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ТЕХНОГЕННАЯ ТРАНСФОРМАЦИЯ СРЕДЫ  
И ЕЕ ОТРАЖЕНИЕ НА ЗДОРОВЬЕ НАСЕЛЕНИЯ  

ВОСТОЧНОГО КАЗАХСТАНА

Восточно-Казахстанская область относится к промышленно-нагруженным регионам Ка-
захстана, где выбросы загрязняющих веществ от стационарных источников остаются важным 
экологическим фактором риска для здоровья населения. Оценка связи между структурой про-
мышленных выбросов и заболеваемостью позволяет выявить приоритетные направления профи-
лактики и экологического управления.

Исследование выполнено на основе официальных данных о выбросах загрязняющих веществ 
в атмосферу от стационарных источников (общий объём, твёрдые и газообразные/жидкие ком-
поненты) и показателях заболеваемости населения (новообразования и болезни системы крово
обращения) по 5 в промышленно-нагруженных населённых пунктах в Восточно-Казахстанской 
области за 2020-2024 гг. Для оценки взаимосвязей применён коэффициент ранговой корреля-
ции Спирмена (rₛ), статистическая значимость оценивалась при p<0,05. Визуализация результа-
тов выполнена с использованием графиков рассеяния.

Установлены статистически значимые положительные ассоциации между заболеваемостью 
новообразованиями и общим объёмом выбросов (rₛ=0,633; p<0,001), а также газообразными/
жидкими компонентами (rₛ=0,552; p<0,01). Связь новообразований с твёрдыми выбросами 
была слабой и статистически незначимой (rₛ=0,343; p>0,05). Для болезней системы кровообра-
щения значимая связь выявлена только с твёрдыми выбросами (rₛ= -0,405; p<0,05), при отсут-
ствии значимых ассоциаций с общим объёмом выбросов (rₛ= -0,235; p>0,05) и газообразными/
жидкими компонентами (rₛ = -0,285; p>0,05). Отмечена высокая взаимосвязь между фракциями 
выбросов (rₛ = 0,665-0,928; p < 0,001), что указывает на общность структуры промышленных 
выбросов.

Полученные данные подтверждают наличие статистически значимой взаимосвязи между 
выбросами от стационарных источников и заболеваемостью новообразованиями в промышлен-
но-нагруженных населённых пунктах Восточно-Казахстанской области в 2020–2024 гг. 

Ключевые слова: техногенная трансформация, загрязнение воздуха, антропогенная нагруз-
ка, риск для здоровья, Восточный Казахстан.
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Technological transformation of the environment and 
 its impact on the health of the population of Eastern Kazakhstan

East Kazakhstan Region is one of Kazakhstan’s most industrialised regions, where emissions of pol-
lutants from stationary sources remain a significant environmental risk factor for public health. Assessing 
the link between the structure of industrial emissions and disease incidence makes it possible to identify 
priority areas for prevention and environmental management.

The study was conducted based on official data on emissions of pollutants into the atmosphere 
from stationary sources (total volume, solid and gaseous/liquid components) and population morbidity 
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indicators (neoplasms and diseases of the circulatory system) in five industrially loaded settlements in 
the East Kazakhstan region for 2020-2024. Spearman’s rank correlation coefficient (rₛ) was used to assess 
the relationships, and statistical significance was assessed at p<0.05. The results were visualised using 
scatter plots. 

Statistically significant positive associations were found between the incidence of neoplasms and 
total emissions (rₛ=0.633; p<0.001), as well as gaseous/liquid components (rₛ=0.552; p<0.01). The 
association between neoplasms and solid emissions was weak and statistically insignificant (rₛ=0.343; 
p>0.05). For diseases of the circulatory system, a significant association was found only with solid emis-
sions (rₛ= -0.405; p<0.05), with no significant associations with total emissions (rₛ = -0.235; p>0.05) 
and gaseous/liquid components (rₛ = -0.285; p>0.05). A high correlation was noted between emission 
fractions (rₛ = 0.665-0.928; p < 0.001), indicating a common structure of industrial emissions.

