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Цель исследования – гигиеническая оценка комбинированного влияния вредных веществ и биогенных элементов, потребляемых 
с питьевыми водами, на умственную работоспособность подростков Приморского края методом одномоментного скрининга. Методы. 
В водопроводной воде семи населенных пунктов оценивали содержание хлороформа, тетрахлорэтилена, Fe, Mn, Si и соотношение 
уровней Ca и Mg (Ca/Mg). Методом анкетирования 283 школьников 15–16 лет определяли суточное потребление Fe, Mn, Ca, Mg, Si 
с водопроводной, бутилированной и доочищенной водой. Вычисляли фактическую суммарную среднесуточную дозу (ФССД) по-
требления веществ с питьевыми водами. Скрининг умственной работоспособности подростков выполнили синхронно 8 и 9 февраля 
2017 года в 8:50–10:30. Использовали буквенную корректурную таблицу Анфимова. Учитывали объем просмотренных знаков (ΔK), 
коэффициент продуктивности (ΔQ), показатель общих ошибок (ΔОШ) и ошибок на дифференцировку (ΔД). Связь ФССД веществ 
с работоспособностью оценивали методами парного рангового (Rs) и многофакторного частного (Rch) корреляционного анализа. 
Результаты. В некоторых населенных пунктах водопроводная вода содержит много Fe (0,74 мг/л), Mn (0,18 мг/л), Si (67,11 мг/л) 
и очень мало Ca (7,89 мг/л) и Mg (1,54 мг/л) на фоне безопасных концентраций хлороформа, тетрахлорэтилена. Установлена кор-
реляционная зависимость показателя ΔQ от Ca/Mg (Rs = +0,86; p  0,01) у девушек, показателя ΔК от комплекса Mn-Fe-Ca/Mg при 
элиминации влияния Si (Rch = –0,88; p  0,001) у девушек и (Rch = –0,74; p  0,01) у юношей, показателя ΔД от комплекса Mn-
Si-Ca/Mg при элиминации влияния Fe (Rch = +0,52; p  0,05) у юношей. По литературным данным, выявленные корреляции имеют 
набор признаков, типичных для связей причинно-следственного характера. Вывод. Дефицит и дисбаланс Ca и Mn в питьевой воде 
на фоне ее загрязнения Mg, Fe и природного избытка Si является реальным фактором риска снижения умственной работоспособ-
ности у подростков Приморья.

Ключевые слова: водопроводная вода, доочищенная вода, бутилированная вода, умственная работоспособность, подростковое 
население, одномоментный скрининг
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Aim of the study: hygienic assessment of the combined effect of harmful substances and biogenic elements consumed with drink-
ing waters on the task performance of adolescents in the South of the Russian Far East by simultaneous screening. Methods. Seven 
settlements in the Primorsky Territory were investigated. The content of chloroform, tetrachlorethylene, Fe, Mn, Si and the ratio Ca/Mg 
were assessed in tap water. 283 schoolchildren aged 15-16 were examined. The questionnaire method was used to determine the daily 
consumption of Fe, Mn, Ca, Mg, Si with tap, bottled (45 trade marks) and filtered (5 home filter models) water. The actual average total 
daily dose (AADD) of consumption of the substances with drinking water was calculated. Screening of adolescents’ task performance 
in the settlements was carried out synchronously on February 8 and 9, 2017 at 8:50 - 10:30 AM. Anfimov’s table was used for assess-
ing task performance. The number of viewed letters, productivity coefficient, indicators of total errors and differentiation errors were 
taken into account. The relationship between AADD of substances and task performance was assessed using methods of paired rank 
(Rs) and multivariate partial (Rch) correlation analysis. Results. In some settlements, tap water contains a lot of Fe (0.74 mg/L), Mn 
(0.18 mg/L), Si (67.11 mg/L) and very little Ca (7.89 mg/L) and Mg (1.54 mg/l) against the background of safe concentrations of 
chloroform, tetrachlorethylene. The correlation dependences between productivity coefficient indicator and Ca/Mg ratio (Rs = +0.86; 
p  0.01) in girls, viewed letters indicator and the Mn-Fe-Ca/Mg complex when eliminating the influence of Si (Rch = -0.88; p  0.001) 
in girls and (Rch = -0.74; p  0.01) in boys, differentiation errors indicator and Mn-Si-Ca/Mg complex when eliminating the influence 
of Fe (Rch = +0.52; p  0,05) in boys were established. According to the scientific literature, the revealed correlations have a set of 
features typical of the cause-effect relationships. Conclusion: deficiency and imbalance of Ca and Mn in drinking water against the 
background of its contamination with Mg, Fe and a natural excess of Si is a real risk factor for reducing task performance in adolescents 
of the Primosky Territory.
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Оптимизация демографической ситуации в стра-
не – приоритетная государственная задача. Одним 
из факторов проживания населения, определяющих 
ожидаемую продолжительность его жизни, является 
качество питьевой воды, особенно ее химический 
состав, оказывающий постоянное воздействие на 
человека. В Приморском крае, расположенном на 
юге Дальнего Востока России, минеральный состав 
питьевой воды в первую очередь определяется на-
личием на его территории природной дефицитной 
биогеохимической провинции [7]. Установлено, что 
отдельные минеральные вещества и дисбаланс их со-
держания в питьевой воде являются факторами риска 
возникновения соматических и онкологических забо-
леваний органов пищеварения и мочевыделения [6, 
8]. Однако неблагоприятное одновременное действие 
комплекса органических и минеральных компонентов 
химического состава этой воды на здоровье населения 
региона не оценивалось.

