здоровья ежедневно достаточно 30 минут умеренной или выраженной физической активности (не обязательно непрерывной) не менее 5 дней в неделю. 
Опрос анкеты, направленный на изучение физической активности населения, звучал следующим образом: «Уделяете ли Вы физической активности (физические упражнения, ходьба, бег, танцы, спорт и т.д.) более 30 минут в день?». Положительно на него ответили 60,8%  респондентов. Не могут назвать себя физически активными 39,2% опрошенных.
Исследование не показало значительной разности между физической активностью мужчин и женщин. Так 59,7% мужчин и 54,9% женщин отметили, что уделяют физической активности не менее 30 минут в день.
Вместе с тем прослеживается различие между физической активностью различных возрастных категорий. Наиболее активна в этом отношении младшая возрастная категория (молодежь в возрасте до 20 лет) – 69,4% респондентов положительно ответили на поставленный вопрос. С увеличением возраста физическая активность населения падает. Однако, как выяснилось в результате социологического исследования,  начиная, с возраста старше 60 лет, многие люди начинают уделять особое внимание заботе о своем здоровье и увеличивают свою физическую активность (Рис.5).


Рис.25 Процентное соотношение населения, уделяющего физической активности не менее 30 минут ежедневно, в зависимости от возраста.

Финальный вопрос анкеты был направлен на изучение удовлетворенности населения информационно - профилактической работой в их регионе, и звучал следующим образом: «Как Вы оцениваете работу с населением по пропаганде ЗОЖ в вашем городе?». 
Рис. 26 Распределение ответов респондентов на вопрос: «Как Вы оцениваете работу с населением по пропаганде ЗОЖ в вашем городе?».


Таким образом, полученные данные свидетельствует о том, что абсолютное большинство населения знает о проводимой в их городе информационно-профилактической работе. Две третьих считает ее достаточно активной. Вместе с тем каждый десятый ничего не знает о подобной работе и не может дать е	й оценку. Менее всего информированы о проводимых в городе информационно-профилактических мероприятиях люди в возрасте старше 60 лет (29,4%), среди молодежи – таких в два раза меньше.
Подводя итог проведенному социологическому исследованию, еще раз обозначим некоторые выводы и дадим рекомендации:
· Большинство респондентов (более 80%) положительно оценивают состояние своего здоровья. В самооценках здоровья мужчин чаще встречается определение «удовлетворительное», у женщин – «хорошее»
· Согласно полученным данным в Воложинском районе с различной регулярностью курит 34,4% населения в возрасте 18 лет и старше. Самая  высокая доля курящих  наблюдается в возрастных группах:   18 – 20 лет  и  31-40 лет. 
· Проведенное исследование выявило высокий уровень потребления алкоголя. Согласно полученным данным, вообще не употребляют спиртное только10,1%.   Каждый второй респондент уверяет, что употребляет алкоголь несколько раз в год, только по праздникам. Остальные опрошенные потребляют спиртное с большей регулярностью. Мужчины предсказуемо употребляют алкоголь чаще женщин. 
· К числу факторов риска, представляющих серьезную опасность для здоровья человека, относится малая физическая активность. 60,8%  респондентов отмечают, что уделяют физической активности не менее 30 минут в день. Наиболее активна в этом отношении младшая возрастная категория. 
· Большинство населения знает о проводимой в их городе информационно-профилактической работе. 54% считает ее достаточно активной.
В качестве рекомендаций обозначим следующее:
· необходимо усилить профилактическую работу в части повышения мотивации и  интереса людей к ведению здорового образа жизни. В борьбе с табакокурением основной категорией, на которую должна быть направлена профилактическая работа, является молодежь до 20 лет. Возможно, это нужно сделать с помощью внедрения в такую деятельность интересных для молодежи форм работы с использованием современных информационных технологий, новомодных гаджетов и т.д. 
· для выработки устойчивого нравственно-психологического неприятия пьянства, активной антиалкогольной позиции информативно-ознакомительные усилия должны быть дополнены мерами, обеспечивающими глубокое эмоциональное и нравственное воздействие на людей, что невозможно без убедительного, научно обоснованного раскрытия тесной связи процесса становления и развития личности человека с трезвым образом жизни. Среди молодежи профилактическая работа должна быть  направлена на демифологизацию алкоголя как символа престижа.  В антиалкогольной работе  в доступной форме разным слоям населения необходимо рассказывать о пагубных свойствах алкоголя и возможных последствиях его употребления, формировать в сознании людей альтернативу стилю жизни, который включает потребление алкоголя.  Возможно, борьбу с этим явлением нужно вести не только  с теми, кто уже стал зависимым, а с теми, кто просто не представляет себе никакого праздничного застолья без спиртного  (по данным социсследования, таких каждый второй). 
· при принятии мер по активизации спортивно-оздоровительной деятельности и развитию массового спорта среди населения, одной из целевых групп должны быть представители старшей возрастной группы от 40 лет и старше.

YI.  ОСНОВНЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ПО УКРЕПЛЕНИЮ ЗДОРОВЬЯ НАСЕЛЕНИЯ ДЛЯ ДОСТИЖЕНИЯ ПОКАЗАТЕЛЕЙ ЦЕЛЕЙ УСТОЙЧИВОГО РАЗВИТИЯ

6.1. Заключение
о состоянии популяционного здоровья и среды обитания населения в Воложинском  районе в 2018 году.
 