The data obtained confirm the existence of a statistically significant correlation between emissions 
from stationary sources and the incidence of neoplasms in industrially polluted settlements in the East 
Kazakhstan region in 2020–2024.

Keywords: technogenic transformation, air pollution, anthropogenic load, health risk, East Kazakh-
stan.
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Шығыс Қазақстан халқының денсаулығына қоршаған ортаның  
техногендік трансформациясының әсері

Шығыс Қазақстан облысы Қазақстанның өнеркәсіптік жүктемесі жоғары өңірлерінің қата-
рына жатады, мұнда стационарлық көздерден бөлінетін ластаушы заттардың шығарындылары 
халық денсаулығына әсер ететін маңызды экологиялық қауіп факторы болып қала береді. Өнер-
кәсіптік шығарындылар құрылымы мен аурушаңдық деңгейі арасындағы өзара байланысты ба-
ғалау профилактикалық шаралар мен экологиялық басқарудың басым бағыттарын айқындауға 
мүмкіндік береді.

Зерттеу 2020–2024 жылдар аралығында Шығыс Қазақстан облысындағы өнеркәсіптік жүк-
темесі жоғары 5 елді мекен бойынша стационарлық көздерден атмосфераға шығарылатын лас-
таушы заттар жөніндегі ресми деректерге (жалпы көлемі, қатты және газ тәрізді/сұйық компо-
ненттері), сондай-ақ халықтың аурушаңдық көрсеткіштеріне (жаңа түзілімдер және қанайналым 
жүйесі аурулары) негізделіп жүргізілді. Өзара байланыстарды бағалау үшін Спирменнің рангілік 
корреляция коэффициенті (rₛ) қолданылды, статистикалық маңыздылық p<0,05 деңгейінде ба-
ғаланды. Нәтижелерді визуализациялау шашырау диаграммалары арқылы жүзеге асырылды.

Жаңа түзілімдермен сырқаттанушылық пен шығарындылардың жалпы көлемі (rₛ=0,633; 
p<0,001), сондай-ақ газ тәрізді/сұйық компоненттер (rₛ=0,552; p<0,01) арасында статистика-
лық тұрғыдан мәнді оң байланыстар анықталды. Жаңа түзілімдердің қатты шығарындылармен 
байланысы әлсіз және статистикалық тұрғыдан мәнді емес болды (rₛ=0,343; p>0,05). Қанайна-
лым жүйесі аурулары үшін мәнді байланыс тек қатты шығарындылармен анықталды (rₛ = -0,405; 
p<0,05), ал шығарындылардың жалпы көлемімен (rₛ = -0,235; p>0,05) және газ тәрізді/сұйық 
компоненттерімен (rₛ = -0,285; p>0,05) статистикалық тұрғыдан мәнді ассоциациялар байқал-
мады. Шығарындылар фракциялары арасында жоғары деңгейдегі өзара байланыс (rₛ = 0,665–
0,928; p<0,001) тіркелді, бұл өнеркәсіптік шығарындылар құрылымының ортақтығын көрсетеді.

Алынған деректер 2020–2024 жылдар аралығында Шығыс Қазақстан облысының өнеркәсіп-
тік жүктемесі жоғары елді мекендерінде стационарлық көздерден шығатын ластаушы заттар мен 
жаңа түзілімдермен сырқаттанушылық арасында статистикалық тұрғыдан мәнді өзара байланыс-
тың бар екенін растайды.

Түйін сөздер: техногендік трансформация, атмосфералық ауаның ластануы, антропогендік 
жүктеме, денсаулыққа қауіп, Шығыс Қазақстан.
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Техногенная трансформация среды и ее отражение на здоровье населения Восточного Казахстана

Введение 

Загрязнение атмосферного воздуха являет-
ся одним из ведущих экологических факторов 
риска, ассоциированных с ростом заболеваемо-
сти и смертности населения. Обзорные иссле-
дования показывают, что ухудшение качества 
воздуха связано с увеличением респираторной 
и сердечно-сосудистой патологии и формиро-
ванием долгосрочных хронических эффектов в 
условиях урбанизации и промышленной (Alabi-
Lawal, 2023; Dadi et al., 2025; Manisalidis et al., 
2020). Наиболее значимыми компонентами за-
грязнения выступают взвешенные частицы и 
газообразные примеси (NOx, SOx, CO и др.), 
воздействие которых может проявляться как 
краткосрочными эффектами, так и накопитель-
ными системными последствиями (Manisalidis et 
al., 2020).