Цель настоящего исследования – гигиеническая 
оценка комбинированного влияния вредных веществ 
и биогенных элементов, потребляемых с питьевыми 
водами, на умственную работоспособность подрост-
кового населения Приморского края методом одно-
моментного скрининга.

Методы
Исследование выполнено в Приморском крае в 

семи районах наблюдения: городах Владивосток, 
Лесозаводск, Уссурийск, Дальнегорск, Спасск-
Дальний, пгт. Пограничный (Пограничный район) 
и с. Ивановка (Михайловский район). Районы на-
блюдения преднамеренно отобраны по показателям 
химического состава водопроводной питьевой воды 
(разные концентрации приоритетных органических и 
неорганических загрязнителей и основных биогенных 
элементов). Учитывали результаты анализа воды на 
содержание хлороформа, тетрахлорэтилена, железа 
(Fe), марганца (Mn), кальция (Ca), магния (Mg) и 
кремния (Si).

Качество питьевой воды оценивали по действую-
щим отечественным санитарно-эпидемиологическим 
правилам и нормативам. Степень загрязнения воды 
тетрахлорэтиленом определяли по рекомендациям 
ВОЗ [29]. Использовали первичные лабораторные 
данные о содержании химических веществ в воде 
водопроводов питьевого назначения (4 110 единиц 
информации) за 2013–2017 годы. Сведения вы-
брали из банка данных ФБУЗ «Центр гигиены и 
эпидемиологии в Приморском крае» и частично до-
полнили их данными по кальцию, магнию и кремнию 
из фондов лабораторий регионального управления 
по гидрометеорологии и мониторингу окружающей 
среды (вода поверхностных источников) и краевого 
комитета по геологии и использованию недр (вода 
подземных источников). Известно, что концентрации 
этих химических элементов в воде в ходе ее обработ-
ки на очистных сооружениях, эксплуатирующихся в 
Приморье, практически не изменяются [ 9, 29].

Объектом наблюдения являлись 283 подростка 
15–16 лет, обучающиеся в 10-х классах общеобразо-
вательных школ в районах наблюдения. Использовали 
гнездовой одностепенный метод отбора подростков 
для исследования. В каждом городе составляли 
сквозной список 10-х классов всех общеобразова-
тельных школ. Каждому классу (гнезду) присваивали 
индивидуальный номер. Выбор классов проводили с 
помощью генератора случайных чисел. Достаточное 
число наблюдений в целом по городу вычисляли по 
общепринятой формуле для средних величин [ 2, 16] с 
учетом значения среднего квадратического отклонения 
(σ), рассчитанному по результатам пилотного иссле-
дования умственной работоспособности школьников, 
выполненного ранее. В сельских поселениях, ввиду 
крайней малочисленности подростков, применяли 
сплошное наблюдение во всех 10-х классах школы. 
В каждом классе обследовали всех учащихся.