   В 2018 году в Воложинском  районе продолжалась активная работа всех ведомств по созданию  здоровьесберегающей среды жизнедеятельности, укреплению здоровья, профилактике болезней и снижению распространенности поведенческих рисков среди проживающего населения.
Так, улучшены показатели гигиенического обеспечения учебно-воспитательного процесса в дощкольных и школьных учреждениях в части температурного режима и освещенности. 
На промышленных и сельско-хозяйственных объектах улучшился удельный вес таковых, где обеспечиваются  удовлетворительные санитарно-гигиенические условия, снижается процент работающих, связанных с вредными и опасными условиями труда,  в 2018 году отмечено  снижение заболеваемости с временной утратой трудоспособности ВУТ по сравнению со среднеобластными показателямии 2017г.
В районе обеспечено стабильно высокое качество продуктов питания по параметрам гигиенической безопасности, отмечается положительная динамика улучшения санитарно-гигиенического состояния предприятий пищевой промышленности, общественного питания и продовольственной торговли.
Организация планово-регулярной санитарной очистки населенных пунктов оценивается как положительная.
Активная работа ведется с целью снижения распространенности поведенческих рисков среди населения.
В то же время по состоянию на 2018 год в районе ситуация по отдельным медико-демографическим  показателям определятся как неблагополучная.
  динамика основных показателей  (рост смертности, естественная  убыль, постарение населения) отрицательная;
По результатам анализа Воложинский район отнесен к территории с повышенным индексом здоровья (до 3 5%) (вместе с  Березинским, Крупским, Стародорожским, Узденским районами).
По результатам сравнения индексов здоровья по социально-экономическим критериям Воложинский район отнесен к группе аграрно-сельских районов с региональным индексом здоровья 29,7%.Рекомендации: социально-экономической группировку с/с выделить тремя видами разной штриховки
А индексы здоровья по группам с/с выделить тремя разными цветами 