Доказательная база указывает и на канцеро-
генную значимость атмосферного загрязнения: 
для мелкодисперсных частиц PM накоплены 
эпидемиологические и механистические дан-
ные, подтверждающие их роль в формировании 
онкологических рисков, при этом акцент со-
временных исследований смещается к оценке 
химического состава аэрозолей и многофактор-
ных механизмов действия (Jenwitheesuk et al., 
2020; Jiang et al., 2024; Ma et al., 2024; Turner et 
al., 2020). Практическая значимость проблемы 
усиливается тем, что результаты оценок бреме-
ни болезней и преждевременной смертности мо-
гут существенно различаться в зависимости от 
применяемых моделей «экспозиция–ответ», что 
подчёркивает необходимость развития монито-
ринга и унификации подходов к оценке риска 
(Pozzer et al., 2023).

Для Казахстана, включая промышленно на-
груженные территории Восточного Казахстана, 
характерно наложение интенсивных техноген-
ных выбросов и неблагоприятных условий рас-
сеивания примесей, формирующее устойчивую 
пространственно-временную структуру загряз-
нения и сезонные пики концентраций; в Оске-
мен отмечаются многократные превышения 
отдельных загрязнителей (Assanov et al., 2022). 
Существенную роль в возникновении эпизодов 
высокого загрязнения играют климато-метео-
рологические условия, а подходы на основе ре-
анализа ERA5 позволяют выделять территории 
повышенного риска при ограниченной вентиля-
ции воздушной среды (Саспугаева и др., 2024). 
Национальные оценки риска также указыва-

ют на неприемлемость карциногенных рисков 
для ряда городов Казахстана, включая Усть-
Каменогорск, что обосновывает необходимость 
развития медико-экологического мониторинга и 
управленческих мер снижения риска (Абдулла-
ева и др., 2025; Kenessary et al., 2019; Краснов и 
др., 2025). 

Важное направление современных работ 
связано с интеграцией данных мониторинга за-
грязнения и показателей здоровья: показана 
возможность выявления выраженных статисти-
ческих связей, включая высокую корреляцию 
онкологической заболеваемости с уровнями 
NO₂ (Beisenova et al., 2023; Kerimray et al., 2020), 
а также подчёркивается значимость региональ-
ных исследований, сопоставляющих структуру 
выбросов и показатели общественного здоровья 
в индустриальных территориях (Нурмадиева & 
Жетписбаев, 2018). В связи с этим целью на-
стоящего исследования является оценка взаимо- 
связи между выбросами загрязняющих веществ 
от стационарных источников и показателями за-
болеваемости населения в промышленно-нагру-
женных населённых пунктах Восточно-Казах-
станской области в 2020-2024 гг.

Цель настоящего исследования – оценить 
проявления техногенной трансформации среды 
Восточного Казахстана и определить, каким об-
разом они отражаются на показателях здоровья 
населения.

Материалы и методы

Данные о качестве атмосферного возду-
ха были получены из официальных источни-
ков – Единая государственная (https://www.
kazhydromet.kz/ и https://stat.gov.kz/).

Оборудования, лаборатории, персонал и ме-
тодики анализа Национальной гидрометеоро-
логической службы Казахстана «Казгидромет» 
сертифицированы и соответствуют националь-
ным и международным стандартам контроля 
качества (Kazhydromet, n.d.). В Восточно-Казах-
станской области контроль состояния атмосфер-
ного воздуха осуществляется с помощью сети 
стационарных постов наблюдений, расположен-
ных в пяти населённых пунктах: Оскемен, Рид-
дер, Глубокое, Алтай и Шемонаиха. Перечень 
определяемых загрязняющих веществ формиру-
ется с учётом объёмов и структуры промышлен-
ных выбросов, а также на основании пилотных 
исследований качества атмосферного воздуха в 
конкретных территориях. Рассчитывались сред-
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няя кратность загрязняющих веществ от стаци-
онарных источников загрязнения атмосферного 
воздух.