Для исследования умственной работоспособности 
у подростков использовали принцип одномоментно-
го скрининга населения. Обследование проводили 
синхронно во всех районах наблюдения в дни недели 
максимальной работоспособности человека – в среду 
или четверг (8 и 9 февраля 2017 г.). Уровень умствен-
ной работоспособности изучали во время наивысшей 
работоспособности школьников – 2-й или 3-й урок 
[17] в первую смену (т. е. в 8:50–10:30). Такой подход 
дает возможность максимально ослабить или эли-
минировать маскирующий эффект гелиофизических, 
геофизических, социально-административных фак-
торов, циркадных ритмов, индивидуальных режимов 
питания и отдыха на проявление связи умственной 
работоспособности человека с химическим загрязне-
нием питьевой воды.

Работу учащихся, дозированную во времени, из-
меряли с помощью буквенной корректурной таблицы 
В. Я. Анфимова два раза: в начале и конце урока по 
традиционной методике [15]. Исследование работо-
способности в классах провели местные студенты-
старшекурсники, обучающиеся по специальности 
«медико-профилактическое дело» в Тихоокеанском 
государственном медицинском университете, во 
время зимних каникул. Предварительно эти студенты 
прошли специальную подготовку и тренировку под 
руководством авторов этой статьи.

Анализ заполненных буквенных таблиц выполнили 
авторы статьи. Рассчитывали показатель объёма 
просмотренных знаков (К), коэффициент умственной 
продуктивности (Q) (степень точности выполнения 
задания), показатель количества допущенных общих 
ошибок (ОШ), показатель ошибок на дифференци-
ровку (Д) в соответствии с рекомендациями к методу 
В. Я. Анфимова [15]. В дальнейшем статистическом 
исследовании использовали разницу анализируемого 
показателя (Δ), полученного в начале и конце урока.

Заключительный этап обследования подросткового 
населения в районах наблюдения предусматривал 
оценку суточного потребление изучаемых химических 
веществ с бутилированными и доочищенными водами. 
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Использовали специальную анкету-опросник, учиты-
вающую, помимо питьевой водопроводной воды, реги-
ональные особенности потребления бутилированных 
питьевых, минеральных столовых (51 наименование), 
лечебно-столовых вод и лечебных вод (45 наименова-
ний) [10], а также доочищенную на бытовых фильтрах 
(5 моделей) водопроводную воду [18]. Содержание 
химических элементов в бутилированных минераль-
ных водах учитывали по справочной литературе [12]. 
Концентрации минеральных веществ в доочищенной 
водопроводной воде вычисляли по коэффициентам 
адсорбции индивидуальных фильтров, установленных 
ранее лабораторным способом авторами статьи [18].

Среднесуточную дозу потребления (ССД) химиче-
ского вещества для конкретного вида воды вычисляли 
по формуле [21]:

ССД = Cw × V × EF / 31,

где Cw – концентрация вещества в воде, мг/л; V – 
средний объем потребления воды, л/сут; EF – частота 
потребления воды, дней/месяц.

Величину фактической суммарной среднесуточной 
дозы (ФССД) потребления химического вещества со 
всеми учтенными видами питьевой воды рассчитывали 
путем суммирования.

Полученные результаты исследовали на нормаль-
ность распределения. Использовали критерий Шапиро 
– Уилка.  Для статистических рядов с нормальным 
распределением вычисляли арифметическое среднее 
(М) и 95 % доверительный интервал (95 % ДИ), с 
асимметричным распределением – медиану (Me) и 
величины нижнего (25 % – Q1) и верхнего (75 % 
– Q3) квартилей. Значимость различия между ста-
тистическими величинами при нормальном распре-
делении оценивали по двухвыборочному t-критерию 
Стьюдента, при других видах распределении – по 

U-критерию Манна –Уитни. Принятый критерий зна-
чимости различия статистических величин – p  0,05.

В качестве инструмента  для поиска статистических 
связей между изучаемыми явлениями применяли 
парный ранговый корреляционный анализ и много-
факторный частный (парциальный) корреляционный 
анализ. Для снижения влияния непараметрического 
распределения данных на величину коэффициента 
корреляции в многофакторном анализе использовали 
ранжированные значения абсолютных величин факто-
ров и признака. Расчеты выполняли с помощью пакета 
прикладных программ Statistica 10,0 for Windows.