За 28 лет численность населения района снизилась на 20872 человек с 53900 в 1990 г. до 33028 на 01.01.2019 г.,   за 2017г. умерло  664 человек  (в 2017г. умерло 631 чел.). 
В  2018 году по сравнению с 2017г.  уменьшилась рождаемость, что привело в целом к ухудшению демографических показателей. В 2018г. родилось 334 детей (в 2017г. – 361), показатель рождаемости составил 10,1 на 1000 населения (в 2017г. – 10,9); показатель смертности увеличился с 19,1 в 2017 г. до 20,1 в 2018г. Это привело к увеличению коэффициента естественной убыли с -8,2 в 2017 году до -10,0 в 2018 г.
Демографические показатели в Воложинском районе хуже показателей по Минской области и показателей по республике.  В 2018 году рождаемость на 1000 человек населения на 5,9 % ниже, чем в Минской области (10,7), но на 1% выше, чем по Республике Беларусь (9,9). Показатель смертности в районе в 1,44 раза выше, чем   в Минской области (14,0) и   в 1,58 раза выше, чем по Республике  Беларусь (12,7). (В 2017г. рождаемость на 1000 населения  в районе была на 5,5 % ниже, чем в Минской области (11,5), но  на 0,9% выше,  чем в Республике Беларусь (10,8).  Показатель смертности составил  19,1 в районе, 14,0 в Минской области,  12,6 – в Республике Беларусь, т.е. количество умерших на 1000 населения в  районе было в 1,36 раза выше, чем по области и в 1,5 раза выше, чем в Республике Беларусь). 
Естественная убыль населения Воложинского района в 2018г. превысила убыль населения Минской области в 3 раза, по Республике Беларусь – в 3,6 раза (Таблица № 1).
          Продолжает оставаться низкой доля детского населения в структуре населения, увеличивается доля лиц старше 60 лет. В районе, как и в целом по области, наблюдается регрессивный тип структуры населения, при котором оно в будущем  не в состоянии воспроизводить себя при условии сохранения такой рождаемости. Согласно международной классификации, население района находится в стадии демографического старения (доля людей старше 60 лет составляет более 12%), следствием чего является накопление популяции лиц пожилого возраста и заболеваний. 
Если  в 1990г. доля лиц старше трудоспособного возраста в районе составляла  17%,  в 2017 г. уже  32,5%,  в 2018 г. - 31,8 в то время как  по Минской области этот показатель составил в 2016г. – 26,44%, в 2017 г. – 26,1%., в 2018г. – 25,6%.      
В районе преобладает сельское население. Если в Минской области в среднегодовой численности населения в 2018 г. доля сельского населения  составила 43,5%, то в Воложинском районе 56 %. Показатель смертности среди сельского населения в 2018г. выше, чем среди городского в 1,9 раза, в то как в Минской области смертность среди сельского населения выше, чем среди городского в 1,66 раза. 
Смертность среди сельского населения в районе  продолжает расти и составляла  28,1 на 1000 населения в 2016 г.,  23,7 в 2017г., 25, 4 в 2018г.,  в то время как показатель смертности городского населения в 2017г. составил в районе 13,1., в 2018г. – 13,2. 
На селе по-прежнему отмечаются  негативные демографические процессы: если среди городского населения в 2017г. коэффициент естественной убыли составил -3,5, на селе этот показатель составил – 15,0 (в 2016г. среди городского населения  -2,7, на селе - – 12,5). 
Ведущими  причинами смертности  в 2018г. в районе, как и в целом по области, являлись болезни системы кровообращения – 51,96 % в общей структуре смертности (по Минской области – 55,3%), злокачественные новообразования – 13,86% (по Минской области- 14,8 %),  а вот на третьем  месте – смертность от  болезней нервной системы – 9,48% (по Минской области травмы, отравления, несчастные случаи  – 6,6%).
По сравнению с 1990 г. в 2018г. смертность на 100 000 населения от болезней системы кровообращения  возросла в 1,6 раза, что связано с процессом старения  населения и, как следствие, с ростом числа болезней  сердца и сосудов; смертность от новообразований за этот период выросла в 1,5 раза. В 2018 году по сравнению с 2017г. увеличилась общая смертность на 5,9%, смертность от болезней органов пищеварения - в 1,73 раза, от болезней нервной системы – в 1,87 раза; снизилась смертность от болезней системы кровообращения на 1,9%, от болезней органов дыхания – на 27,2 %, от несчастных случаев, отравлений и травм – в 1,6 раза.
           В районе в 2018 г. смертность на 100 тыс. населения в целом была выше областной на 42,8 %  (в 2017 году – на 50,7%), смертность от новообразований – выше на 33%; смертность от болезней системы кровообращения – на 34,2%, смертность от несчастных случаев, отравлений и травм – в 1,6 раза.
Эпиданализ показал, что показатель заболеваемости  населения  района с впервые  в жизни  установленным диагнозом в 2018 г. по сравнению с 2017 г. снизился на 7,7% и составил 795,4 на 1000 населения ( в 2017 году – 860,4), что на 4,1% ниже показателя первичной заболеваемости  населения Минской области - 827,66 на 1000 населения и на 5% ниже  среднереспубликанского значения - 835,21 на 1000 населения.
Наиболее значимыми причинами   первичной заболеваемости являлись болезни органов дыхания (477,8 на 1000 населения или 60% в общей структуре заболеваемости), травмы, отравления  и несчастные случаи (91,0  на 1000 или 11,4 % в структуре заболеваемости), болезни системы кровообращения (32,6 на 1000 населения или 4,1% в общей структуре заболеваемости).
В 2018 г. по сравнению с 2017г. отмечено снижение заболеваемости инфекционными и паразитарными болезнями в 1,6 раза, новообразованиями – в 1,5 раза: болезнями крови и кроветворных органов в 1,7 раза, болезнями эндокринной системы, расстройств питания и нарушениями обмена веществ в 1,4 раза; болезнями кожи и подкожной клетчатки – 1,47 раза; врожденными аномалиями – на 17%, болезнями мочеполовой системы – на 23,9%.
Вместе с тем, отмечен по сравнению с 2017г. рост злокачественных новообразований на 4,7%, болезней органов дыхания – на 3,5%, травм, отравлений и несчастных случаев – на 5,1%.
Общая заболеваемость населения, в т.ч. с впервые установленным диагнозом, по сравнению с 2017г. снизилась в 1,9 раза; также снизилась заболеваемость инфекционными и паразитарными заболеваниями в 1,5 раза, новообразованиями на 11%,  болезнями системы кровообращения на 1,9 %. Выросло количество травм, отравлений и несчастных случаев на 4,7%, отмечен рост болезнями эндокринной системы, расстройств питания и нарушения обмена веществ;  незначительный рост заболеваемости болезнями органов дыхания, болезнями костно-мышечной системы.
Наиболее значимыми причинами общей заболеваемости, в т.ч.   с впервые установленным диагнозом,     являлись болезни органов дыхания – 49,5% в общей структуре заболеваемости, системы кровообращения – 43,8 %; болезни костно-мышечной системы – 15 %, болезни мочеполовой системы – 10,9 %.
В общей структуре наименьшие значения показателя индекса здоровья (ниже 30) отмечены в г.Воложине и Воложинском с/с – 28,58, на территории обслуживания Богдановской врачебной амбулатории (Вишневский с/с) – 28,83 и Вишневской врачебной амбулатории   (Вишневский с/с) – 28,97. Выше 30 индекс здоровья отмечен на территориях обслуживания Ивенецкой поликлиники (г.п. Ивенец и Ивенецкий с\с) – 30,18, Городьковской ВАОП (Городьковский с/с) – 31,16, Першайской ВАОП (Першайский с/с)– 31,42, Подберезской ВАОП (обслуживаются населенные пункты Вишневского и Городьковского с/с) – 33,0. Разница между наибольшим и наименьшим индексом здоровья составляет только 15,5%.
Самый низкий индекс здоровья отмечен в зоне обслуживания Воложинской поликлиники в г.Воложине и Воложинском с/с, что можно объяснить влиянием улучшения диагностических возможностей лечебно-профилактических учреждений, транспортной доступности и отсутствием возможности выбора частных лечебных учреждений. 
Заболеваемость детского населения с впервые в жизни установленным диагнозом  в динамике за  10-летний период имеет тенденцию к росту (2010 год – 1 281,1 на 1 000 детского населения, 2018 год – 2 207,7 на 1 000 детского населения). Темп прироста составил  +1,7.
В 2018 году по сравнению с 2010 годом общая заболеваемость детского населения выросла на 49,4% и составила 2 398,0 на 1 000 детского населения (в 2010 году – 1 604,9).
Основной вклад в структуру общей заболеваемости детского населения внесли болезни органов дыхания (78,4%); травмы, отравления (3,4%); болезни кожи и подкожной клетчатки (2,7%);  болезни органов пищеварения (2,5%); инфекционные и паразитарные болезни (2,4%);  болезни глаза и его придаточного аппарата (2,4%)    
Самый высокий уровень первичной заболеваемости отмечен в Воложинской поликлинике (обслуживает г.Воложин, Воложинский с/с)  (643,46 на 1000 человек), Ивенецкая поликлиника (г.п.Ивенец, Ивенецкий с/с) (386,48 на 1000 населения) и Вишневской ВАОП (Вишневский с/с) (274,05) при районном показателе – 412,4. Высокий уровень первичной заболеваемости по Воложинской и Ивенецкой поликлинике можно объяснить более высокими диагностическими возможностями учреждений здравоохранения, высоким врачебным потенциалом.
По онкозаболеваемости (больные с впервые установленным диагнозом) на первом месте находится Ивенецкая поликлиника (г.п.Ивенец, Ивенецкий с/с) (5,46 на 1000 населения), на втором - Городьковская ВАОП ((Городьковский с/с) (5,22), на третьем - Вишневской ВАОП (Вишневский с/с) (4,5 на 1000) при показателе в целом по району 4,47.
Наибольшая первичная заболеваемость диабетом отмечается в Вишневской ВАОП (Вишневский с/с) (5,01 на 1000), Ивенецкой поликлинике (г.п.Ивенец, Ивенецкий с/с) (3,45), Воложинской поликлинике (обслуживает г.Воложин, Воложинский с/с)  (2,77) при среднерайонном уровне 2,63 на 1000 населения. 
Заболеваемость болезнями системы кровообращения с впервые в жизни установленным диагнозом отмечена в Воложинской поликлинике (обслуживает г.Воложин, Воложинский с/с) ( 58,13 на 1000 населения), Вишневской ВАОП (Вишневский с/с) (30,06) и Ивенецкой поликлинике (г.п.Ивенец, Ивенецкий с/с) (21,9 на 1000 населения) при районном показателе 32,1.
Несмотря на улучшение условий труда, на ряде промпредприятий имеют место превышения в воздухе рабочей зоны ПДК пыли, ПДУ шума и вибрации. Это обусловлено износом оборудования и механизмов, неэффективностью работы санитарно-технических и вентиляционных устройств. Проверка выполнения предложений рекомендаций показывает, что руководители субъектов не всегда выполняют предложения санитарной службы района, и это усугубляет санитарно-техническое состояние объектов надзора.
Вырос процент обследованных лабораторно рабочих мест с нестандартными показателями и составил 45,52 %. (в 2017 году – 38,78  %). По показателям уровня шума, вибрации, УФО удельный вес рабочих мест с нестандартными показателями от числа обследованных лабораторно так же вырос в 2018 году в сравнении с 2017 годом.
Процент нестандартной пищевой продукции в 2018г., исследованных в лабораториях Воложинского РЦГиЭ, по исследованным физико-химическим показателям несколько ухудшился в процентном отношении с 0,48% нестандартных проб в 2017г. до 0,76% в 2018г.,
Анализ показывает, что в 2018 году удельный вес проб воды в целом из всех источников  централизованного водоснабжения по сравнению с 2017 годом улучшился, вместе с тем остается высоким процент нестандартных проб из водопроводных сетей по санитарно-химическим показателям (содержание железа, органолептика)  и составляет  56,7 % (в 2017 году – 61,78 %),  из децентрализованных источников по высокому содержанию нитратов -20,7%. Несоответствие качества воды из централизованных систем водоснабжения по содержанию железа выше среднерайонного уровня отмечалось в Першайском, Дорском, Городьковском, Вишневском, Раковском сельсоветах;
Несоответствие качества воды из децентрализованных источников водоснабжения по содержанию нитратов выше среднерайонного уровня в г.п.Ивенец, Воложинском, Ивенецком сельсоветах
В Воложинском районе процент учащихся занимающихся в первую смену вырос с 84,1% в 2010 году до 86,7% в 2018 году.
           Отмечается более низкий индекс здоровья среди населения Вишневского с/с (28,97%),  Воложинского сельсоветов (28,58) (при среднем по району 29,65%), относящихся к группе аграрно-сельских территорий.
          Основными источниками загрязнения атмосферного воздуха в Воложинском районе являются автотранспорт, деревообрабатывающая промышленность и сельское хозяйство. Крупными стационарными источниками выбросов в районе являются СООО «Данпрод» и РУП «Воложинский жилкоммунхоз».  
Курение является фактором риска многих хронических заболеваний  и рассматривается как одна из актуальных проблем в сфере общественного здоровья. Согласно полученным  при анкетировании данных в Воложинском районе с различной регулярностью курит 34,4% населения в возрасте 18 лет и старше, из них: постоянно курит 23,1%, от случая к случаю – 9,2%. Доля респондентов, бросивших курить, составила 30,8%. Самая  высокая доля курящих  наблюдается в возрастных группах:   18 – 20 лет  - 31,4%; 31-40 лет – 34,6%.
Согласно полученным в ходе опроса данным, вообще не употребляют спиртное только 10,1%.  Каждый второй респондент (53,2%) уверяет, что употребляют алкоголь несколько раз в год, только по праздникам (но здесь надо понимать, что праздничных поводов у каждого в году разное количество).  Остальные опрошенные потребляют спиртное чаще: несколько раз в месяц (22,8%), несколько раз в неделю (11,4%), ежедневно (2,5%).
             Анализ за 2018 год выявил интегрированные территориальные и контингентные риски здоровью населения Воложинского района по избыточной неинфекционной заболеваемости среди населения  сельской местности,  среди трудоспособного мужского населения, преимущественно в возрасте 30-50 лет, проживающего в городах, и среди школьников.