Заполнение электронной базы данных прово-
дилось с использованием программы Microsoft 
Excel. 

В рамках исследования были проанализи-
рованы демографические показатели за пери-
од с 2020 по 2024 годы. Основное внимание 
уделялось динамике численности населения, 
уровням рождаемости, смертности и есте-
ственного прироста, основные причины ле-
тальных исходов. 

Естественный прирост населения – разность 
между числом родившихся живыми и числом 
умерших за определенный период. Данные по 
естественному движению населения собираются 
и обрабатываются на основании записей актов 
гражданского состояния, зарегистрированных 
в органах ЗАГС. В число родившихся включе-
ны только родившиеся живыми. Коэффициент 
естественного прироста – разность общих коэф-
фициентов рождаемости и смертности. Общий 
коэффициент рождаемости и общий коэффици-
ент смертности относятся к базовым демографи-
ческим показателям и отражают интенсивность 
процессов рождаемости и смертности в населе-
нии. Оба коэффициента определяются как отно-
шение числа родившихся живыми или умерших 
за анализируемый период к средней численно-
сти населения и традиционно рассчитываются 
на 1000 человек (Bureau of National Statistics of 
the Republic of Kazakhstan, n.d.).

А также проведён анализ заболеваемости 
населения, включающий общие показатели и 
распределение по основным классам заболева-
ний согласно Международной классификации 
болезней (МКБ). Показатели заболеваемости 
оценивались по числу зарегистрированных слу-
чаев впервые в жизни на 100 тысяч человек со-
ответствующего населения. База данных форми-
ровалась с учётом ретроспективных данных за 
период с 2020 по 2024 годы. Исследование охва-
тывает промышленные районы Восточно-Казах-
станской области. Статистическая информация 
предоставлена Восточно-Казахстанским област-
ным филиалом Республиканского государствен-
ного предприятия на праве хозяйственного ве-
дения «Национальный научный центр развития 
здравоохранения имени Салидат Каирбековой» 
Министерства здравоохранения Республики 
Казахстан (National Research Center for Health 
Development, n.d.).

Для оценки связи между выбросами загрязня-
ющих веществ (X) и показателями заболеваемо-
сти населения (Y) применён непараметрический 
коэффициент ранговой корреляции Спирмена 
(rₛ), устойчивый к выбросам и ненормально-
сти распределений. Статистическая значимость 
оценивалась при уровне p<0,05. Использование 
коэффициента Спирмена обосновано его приме-
нимостью при ненормальности распределений и 
возможной нелинейности связи, что делает дан-
ный подход целесообразным для экологических 
и медико-статистических исследований. 

Все расчёты выполнены с использованием 
специализированной версии программного па-
кета Statistica Ultimate Academic, предназначен-
ной для научных исследований.

Результаты и их обсуждение 

Территория Восточно-Казахстанской обла-
сти формирует пространство техногенной транс-
формации, где многолетнее развитие металлур-
гии, горнодобычи и переработки руд определило 
характер изменений воздушной среды. Крупные 
индустриальные узлы – Оскемен, Риддер, Ал-
тай, Шемонаиха и Глубоковский район – дей-
ствуют как взаимосвязанный техногенный кон-
тур, в котором концентрация производств по 
добыче и переработке свинца, цинка, меди, зо-
лота и редкоземельных элементов сочетана с вы-
сокой плотностью населения. В таких условиях 
воздух становится основным носителем следов 
техногенного давления: меняется соотношение 
газовых и твёрдых примесей, смещается струк-
тура аэрополлютантов, формируются устойчи-
вые зоны накопления загрязняющих веществ. 
Геоморфологические особенности – горные 
котловины, температурные инверсии и слабая 
вентиляция – усиливают удерживание загряз-
нений, превращая отдельные участки региона в 
локальные «резервуары» техногенных выбросов 
(Alimbaev et al., 2020).