Критериями  идентификации причинно-следствен-
ных связей между изучаемыми явлениями среди 
полученных формально-статистических являлись 
следующие классические  критерии Хилла [3, 23], 
адекватные для условий одномоментного поперечного 
исследования: 1) значимость коэффициента корреля-
ции связи (p  0,05); 2) единая направленность связи 
у юношей и девушек; 3) направленность связи, соот-
ветствующая рабочей гипотезе; 4) соответствие связи 
современным научным представлениям о патофизио-
логии влияния рассматриваемого вредного вещества 
на живой организм при пероральном поступлении.

Результаты
Вычисленные статистические показатели содержа-

ния изучаемых веществ в питьевой воде в системах 
централизованного водоснабжения за пятилетний 
период в районах наблюдения (табл. 1) позволяют 
отнести железо, марганец и кремний к группе ре-
гиональных загрязнителей воды.  Загрязнение воды 
железом (от 1,03 до 2,5 ПДК) характерно для боль-
шего числа районов наблюдения, исключая города 
Дальнегорск и Спасск-Дальний. При этом максимум 
загрязнения железом находится в г. Лесозаводске. 

Таблица 1
Приоритетные показатели химического состава водопроводной питьевой воды в районах наблюдения в 2013–2017 годах

Населенный 
пункт

Всего 
лабора-
торных 
анали-

зов

Fe, мг/л
(ПДК = 

0,30)

Mn, мг/л
(ПДК = 0,10)

Si, мг/л
(ПДК = 
10,00)

Ca, мг/л
(НФП = 
25,00 – 
130,00)

Mg, мг/л
(НФП = 5,00 

– 65,00)

Хлороформ, 
мкг/л

(ПДК = 
200,00)

Тетра-хлор-
этилен,
мкг/л

(ПДК = 
40,00)

М (95% ДИ) М (95% ДИ) М (95% ДИ) М (95% ДИ) М (95% ДИ) М (95% ДИ) М (95% ДИ)

с. Ивановка 299
0,32***

(0,27; 0,37)
0,060**

(0,050; 0,070)
67,11***

(61,27; 72,96)
17,77***

(12,51; 20,70)
5,95**

(3,68; 6,80)
3,00***

(0,20; 3,80)
0,60***

пгт. Пограничный 411
0,31**

(0,23; 0,39)
0,020***

(0,010; 0,021)

6,36**
(6,03; 6,68)

12,37***
(11,9; 12,75)

3,55***
(3,37; 3,73)

– –

г. Дальнегорск 423
0,13***

(0,11; 0,15)
0,010

(0,005; 0,012)
9,79***

(9,22; 10,35)
8,63

(8,06; 9,19)
1,54***

(1,42; 1,65)
20,00***

(18,00; 22,00)
0,50*

(0,40; 0,60)

г. Лесозаводск 554
0,74*

(0,61; 0,87)
0,003***

(0,001; 0,005)
5,73***

(5,41; 6,04)
7,89***

(7,57; 8,21)
2,03***

(1,92; 2,13)
21,00**

(15,00; 30,00)
0,20*

(0,15; 0,25)

г. Спасск-Дальний 745
0,09***

(0,03; 0,15)
0,180*

(0,010; 0,370)
6,14*

(5,90; 6,37)
47,97

(46,73; 49,2)
11,54

(11,03; 11,77)
8,00***

(6,00; 10,00)
0,10***

(0,09; 1,00)

г. Уссурийск 797
0,31***

(0,04; 0,58)
0,050***

(0,005; 0,051)
13,54***

(11,86;15,21)
13,78***

(12,27; 15,28)
6,43***

(7,40; 9,07)
8,00***

(5,00; 10,00)
0,10

(0,07; 0,12)

г. Владивосток 881
0,41

(0,36; 0,46)
0,037

(0,029; 0,045)
6,50

(6,24; 6,82)
8,56

(8,25; 8,86)
2,56

(2,46; 2,65)
30,00

(27,00; 33,01)
0,30

(0,20; 0,40)

Примечания: ПДК – предельно-допустимая концентрация вредного вещества; НФП – нормативы физиологической полноценности 
воды; значимость различия относительно показателя г. Владивостока: * – p < 0,05; ** – p < 0,01; *** – p < 0,001. 
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В свою очередь,  марганец следует считать загряз-
нителем питьевой воды только в г. Спасске-Дальнем 
(1,8 ПДК).  Кремний является загрязнителем питье-
вой воды централизованных систем водоснабжения 
только в с. Ивановка (6,7 ПДК), городах Уссурийске 
(1,4 ПДК) и Дальнегорске (1,03 ПДК). В остальных 
районах наблюдения содержание марганца и кремния 
в водопроводной воде варьирует в широких пределах, 
но не превышает ПДК, утвержденных Роспотреб-
надзором.