6.2. Проблемно-целевой анализ 
достижения показателей и индикаторов ЦУР по вопросам здоровья населения. 
        Модель достижения устойчивого развития территории  по вопросам здоровья населения  предусматривает совершенствование межведомственное взаимодействия для достижения медико-демографической устойчивости и реализация на территории государственной политики по улучшению социально-экономической среды жизнедеятельности населения.
        Предельные значения  показателей ЦУР определенны банком данных Министерства здравоохранения Республики Беларусь по показателям ЦУР  в соответствии с приказом Минздрава № 1177 от 15 ноября 2018 г. «О показателях и индикаторах Целей устойчивого развития».
       Значения и динамика показателей ЦУР, регулирующих деятельность на территории района в рамках мониторинга достижения устойчивости развития по вопросам здоровья населения, приведены в ПРИЛОЖЕНИИ 13.
       По состоянию   на 2018 год в Воложинском  районе положительная динамика достижения устойчивости развития характеризуется по показателям  ЦУР № 3.3.2: заболеваемость туберкулезом на 100000 человек уменьшилась в 2018г. по сравнению с 2017г. почти в два раза: с 18.022 до 9.062.
По показателю  ЦУР № 3.3.4: заболеваемость гепатитом В  на 100000 человек уменьшилась в 2018г. по сравнению с 2017г. на 49,1% с 9.011 до 6.041
По показателю  ЦУР № 3.3.4: в 2018г. не зарегистрировано обратившихся за медицинской помощью в организации здравоохранения по причине психоактивных веществ, в то время как в 2017г. обращался один мужчина в возрастной группе 18 лет и старше.
По показателю  ЦУР 3.b.1«Доля целевой группы населения, охваченная иммунизацией  всеми вакцинами, включенными в национальные программы»: в 2018г. по вирусному гепатиту – 98,6%, дифтерии, столбняку, коклюшу – 98,6%, полиомиелиту – 99,8%; кори, эпидемическому паротиту, краснухе – 99,0 %. И только иммунизация против туберкулеза составила 70,95 %. 
По показателю  ЦУР 3.с.1: число медицинских работников на 10000 населения увеличилось с 120,4 на в 2017г. до 123,5 в 2018г. 
        В то же время значения по показателю   ЦУР 3.3.1. «Число новых заражений ВИЧ (оценочное количество) на 1000 неинфицированных в разбивке по полу и возрасту» имеют по сравнению с 2017г. отрицательную динамику: показатель вырос с 0,42 до 0,48. 
        Индикация направлений деятельности по показателям ЦУР, методика расчета которых разрабатывается в установленном порядке, проведена в соответствии с программами достижения показателей ЦУР (далее – программы показателя ЦУР), утвержденных Республиканскими санитарно-эпидемиологическим советом при Главном государственном санитарном враче Республики Беларусь №3 от 17.05.2019 года.
        В рамках реализации программ по  данным показателям определяются ниже следующие направления деятельности.
          По показателю  ЦУР 7.1.2 «Доступ к чистым источникам энергии и технологиям в быту»:
           проведение мероприятий по снижение интенсивности нарастания показателя загрязненности атмосферного воздуха аммиаком в сельской местности;
           проведение мероприятий по снижению выбросов в атмосферный воздух загрязняющих веществ:
                 - для существенного уменьшения объема выбросов – углеводороды и прочие;
                 - для интенсификации снижения – диоксид серы и окись углерода;
           повышение интенсификации газификации сельской местности;
           повышения эффективности профилактической работы по показателям, регулирующим уровни заболеваемости:
                  - врожденными аномалиями и хромосомными нарушениями с акцентом на взрослое с 18 лет и старше население;
                  -  заболеваемости злокачественными образованиями.
Задачи по достижению показателя ЦУР 3.3.1. «Число новых заражений ВИЧ на 1000 неинфицированных»:
1. Обеспечение всеобщего доступа к диагностике, лечению, уходу и социальной поддержке в связи с ВИЧ-инфекцией, в том числе, в пенитенциарной системе:
· повышение уровней охвата тестированием на ВИЧ  представителей ключевых группах населения;
· достижение полноты охвата антиретровирусной терапией всех ВИЧ-позитивных пациентов;
· сокращение времени установления диагноза ВИЧ-инфекции и временного интервала от момента выявления заболевания до назначения лечения.
· обеспечение лабораторного мониторинга антиретровирусной терапии;
· устойчивое обеспечение ВИЧ-позитивных пациентов лекарственными средствами для антиретровирусной терапии; 
· проведение мероприятий по лечению и профилактике оппортунистических инфекций у ВИЧ-позитивных пациентов; 
· расширение доступа к проведению качественной и количественной ПЦР-диагностики по клиническим и эпидемиологическим показаниям у беременных женщин и потенциальных доноров органов;
· развитие мультидисциплинарного подхода оказания медицинской помощи, ухода и поддержки пациентам с ВИЧ-инфекцией;
· оказание паллиативной помощи на дому людям, живущим с ВИЧ, в том числе в рамках государственного социального заказа; 
· внедрение комплексных мер формирования приверженности людей, живущих с ВИЧ, к медицинскому наблюдению и лечению, в том числе в рамках государственного социального заказа; 
3. Элиминация вертикальной передачи ВИЧ-инфекции от матери ребенку: 
· обеспечение всеобщего охвата диагностикой и лечением ВИЧ-позитивных беременных женщин и ВИЧ-экспонированных детей;
· оптимизация диагностики ВИЧ инфекции у беременных женщин за счет внедрения экспресс-тестирования и ПЦР-диагностики в сложных диагностических случаях; 
· совершенствование нормативных правовых актов диспансерного наблюдения за ВИЧ-позитивными беременными женщинами и беременными женщинами из групп высокого риска инфицирования;
· обеспечение функционирования  сети кабинетов социального сопровождения семей, затронутых проблемой ВИЧ;
· обеспечение заместительным вскармливанием детей, рожденных ВИЧ-инфицированными матерями;
· создание системы валидации по элиминации вертикальной передачи ВИЧ от матери ребенку.
         Элиминация случаев передачи ВИЧ, связанных с оказанием медицинской помощи:
· обеспечение проведения двойного тестирования донорской крови (методом ИФА и ПЦР с применением NUT-технологий);
· соблюдение требований санитарно-эпидемиологического законодательства при оказании медицинской помощи пациентам;
· внедрение современных бескровных технологий забора крови;
· обеспечение высокоэффективными современными средствами индивидуальной защиты специалистов, осуществляющих инвазионные процедуры;
5. Снижение распространения ВИЧ в ключевых группах населения: 
· реализация стратегии снижении вреда; 
· увеличение охвата опиоидной заместительной терапией  наркопотребителей;
· внедрение эффективной системы перенаправления лиц из ключевых групп населения (между пунктами предоставления услуг по профилактике ВИЧ-инфекции  на базе общественных организаций и  организациями здравоохранения, а также из системы МВД в пункты предоставления услуг по профилактике ВИЧ-инфекции);
· внедрение системы раннего выявления туберкулеза у лиц из групп населения с высоким риском инфицирования и перенаправление их в противотуберкулезные учреждения;
· стандартизация профилактических услуг для ключевых групп населения;
· внедрение алгоритмов взаимодействия Центров, дружественных молодежи, и общественных организаций, для расширения сферы услуг, доступа, эффективного сопровождения и перенаправления подростков, практикующих рискованное поведение;
6. Обеспечение устойчивости профилактики ВИЧ-инфекции на основе межведомственного взаимодействия:
· организация профилактических мероприятий на основе межведомственного взаимодействия между министерствами и ведомствами, общественными и международными организациями;
· реализация государственного социального заказа в области профилактики ВИЧ-инфекции;
· функционирование региональных и национальной групп по мониторингу и оценке ситуации по ВИЧ/СПИДу;