Техногенная трансформация воздушной сре-
ды имеет выраженную пространственную струк-
туру. Наиболее интенсивные изменения наблю-
даются в Оскемен и Риддере: здесь фиксируются 
высокие уровни сернистых соединений, оксидов 
азота, промышленных аэрозолей и тяжёлых ме-
таллов в составе взвешенных частиц. Потоки 
примесей распространяются по долине Иртыша, 
ухудшая качество воздуха в пригорных и сель-
ских территориях, что уравнивает экологическое 
воздействие между промышленными центрами 
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и зонами проживания населения, не связанными 
напрямую с производственными площадками.

Историческая динамика промышленного 
развития подчёркивает устойчивый характер 
техногенной трансформации. После резкого 
снижения объёмов выбросов в конце XX века 
последующее восстановление металлургическо-
го сектора привело к новой волне загрязнения. 
Крупные предприятия региона – Казцинк, УК 
ТМК, Ульбинский металлургический завод, Каз-
мырыш – продолжают оставаться ключевыми 
источниками антропогенных эмиссий. Длитель-
ное накопление отходов, хвостохранилища, ста-
рые горные выработки и модернизируемые, но 
всё ещё экологически уязвимые производствен-
ные процессы создают постоянное давление на 
воздушную среду, поддерживая режим экологи-
ческой напряжённости (Omurova et al., 2024).

Эти изменения воздушного фона неизбеж-
но отражаются на здоровье населения. Районы 
с наиболее трансформированной воздушной 
средой демонстрируют повышенную заболева-
емость органов дыхания, рост заболеваний сер-
дечно-сосудистой и нервной систем, а также 
увеличение числа случаев хронических воспали-
тельных процессов.

Общий объём выбросов загрязняющих ве-
ществ от стационарных источников в промыш-
ленных районах Восточно-Казахстанской об-
ласти в 2020-2024 гг. демонстрирует плавное 
снижение (см.рис.1). Суммарные значения по 
области уменьшились с 80,6 тыс. тонн в 2020 
году до 74,9 тыс. тонн в 2024 году. Оскемен со-
храняет ведущую позицию как основной источ-
ник техногенных выбросов: даже при снижении 
общего объёма с 54,5 до 49,7 тыс. тонн город 
остаётся ключевым индустриальным центром 
региона, формируя более половины областно-
го выброса. В Риддере наблюдаются колебания 
между 6,5 и 7,6 тыс. тонн, что связано с пери-
одическим повышением производственной ак-
тивности в металлургическом комплексе. В Глу-
бокое отмечается рост выбросов – с 3,2 до 4,2 
тыс. тонн, что согласуется с эффектом «переноса 
загрязнения» вдоль долины Иртыша и включён-
ностью поселка в техногенную систему крупных 
городов. В Алтае объёмы выбросов устойчиво 
снижаются – с 11,4 до 9,5 тыс. тонн, отражая за-
тухание деятельности отдельных производств. 
Шемонаиха демонстрирует стабильные значе-
ния около 4,0 тыс. тонн без выраженной дина-
мики.

Рисунок 1 
Выбросы загрязняющих веществ в атмосферу от стационарных источников загрязнения (общий объем), тыс. тонн
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Структура выбросов по фракциям подчёрки-
вает преобладание газообразных и жидких за-
грязнителей. В 2024 году их объём составил 64,3 
тыс. тонн, что значительно превышает вклад 
твёрдых частиц (10,7 тыс. тонн). Газообразная 
нагрузка в Оскемен остается наиболее значимой 
(45,4 тыс. тонн), вследствие функционирования 
предприятий цветной металлургии и энерге-
тики. Аналогичная структура наблюдается и в 
Риддере (6,3 тыс. тонн), где металлургический 
комплекс определяет основную долю выбросов.

Твёрдые частицы проявляют иную динами-
ку: их суммарный объём сначала возрастает (с 
10,9 тыс. тонн в 2020 до 11,88 тыс. тонн в 2022), 
а затем снижается до 10,7 тыс. тонн в 2024 году. 
Это снижение важно в контексте оценки риска 
для здоровья, поскольку именно твёрдые части-
цы обладают наиболее выраженным влиянием 
на органы дыхания и сердечно-сосудистую си-
стему. Тем не менее в ряде районов – Алтай, 
Шемонаиха, Глубокое – значения остаются ста-
бильно высокими относительно их масштабов 
промышленности, указывая на необходимость 
локального контроля.