Наиболее опасными для здоровья населения 
химическими веществами, изученными в данном 
исследовании, принято считать  тетрахлорэтилен и 
хлороформ (канцерогенные хлорированные угле-
водороды [29]. Однако, несмотря на статистически 
значимые различия содержания этих веществ в разных 
населенных пунктах (см. табл. 1), их  концентрации 
в водопроводной воде всех районов наблюдения су-
щественно ниже их ПДК. Следует подчеркнуть, что 
в пос. Пограничный лабораторный контроль наличия 
тетрахлорэтилена и хлороформа в водопроводной воде 
не выполняется, так как для обеззараживания под-
земных вод на станции водоподготовки применяется 
только ультрафиолетовое облучение.

Вычисленные статистические пределы содержания 
кальция и магния в питьевой водопроводной воде 
в районах наблюдения напрямую отображают при-
родные свойства вод источников Приморского края, 
классифицируемых как очень мягкие маломинерализо-
ванные [9]. По показателям физиологической полно-
ценности только питьевая вода в г. Спасске-Дальнем 
полностью соответствует международным критериям. 
В остальных районах наблюдения отмечается дефицит 
 кальция разной степени выраженности. Аналогичная 
ситуация выявлена и в отношении магния. На уровне 
нижнего предела физиологической полноценности для 
магния (5,0 мг/л) находятся водопроводная вода в 
г. Уссурийске и с. Ивановка (см. табл. 1).

 Полученные показатели структуры суточного питье-
вого водопотребления юношей и девушек по районам 
наблюдения сведены в табл. 2. Установлено, что тра-
диционное потребление простой питьевой и кипяченой 
воды из муниципальных водопроводов составляет не 
более 77,0 %. Обращает на себя внимание довольно 
существенный вклад доочищенной на индивидуальных 
фильтрах водопроводной воды (до 17,9 %) в суточное 
питьевое водопотребление. Во всех районах наблюде-
ния на долю всех видов расфасованных вод приходится 
 от 13,3 % (пгт. Пограничный, девушки) до 25,6 % 
(г. Владивосток, девушки).

Установленные в ходе одномоментного скрининга 
показатели умственной работоспособности под-
росткового населения (табл. 3) свидетельствуют, 
что наиболее дифференцированными по величине 
показателями в территориальном разрезе являются 
количественный показатель работоспособности ∆K и 
 качественный показатель, характеризующий степень 
точности выполнения задания, ∆Q. Среди юношей 
значимые различия при сравнении с г. Владивостоком 
по величине ∆K имеют  г. Дальнегорск (p = 0,011) 
и г. Спасск-Дальний (p = 0,043), среди девушек – 
с. Ивановка (p = 0,012) и пгт. Пограничный (p = 
0,002). Показатель ∆Q характеризуется несколько 
иным территориальным распределением. Величины 
этого показателя у юношей  городов Спасска-Даль-
него (p = 0,033) и Уссурийска (p = 0,001) значимо 
отличаются от юношей Владивостока. У  девушек 
такие различия установлены для жительниц городов 
Спасска-Дальнего (p = 0,009) и Лесозаводска (p = 
0,007).

Величины показателей ∆ОШ и ∆Д у подростков 
в районах наблюдения статистически значимо не 
отличаются от аналогичных величин, полученных в 
г. Владивостоке (табл. 3).

Результаты корреляционного анализа влияния 
фактических суточных доз потребления химических 

Таблица 2
Структура суточного питьевого водопотребления подросткового населения в районах наблюдения в 2017 году, %