7. Развитие национальной системы мониторинга ситуации по ВИЧ-инфекции и оценки эффективности принимаемых мер:
· проведение социологических исследований по оценке эффективности мероприятий по противодействию ВИЧ-инфекции; по изучению уровня стигмы и дискриминации среди общего населения, медицинских работников и сотрудников правоохранительных органов по отношению к ключевым группам населения. 
8. Повышение эффективности информационно-образовательных мероприятий по профилактике  ВИЧ-инфекции: 
· обеспечение проведения информационно-образовательной работы среди населения в соответствии с  утвержденной Информационной стратегией по ВИЧ/СПИДу на 2019-2023 годы;
· проведение социальных кампаний, акций по снижению стигмы и дискриминации по отношению к ключевым группам населения; 
· расширение волонтерского движения в области профилактики ВИЧ-инфекции;
· расширение охвата программами профилактики ВИЧ-инфекции различных слоев населения (школьников, учащейся молодежи, лиц, занятых на рабочих местах государственного и частного секторов; детей, живущих с ВИЧ, подростков рискованных форм поведения); 
· проведение обучения специалистов разных сфер деятельности по программам профилактики ВИЧ-инфекции.
Показатель 3.3.3:  «Заболеваемость малярией на 1000 человек».
Стратегическая основа достижения целей, установленных  Глобальной технической стратегией борьбы с малярией на 2016-2030гг.:
обеспечение всеобщего доступа к средствам профилактики, диагностики и лечения малярии;
активизация мер, направленных на элиминацию малярии, и сохранение статуса территорий, свободных от малярии;
превращение эпидемиологического надзора за малярией в ключевое мероприятие.
         Задача показателя ЦУР 7.1.:  «К 2030 году обеспечить всеобщий доступ к недорогому, надежному и современному энергоснабжению».
Реализации показателя ЦУР 7.2.1. в документах ВОЗ может определяться следующими направлениями:
       разработка эффективных межведомственных планов, реализация  которых способно радикальным образом обеспечить снижение уровней загрязнения воздуха внутри помещений;
       создание стимулов и возможностей  для предоставления гражданам доступа к устойчивым, экологически чистым и здоровым методам энергоснабжения в жилых и общественных зданиях;
        планирование надлежащих мер, направленных на предотвращение воздействия табачного дыма в жилых и других закрытых помещениях и пространствах, особое внимание молодежи, некурящим и представителям уязвимых групп.
Цель 6 ”Обеспечение наличия и рационального использования водных ресурсов и санитарии для всех“.
       Действующей программой ”Чистая вода“ запланировано, что к 2020 году обеспеченность потребителей водоснабжением питьевого качества составит 100% (в настоящее время – около 84%).
  