В газовой фракции выражена аналогичная 
нисходящая тенденция: с 69.1 тыс. тонн в 2020 
году до 63.7 тыс. тонн в 2023 году с незначи-
тельным подъёмом до 64.3 тыс. тонн в 2024 
году. Небольшой рост в 2024 году фиксируется 
в Оскемен и Риддере, что может быть связано с 
изменениями в энергетическом секторе или се-
зонными особенностями эксплуатации оборудо-
вания.

В целом полученные данные подтвержда-
ют, что техногенная нагрузка на атмосферный 
воздух в индустриальных территориях Восточ-
ного Казахстана остаётся высокой, несмотря на 
общего тенденцию к снижению. Структура вы-
бросов подчёркивает приоритет газообразных 
компонентов, тогда как твёрдые частицы – хотя 
и составляют меньшую долю – являются наибо-
лее значимыми с точки зрения воздействия на 
здоровье населения. Пространственная неодно-
родность распределения выбросов коррелирует 
с уровнем индустриального развития районов 
и формирует основу для дифференцированного 
экологического и медико-географического ана-
лиза (см. рис. 2, 3).

Рисунок 2 
Выбросы загрязняющих веществ в атмосферу от стационарных источников загрязнения (твердые), тыс. тонн
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Рисунок 3 
Выбросы загрязняющих веществ в атмосферу от стационарных источников загрязнения (газообразные и жидкие), 
тыс. тонн

Данные по выбросам от стационарных ис-
точников в расчёте на душу населения отражают 
выраженную пространственно-временную не-
однородность техногенной нагрузки в пределах 
Восточно-Казахстанской области (рисунок 4).

В Оскемен за рассматриваемый период за-
фиксировано устойчивое снижение удельных 
выбросов: к 2024 году показатель уменьшился 
примерно на 16% по сравнению с 2020 годом. 
Несмотря на это, уровень техногенной нагрузки 
остаётся высоким и стабилизируется в послед-
ние годы.

Для Риддера характерна волнообразная ди-
намика. После снижения в начале периода к 
2024 году наблюдается рост удельных выбросов 
примерно на 10% относительно 2020 года, что 
указывает на усиление техногенной трансфор-
мации воздушной среды.

В Глубокое отмечается наиболее выражен-
ный рост нагрузки: за пять лет удельные вы-
бросы увеличились почти на 40%, что свиде-
тельствует о нарастающем изменении качества 
воздушной среды на фоне относительно низкой 
исходной нагрузки.

Район Алтай сохраняет самые высокие зна-
чения выбросов на душу населения в структуре 
области. За период наблюдается снижение пока-
зателя примерно на 10%, однако уровень техно-
генного воздействия остаётся стабильно высоким.

В Шемонаихинском районе изменения носят 
умеренный характер: колебания показателя не 

превышают ±7%, что указывает на относитель-
ную стабильность техногенной нагрузки на воз-
душную среду.

В целом по Восточно-Казахстанской об-
ласти зафиксирован рост удельных выбросов 
более чем на 19% по сравнению с 2020 годом. 
После резкого увеличения в середине периода 
значения сохраняются на повышенном уровне, 
что отражает усиление техногенной трансфор-
мации атмосферного воздуха в региональном 
масштабе.

Полученные результаты подчёркивают, что 
даже при разнонаправленной динамике в от-
дельных территориях, суммарное техногенное 
давление на воздушную среду области в послед-
ние годы остаётся высоким и пространственно 
неравномерным.