Населенный 
пункт

Группа 
населения

Простая и 
кипяченная вода 
систем питьевого 

водоснабжения

Доочищенная 
вода систем 

питьевого водо-
снабжения

Расфасованные воды

ВсегоПитьевые и столовые
Лечебно-столовые 

и лечебные

˂ 0,3 г/л ˃ 0,3 г/л ˂ 4,0 г/л ˃ 4,0 г/л

с. Ивановка 
Юноши 62,5 7,7 11,2 5,5 7,6 5,5 100

Девушки 57,7 12,3 10,6 5,1 9,6 4,7 100

пгт. Пограничный
Юноши 62,4 17,9 9,3 4,8 1,7 3,9 100

Девушки 77,0 9,7 5,9 3,8 1,2 2,4 100

г. Дальнегорск
Юноши 76,9 7,1 4,3 4,0 4,0 3,7 100

Девушки 76,2 9,4 7,3 3,7 1,9 1,6 100

г. Лесозаводск
Юноши 66,3 9,3 7,2 5,0 7,5 4,7 100

Девушки 65,5 13,3 8,3 3,1 6,4 3,5 100

г. Спасск-Дальний
Юноши 69,6 9,6 10,2 4,3 4,4 1,9 100

Девушки 67,3 9,5 9,0 3,3 6,9 4,0 100

г. Уссурийск
Юноши 69,3 8,2 7,5 3,7 8,0 3,2 100

Девушки 67,7 11,0 9,8 2,8 4,0 4,7 100

г. Владивосток
Юноши 60,3 15,2 11,3 5,2 3,9 4,1 100

Девушки 57,3 17,0 12,0 4,7 3,5 5,4 100
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веществ с изученными питьевыми водами на пока-
затели умственной работоспособности подросткового 
населения Приморья представлены в табл. 4. В ана-
лиз включены только приоритетные загрязнители 
питьевой воды и парное соотношение биогенных 
элементов антагонистов – кальция и магния (Ca/
Mg), максимально отображающее неблагоприятные 

региональные свойства воды в физиологическом от-
ношении [7]. Применение парной корреляции выявило 
только одну статистически значимую связь – прямую 
зависимость степени точности выполнения задания 
(∆Q) у девочек (Rs = +0,86; p  0,01) от выражен-
ности дисбаланса суточных доз кальция и магния, 
потребляемых с питьевыми водами.

Таблица 3
Результаты одномоментного скрининга умственной работоспособности у подростков в районах наблюдения 

(в 8:50–10:30 8 и 9 февраля 2017 г.)

Населенный пункт

Показатель умственной работоспособности

∆K ∆ОШ ∆Д ∆Q

Ме (Q1; Q3) Ме (Q1; Q3) Ме (Q1; Q3) Ме (Q1; Q3)

Юноши

с. Ивановка 1,00 (0,95; 1,01) 0,96 (0,43; 1,37) 0,500 (0,001; 1,000) 1,26 (1,21; 1,34)

пгт. Пограничный 1,00 (0,90; 1,06) 0,98 (0,69; 2,20) 1,000 (0,500; 1,011) 1,16 (1,04; 1,21)

г. Дальнегорск  0,95 (0,76; 1,00)* 0,56 (0,41; 0,77) 0,001 (0,001; 0,560) 1,23 (1,12; 1,46)

г. Лесозаводск 1,08 (1,00; 1,15) 1,20 (0,52; 2,07) 0,001 (0,001; 0,500) 1,15 (1,02; 1,30)

г. Спасск-Дальний  1,10 (1,07; 1,20)* 0,85 (0,62; 1,31) 1,000 (0,001; 1,500)  1,27 (1,16; 1,35) * 

г. Уссурийск 1,00 (0,97; 1,14) 0,66 (0,47; 1,22) 0,001 (0,001; 1,000)  0,65 (0,61; 0,70) **

г. Владивосток 1,00 (0,99; 1,11) 1,00 (0,50; 2,43) 0,180 (0,001; 1,000) 1,11 (0,96; 1,35)

Девушки

с. Ивановка  1,00 (0,99; 1,05)* 0,98 (0,36; 1,55)  0,001 (0,001; 0,001) 1,16 (1,06; 1,24)

пгт. Пограничный  1,00 (0,90; 1,06)** 1,50 (0,50; 2,00) 0,001 (0,001; 1,000) 1,16 (1,03; 1,35)

г. Дальнегорск 1,00 (0,78; 1,10) 0,77 (0,72; 1,33) 0,001 (0,001; 0,570) 1,21 (1,12; 1,28)

г. Лесозаводск 1,03 (1,00; 1,15) 1,09 (0,59; 2,55) 0,001 (0,001; 0,190)  1,20 (1,02; 1,29) **