 6.3. Основные приоритетные направления деятельности 
на 2019 год по улучшению популяционного здоровья и среды обитания населения  для достижения показателей Целей устойчивого развития 

         Для дальнейшего движения к медико-демографической устойчивости Воложинского района приоритетными на 2019 год определяются следующие направления деятельности и целевые показатели: 
увеличение охвата скринингом населения на онкомаркеры на 10% и более сравнению с 2018 годом; 
          проведение целенаправленных медико-профилактических мероприятий, направленных на:
               -  снижение темпа прироста врожденными аномалиями и хромосомными нарушениями среди  взрослого с 18 лет и старше населения;
               - снижение распространенности (количества случаев) неинфекционных болезней среди сельского населения, проживающего на территориях Вишневского, Раковского, Воложинского, Ивенецкого с/с; 
снижение уровня общей заболеваемости  среди трудоспособного мужского населения, преимущественно в возрасте 30-50 лет, проживающего в городах – не менее чем на 10%, и среди школьников – не менее чем на 20%;
охват медосмотрами  работающих в соответствии с Постановлением МЗ РБ №47 не ниже 100% от подлежащего контингента;
          обследование население на ВИЧ-инфекцию не ниже 100% от подлежащего контингента.
 снижение удельного веса курящих среди женского населения до 12%.
        Для дальнейшего продвижения Воложинского  района к устойчивому санитарно-эпидемиологическому обеспечению территории приоритетными определяются следующие направлениями и целевые показатели: 
        своевременное проведение плановых капитальных ремонтов учреждений образования (охват в целом по району – не ниже 98%, в г. Воложине и агрогородках – не ниже 100%);
        реконструкция пищеблоков школ, не  имеющих набора цехов (100% от плановых заданий);
        своевременная замена на пищеблоках ДДУ и  школ технологического оборудования (не ниже 90%);
         своевременный ремонт   вентиляционных систем  на пищеблоках ДДУ и  школ (не ниже 85%);
       обеспечение соответствие денежных норм, выделяемых на питание в ДУ, ГПД школ, со стоимостью продуктов питания (не ниже 90%);
        обеспечение 1-4 классов школ партами с наклонной поверхностью рабочей плоскости (в целом по району – не ниже 95%, в городских школ Воложина и г.п. Ивенец – 100%).
        создание здоровых и безопасных условий труда на промпредприятиях и в  сельском хозяйстве с целью дальнейшего снижения воздействия на  работающих вредных факторов производственной среды (недопущение случаев превышения допустимых норма по микроклимату и вибрации);
            уменьшения объема выбросов загрязняющих веществ в атмосферный воздух углеводородов – на 30%, группы прочих – 20%,  диоксида серы и окиси углерода – на 5%);
организация производственного лабораторного контроля на объектах надзора (100%);    
поддержание в удовлетворительном санитарно-технического состояния и качества воды сельских водопроводов (Першайский, Дорский, Городьковский, Вишневский, Раковский с/с); 
обеспечение необходимой кратности и объема исследований за качеством воды из городских и сельских водопроводов по ведомственному лабораторному контролю;
завершение работ по объекту «Строительство артезианской скважины, станции второго подъема и реконструкция сетей водоснабжения в г. Воложине (2018-2019);
строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в а.г. Вишнево(2018-2019);
строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в а.г. Саковщина (2019-2020);
строительство станции обезжелезивания и реконструкция сетей водоснабжения в а.г. Раков (2017-2019).
определение балансодержателей общественных шахтных колодцев сельских населенных мест (охват не менее 100% колодцев);
недопущение на объектах социально-экономической деятельности нарушений санитарно-гигиенических требований, в том числе снижение числа объектов с установленными нарушениям на  объектов торговли – не менее чем на 20%,  на объектах общественного питания – не менее чем на 25%, на и пищеблоках ДДУ и школ – не менее чем на 50%;




рождаемость	
2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	10.4	11	11	12.1	12.4	12.7	11.4	13.6	10.9	10.1	Общая смертность	
2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	22.5	23.9	23.8	22.1	21.4	19.3	19.100000000000001	20.6	19.100000000000001	20.100000000000001	Естественный прирост	
2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	-13.5	-12.8	-12.1	-10	-9	-6.6	-7.7	-7	-8.1999999999999993	-10	


Младенческая смертность	
2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	8.1999999999999993	2.8	2.77	0	2.2999999999999998	9.1999999999999993	0	9.6	4.4000000000000004	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	



Болезни нервной системы	новообразования	БСК	болезни органов дыхания	болезни органов пищеварения	травмы,несчастные случаи	другие причины	9.48	13.86	51.96	1.2	2.86	3.46	16.3	Болезни нервной системы	новообразования	БСК	болезни органов дыхания	болезни органов пищеварения	травмы,несчастные случаи	другие причины	Болезни нервной системы	новообразования	БСК	болезни органов дыхания	болезни органов пищеварения	травмы,несчастные случаи	другие причины	


инфекционные и паразитарные заболевания	новообразования	болезни крови	болезни эндокринной системы	болезни системы кровообращения	болезни органов дыхания	болезни кожи	болезни костно-мышечной системы	болезни мочеполовой системы	болезни органов пищеварения	травмы, отравления, несчастные случаи	19.7	8	3	5.8	32.6	477.8	25.8	27.6	16.600000000000001	20.399999999999999	91	

Столбец1	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	1344.4	1385.3	1364.9	1493.3	1637.2	1789.5	1896.8	1991.2	1030.3	Воложинская поликлиника	Воложинская поликлиника	Ивенецкая поликлиника	Раковская УБ	Богдановская ВАОП	Вишневская ВАОП	Городьковская ВАОП	Першайская ВАОП	Подберезская ВАОП	28.58	30.18	29.81	28.83	28.97	31.16	31.42	33	Столбец2	
2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	39.9	42.72	35.909999999999997	31.81	33.94	33.229999999999997	26.08	28.33	28.01	26.834	26.78	29.65	
Ряд 1	2010	2012	2014	2016	2018	1604.9	1497.8	1507.6	2052.9	2398	Столбец1	2010	2012	2014	2016	2018	Столбец2	2010	2012	2014	2016	2018	Столбец1	болезни органов дыхания	травмы, отравления и некоторые другие последствия воздействия внешних причин	болезни кожи и подкожной клетчатки	болезни органов пищеварения	некоторые инфекционные и паразитарные болезни	78.400000000000006	3.4	2.7	1.2	2010 год	1 группа	2группа	3 группа	4 группа	22.6	63.9	11.6	1.2	2018 год	1 группа	2 группа	3 группа	4 группа	29	57.7	13.2	1.2	в возрасте 0-18 лет	2014	2015	2016	2017	2018	11.13	17.670000000000002	16.3	19.68	16.28	в возрасте старше 18 лет	2014	2015	2016	2017	2018	61.35	71.27	64.23	74.87	73.41	в возрасте 18-59 (54) лет	2014	2015	2016	2017	2018	50.78	46.03	38.1	60.33	47.69	
Заболеваемость с впервые в жизни установленным диагнозом 	Воложинская поликлиника	Ивенецкая поликлиника	Раковская УБ	Богдановская ВАОП	Вишневская ВАОП	Городьковская ВАОП	Першайская ВАОП	Подберезская ВАОП	Всего по району	643.46	386.48	254.52	150	274.05	103.9	257.29000000000002	249.7	412.4	Болезни органов дыхания	Воложинская поликлиника	Ивенецкая поликлиника	Раковская УБ	Богдановская ВАОП	Вишневская ВАОП	Городьковская ВАОП	Першайская ВАОП	Подберезская ВАОП	Всего по району	171.39	147.80000000000001	174.9	66.900000000000006	154.80000000000001	57.44	170.1	158.69999999999999	156.16999999999999	Болезни системы кровообращения	Воложинская поликлиника	Ивенецкая поликлиника	Раковская УБ	Богдановская ВАОП	Вишневская ВАОП	Городьковская ВАОП	Першайская ВАОП	Подберезская ВАОП	Всего по району	58.13	21.9	10.7	28.03	30.06	9.4	14.01	11.1	32.1	Онкозаболеваемость (больные с впервые установленным диагнозом)	Воложинская поликлиника	Ивенецкая поликлиника	Раковская УБ	Богдановская ВАОП	Вишневская ВАОП	Городьковская ВАОП	Першайская ВАОП	Подберезская ВАОП	Всего по району	4.1900000000000004	5.46	4.43	1.8	4.5	5.22	3.89	3.33	4.47	Первичная заболеваемость диабетом2	Воложинская поликлиника	Ивенецкая поликлиника	Раковская УБ	Богдановская ВАОП	Вишневская ВАОП	Городьковская ВАОП	Першайская ВАОП	Подберезская ВАОП	Всего по району	2.77	3.45	1.53	0.9	5.01	1.57	2.34	1.1100000000000001	2.63	по хим. Показателям	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	0	0	0	0.05	0.3	0.15	0.09	0.2	0.52	0.48	0.76	нитраты	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	0	0	0.56000000000000005	0	0	0.54	0	1.06	1.77	1.35	2.0499999999999998	пестициды	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	0.17	0.16	0.22	0	0	0	0	0	0	0	0	микробиологические исследования	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	0.66	0.27	0.57999999999999996	0.88	0.8	0.24	0.48	0.19	0.44	0.76	0.41	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	



количество работающих во вредных условиях труда	
химическое производство	деревообработка	швейное производство	производство изделий из кожи	производство пластмассовых изделий	прочие 	сельское хозяйство 	транспорт и связь	строительство	4.7300000000000004	18.93	4.4000000000000004	0.9	1.1000000000000001	21.48	31.36	6.33	10.77	
химическое производство	деревообработка	швейное производство	производство изделий из кожи	производство пластмассовых изделий	прочие 	сельское хозяйство 	транспорт и связь	строительство	
химическое производство	деревообработка	швейное производство	производство изделий из кожи	производство пластмассовых изделий	прочие 	сельское хозяйство 	транспорт и связь	строительство	

Рис. 11. Распределение объектов по группам санитарно-гигиенической надежности за 1999-2018 гг.
1 группа	1999	2000	2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	0	3	5	7	7	7	10	10	14	16	22	24	25	27	28	31	30	30	30	57	2 группа	1999	2000	2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	21	24	29	29	33	40	39	41	40	40	58	56	55	54	54	54	55	55	57	34	3 группа	1999	2000	2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	31	29	24	22	19	12	10	8	5	3	2	2	2	1	1	0	0	0	0	0	годы