г. Спасск-Дальний 1,06 (1,00; 1,08) 1,17 (0,90; 1,50) 0,500 (0,001; 1,000)  1,16 (1,04; 1,22) **

г. Уссурийск 1,00 (0,93; 1,14) 1,00 (0,66; 2,25) 0,001 (0,001; 0,330) 1,14 (1,01; 1,22)

г. Владивосток 1,08 (1,06; 1,14) 1,00 (0,50; 1,40) 0,001(0,010; 1,000) 1,11 (0,99; 1,15)

Примечания: К – показатель объёма просмотренных знаков;  ОШ – показатель общих ошибок; Д – показатель ошибок на 
дифференцировку;  Q – коэффициент умственной продуктивности (степень точности выполнения задания; Me – медиана; Q1 – ниж-
ний квартиль; Q3 – верхний квартиль; значимость различия относительно показателя г. Владивостока: * – р < 0,05; ** – p < 0,01. 

Таблица 4
Коэффициенты парной и многофакторной корреляции территориального распределения суточных доз потребления химических 

веществ подростками с питьевой водой (факторы воздействия) и уровней их умственной работоспособности в Приморском крае 
(n = 7)

Группа населения Фактор воздействия
Элиминируемый 

фактор
Показатель работоспособности

∆K ∆ОШ ∆Д ∆Q

Юноши

Парный анализ (Rs)

Ca/Mg – 0,18 –0,14 –0,29 0,54

Si – –0,32 –0,64 0,26 0,64

Mn – 0,45 –0,11 0,28 0,11

Fе – 0,22 0,39 –0,62 –0,43

Частный (парциальный) анализ (Rch)

Fе+Mn+Si Ca/Mg 0,49 0,16 –0,17 0,47

Fе+Mn+ Ca/Mg Si  –0,74** –0,66 –0,02 0,61

Fе +Si+ Ca/Mg Mn –0,65 –0,31 –0,02 0,09

Mn+Si+ Ca/Mg Fе 0,08 –0,36  0,52* 0,33

Девушки

Парный анализ (Rs)

Ca/Mg – –0,11 –0,23 –0,20  0,86*

Si – –0,24 –0,22 0,61 0,23

Mn – 0,32 0,13 0,61 –0,31

Fе – 0,37 –0,04 0,01 –0,09

Частный (парциальный) анализ (Rch)

Fе+Mn+Si Ca/Mg 0,84 0,13 0,64 0,82

Fе+Mn+ Ca/Mg Si  –0,88*** –0,48 –0,44 0,11

Fе +Si+ Ca/Mg Mn 0,88 –0,46 0,64 –0,22

Mn+Si+ Ca/Mg Fе 0,75 0,40  0,50 Т 0,24

Примечание. * – p < 0,05; ** – p < 0,01; *** – p < 0,001; Т – тенденция (p < 0,1).
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Расчет коэффициентов частной корреляции по-
зволил повысить избирательность статистического 
исследования. Он выявил высоко значимую обрат-
ную зависимость показателя объема просмотренных 
знаков (∆K) у юношей (Rch = –0,74; p  0,01) и 
девушек (Rch = –0,87; p  0,001) от интенсивности 
комплексного воздействия железа, марганца и парно-
го соотношения Ca и Mg (Ca/Mg) при элиминации 
маскирующего влияния кремния. Также установлена 
значимая прямая корреляция показателя ошибок на 
дифференцировку (∆Д) у девушек (Rch = +0,52; p  
0,05) с комплексом марганца, кремния и Ca/Mg в во-
дной среде при элиминации железа. У юношей эта связь 
также имеет прямую направленность, но характеризу-
ется только тенденцией к статистической значимости 
(Rch = +0,50; p < 0,1). Остальные коэффициенты 
парной и частной корреляции, перечисленные в табл. 
4, не достигают уровня статистической значимости.