количество объектов



Рис. 12. Удельный вес несоответствующих рабочих мест из числа измеренных лабораторно по основным производственным факторам
шум	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	45.65	22.77	29.13	31.9	47.67	40.98	38.130000000000003	26.85	28.57	32.9	вибрация	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	44	32.14	35.9	18.18	68.680000000000007	35.299999999999997	29.1	21.62	34.54	47.79	пыль	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	20.9	12.96	13.8	20	10.25	31.8	36.51	10	12	11.54	химический фактор	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	10.52	23.4	0	0	5.7	3.34	34.375	15.79	0	0	микроклимат	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	41.67	40.82	21.82	15.45	26.53	5.3	19.399999999999999	12.86	13.16	3.03	освещенность	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	27.39	39.159999999999997	19.350000000000001	28.18	27.9	16.8	12.82	8.8000000000000007	13	8.0399999999999991	УФО	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	100	66.67	83.34	81.81	87.5	100	100	88.89	100	электромагнитное излучение	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	0	65.38	0	74.069999999999993	57.14	51.3	0	0	0	годы

%



Рис.12. Количество лиц прошедших периодический медосмотр и из них общее число лиц с заболеваниями не препятствующими продолжению работы во вредных и опрасных условиях труда
осмотрено лиц работающих во вредных и опаных условиях труда 	
1999	2000	2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	879	1232	2216	1677	2422	1734	2649	2021	2942	2099	2987	2476	3029	3216	3418	3549	3301	3709	3540	3116	выявлено лиц с заболеваниями не препятствующими продолжению работы во вредных и опасных условиях труда из числа обследованных	
1999	2000	2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	562	684	951	226	972	766	1195	904	1479	1098	2025	706	1451	163	126	321	240	208	173	120	
1999	2000	2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	годы

число обследованных



Объекты низкой степени риска	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	63.6	68.400000000000006	71	75.8	80.2	84.3	85	85.8	85.8	86	88.6	Объекты 2 группы эпиднадёжности	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	36.4	31.6	29	24.2	19.8	15.7	15	14.2	14.2	14	11.4	



Воложинский район	
2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	1.1000000000000001	1.2	1.3	1	1.1000000000000001	1	0.9	1.5	0.9	1.1000000000000001	1.4	1.4	1.1000000000000001	Минская область	
2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2.4318181818181817	2.5818181818181816	2.5090909090909088	2.5454545454545454	2.6227272727272726	2.3227272727272728	2.3545454545454545	3.15	3.2181818181818183	3.3863636363636362	3.4454545454545458	3.4045454545454548	3.1181818181818177	



Удельный вес проб воды из коммунальных водопроводов, не отвечающих гигиеническим нормативам за 2000-2017 гг. (в %).
микробиологические показатели	
2000	2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	2.62	14.5	3.31	2.97	3.3	2.39	1.65	1.73	1.21	0.5	0.7	0	0.25	0	0	0	0	0	0	санитарно-химические показатели	
2000	2001	2002	2003	2004	2005	2006	2007	2008	2009	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	87.14	36.43	9.8699999999999992	36.880000000000003	84.8	85.1	94.1	86.86	96.2	88.8	74.400000000000006	36.56	35.43	29.8	27.23	26.9	23.11	24.51	12.17	годы

%



Республиканский бюджет	Всего	Дети	Взрослые	5639	1183	4456	Местный бюджет	Всего	Дети	Взрослые	6262	2215	4047	Внебюджетные средства	Всего	Дети	Взрослые	931	1	930	 Заболеваемость животных бешенством 	всего сл.	домашние	 С/Х	дикие	безнадзорные	34	6	5	23	0	
Видовая структура заболевших бешенством животных  в 2018году	Лисы	Другие дикие животные ( лось)	собака дом.4	кошка дом	КРС	Лошадь	22	1	4	2	4	1	

2016	всего 	домашние 	безнадзорные	С\Х	Дикие	15	3	0	1	11	2017	всего 	домашние 	безнадзорные	С\Х	Дикие	19	4	3	0	12	2018	всего 	домашние 	безнадзорные	С\Х	Дикие	34	6	0	5	23	

В лесу	Деревни и поселки	Дачные участки	г. Воложин	Другие	0.59	0.27800000000000002	5.1999999999999998E-2	3.7999999999999999E-2	4.2000000000000003E-2	вау	В лесу	Деревни и поселки	Дачные участки	г. Воложин	Другие	1	гау	В лесу	Деревни и поселки	Дачные участки	г. Воложин	Другие	1	
человек	2010	2011	2012	2013	2014	2015	2016	2017	2018	309	386	294	324	345	178	263	286	212	мужчины	хорошее	скорее хорошее	удовлетворительное	скорее плохое	плохое	затрудняюсь ответить	0.24199999999999999	0.13200000000000001	0.51100000000000001	4.3999999999999997E-2	2.1999999999999999E-2	4.9000000000000002E-2	женщины	хорошее	скорее хорошее	удовлетворительное	скорее плохое	плохое	затрудняюсь ответить	0.157	0.42499999999999999	0.14199999999999999	0.216	4.4999999999999998E-2	1.4999999999999999E-2	курю электронные сигареты	курю постоянно (более 1 пачки сигарет в сутки)	курю постоянно (примерно 1 пачка сигарет в сутки)	курю постоянно (менее 1 пачки сигарет в сутки)	курю от случая к случаю	курил, но бросил	никогда не пробовал	1.0999999999999999E-2	4.3999999999999997E-2	6.4000000000000001E-2	0.13300000000000001	9.1999999999999998E-2	0.308	0.34799999999999998	18-20 лет	21-30 лет	31-40 лет	41-50 лет	51-60 лет	старше 60 лет	0.314	0.24299999999999999	0.34599999999999997	0.22700000000000001	0.215	0.16900000000000001	мужчина	ежедневно	несколько раз в неделю	несколько раз в месяц	несколько раз в год (по праздникам)	никогда не употребляю	0	0.09	0.157	0.73099999999999998	2.1999999999999999E-2	женщина	ежедневно	несколько раз в неделю	несколько раз в месяц	несколько раз в год (по праздникам)	никогда не употребляю	4.3999999999999997E-2	0.13200000000000001	0.28000000000000003	0.38500000000000001	0.159	18-20 лет	21-30 лет	31-40 лет	41-50 лет	51-60 лет	старше 60 лет	0.69399999999999995	0.629	0.54200000000000004	0.46400000000000002	0.38100000000000001	0.60499999999999998	считаю ее достаточно активной	считаю ее недостаточной	такая работа не проводится в моем городе	затрудняюсь ответить	0.57999999999999996	0.18	0.04	0.2	
[image: images]
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