Обсуждение результатов
Умственная работоспособность является инте-

гральной функцией организма человека, отобража-
ющей комплексное воздействие на него администра-
тивных и бытовых [17], экономических, космофизиче-
ских, геомагнитных и иных факторов внешней среды 
[3, 6], включая качество потребляемой питьевой 
воды. Реализация в данном исследовании метода 
одномоментного (сквозного) скрининга позволило 
существенно ослабить или устранить влияние боль-
шинства из этих факторов, выделив при этом непо-
средственное воздействие на подростковое население 
региона местных особенностей химического состава 
питьевой воды. Формальные статистически значимые 
связи между суточным потреблением химических 
веществ с питьевыми водами и уровнем умственной 
работоспособности (см. табл. 4), выявленные в ходе 
парного и многомерного корреляционного анализа, 
согласно декларированным выше критериям Хилла 
[23] имеют набор признаков, типичных для связей 
причинно-следственного характера. На данном этапе 
исследования эти показатели качества воды прежде 
всего нужно трактовать как донозологические фак-
торы риска негативного влияния качества питьевой 
воды на здоровье подросткового населения региона.

Правомерность такого заключения подтверждается 
результатами опубликованных экспериментальных, 
клинических и популяционных научных исследова-
ний влияния на функциональное состояние нервной 
системы марганца [4, 5, 19, 25], магния [5, 11, 20, 
26, 28], кальция [20, 26] и отчасти железа [5, 20, 
27, 28] при различных путях и уровнях поступления 
в организм. Однако уровни воздействия марганца и 
железа в упомянутых работах были намного выше, 
чем в данном исследовании. Этим обстоятельством 
можно объяснить результаты парного корреляци-
онного анализа, а именно отсутствие каких-либо 
статистически значимых связей между суточным 
потреблением марганца, железа и показателями 
умственной работоспособности подростков. Выяв-

ленное существенное превышение ПДК этих веществ 
в питьевой водопроводной воде Приморья не может 
ассоциироваться с выраженностью их токсических 
свойств, так как этот гигиенический норматив для 
марганца и железа базируется на органолептическом 
лимитирующем признаке, а не на санитарно-токси-
кологическом (СанПиН 2.1.4. 1074-01).

Очевидно, что в условиях Приморья ведущую роль в 
снижении умственной работоспособности у изученной 
группы населения играет дисбаланс и выраженный 
дефицит биогенных элементов магния и кальция в 
питьевой воде [30]. Это хорошо исследованный фактор 
воздействия малой интенсивности. Его влияние нагляд-
но прослеживается по результатам многофакторной 
частной корреляции (см. табл. 4). Значимое влияние 
комплексов марганца и железа или марганца и крем-
ния на умственную работоспособность проявляется 
только при учете в анализе Ca/Mg. Какого-либо ста-
тистически значимого влияния на изучаемый признак 
полного комплекса загрязнителей воды (Fe+Mn+Si) 
при элиминации Ca/Mg не наблюдается.

Установленная в ходе парного корреляционного 
анализа связь Ca/Mg с показателем ΔQ (степень 
точности выполнения задания у девочек) также под-
тверждает этот вывод. Известно, что в мягкой питье-
вой воде дисбаланс биогенных элементов кальция и 
магния способен усиливать вредный эффект химиче-
ских загрязнителей [13], вероятно, путем ослабления 
конкурентных взаимоотношений марганца и железа, 
железа и кремния, кальция и кремния. Эти загрязни-
тели воды являются природными антагонистами [1]. 

Вызывает обеспокоенность выявленный весо-
мый (до 17,9 %) вклад в суточном потреблении 
подростков водопроводной воды, доочищенной на 
фильтрах-кувшинах без блока минерализации воды 
(см. табл. 2). Такая обработка мягкой маломинера-
лизованной воды приводит к получению воды, по 
своим свойствам приближающейся к химическому 
составу дистиллированной [14, 18]. Рост суточного 
потребления доочищенной воды увеличит дисбаланс 
Ca/Mg в общем объеме потребляемых питьевых 
вод, что усилит неблагоприятное влияние водного 
фактора на здоровье подросткового населения в 
Приморском крае.

Выводы
1. Химический состав питьевых вод, потребляемых 

в Приморском крае, является реальным фактором 
риска снижения умственной работоспособности в 
подростковом возрасте, неблагоприятный эффект 
которого реализуется через дефицит и дисбаланс 
содержания кальция и магния на фоне загрязнения 
питьевой водопроводной воды марганцем, железом 
и природного избытка в ней кремния.

2. Структура питьевого водопотребления под-
ростков Приморья характеризуется весомой долей 
доочищенной на индивидуальных фильтрах очень 
мягкой водопроводной воды, что является неблагопри-
ятным фактором для здоровья населения в условиях 
дефицитной природной биогеохимической провинции.
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