В 2020-2024 гг. демографическая ситуация 
в Восточно-Казахстанской области характери-
зовалась выраженной территориальной неодно-
родностью (см рис.5). Рост средней численно-
сти населения отмечался только в г. Оскемен, 
где показатель увеличился с 347.5 до 374.7 тыс. 
человек. В остальных населённых пунктах об-
ласти наблюдалось устойчивое сокращение чис-
ленности населения, наиболее выраженное в г. 
Риддер, а также в районах Алтай и Шемонаиха, 
что свидетельствует о концентрации населения 
в крупнейшем промышленном центре региона и 
процессах депопуляции в периферийных терри-
ториях.



65

Г.Е. Садыканова и др.

Рисунок 4 
Выбросы загрязняющих атмосферу веществ, отходящих от стационарных источников (на душу населения, кг)

Естественное движение населения в рассма-
триваемый период носило контрастный харак-
тер. Положительный естественный прирост со-
хранялся исключительно в г. Оскемен, однако и 
здесь он характеризовался колебаниями и общей 
тенденцией к снижению. Во всех остальных на-
селённых пунктах на протяжении всего периода 
фиксировалась устойчивая естественная убыль 
населения, что указывает на неблагоприятное 
соотношение показателей рождаемости и смерт-
ности и формирование процессов демографиче-
ского старения.

Анализ общего коэффициента рождаемости 
показал его последовательное снижение как в 
отдельных населённых пунктах, так и в целом 
по Восточно-Казахстанской области. В среднем 
по региону показатель сократился с 14,8‰ в 
2020  г. до 11,66‰ в 2024 г. При этом наиболее 
высокие значения рождаемости на протяжении 
всего периода сохранялись в г. Оскемен, несмо-
тря на выраженную нисходящую динамику.

Общий коэффициент смертности достиг 
максимальных значений в 2020-2021 гг., что мо-
жет быть связано с пандемией COVID-19. В по-
следующие годы (2022-2024 гг.) отмечено сни-
жение показателей смертности, однако в ряде 

населённых пунктов – г. Риддер, районах Алтай, 
Глубокое и Шемонаиха – значения коэффициен-
та смертности стабильно превышали среднеоб-
ластной уровень.

В целом выявленные тенденции свидетель-
ствуют о формировании неблагоприятного де-
мографического фона в Восточно-Казахстан-
ской области, характеризующегося снижением 
рождаемости, сохраняющейся повышенной 
смертностью и отрицательным естественным 
приростом населения в большинстве населён-
ных пунктов, что необходимо учитывать при 
оценке влияния факторов окружающей среды на 
состояние здоровья населения региона. 

По Республике Казахстан Восточно-Казах-
станская область (ВКО) в 2020–2024 гг. ста-
бильно относится к числу регионов с наиболее 
высокими показателями смертности населения, 
демонстрируя лидирующие позиции как по об-
щему уровню смертности, так и по ряду ключе-
вых причин смерти (см.табл.6). В целом, данные 
2020–2024 гг. подтверждают, что ВКО устойчи-
во относится к регионам Казахстана с наиболее 
высокой смертностью населения и выраженной 
нагрузкой по онкологическим, сердечно-сосуди-
стым и другими причинам смерти. 
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Рисунок 5 
Демографическая динамика и показатели естественного движения населения в Восточно-Казахстанской области за 
2020-2024 гг.

Таблица 6 
Динамика смертности населения ВКО по основным классам причин смерти (на 100 000 населения), 2020–2024 гг.

Показатель 
(на 100 000 населения) 2020 2021 2022 2023 2024 Δ 2020–2024 Δ 2023–2024

Новообразования (всего) 131.05 125.51 118.78 121.73 115.37 -15.68 -6.36
Злокачественные 
новообразования 126.36 122.40 115.36 117.69 113.30 -13.06 -4.39

Болезни системы 
кровообращения 330.72 401.81 277.61 224.53 230.05 -100.67 +5.52

Ишемические болезни сердца 154.76 196.38 114.54 86.32 92.50 -62.26 +6.18
Инсульт 99.52 105.49 76.02 65.19 69.33 -30.19 +4.14
Примечание: Δ – изменение показателя за соответствующий период.

Согласно данным Национального научного 
центра развития здравоохранения имени С. Ка-
ирбековой МЗ РК (годовые отчетные формы), в 
2024 году Восточно-Казахстанская область во-
шла в число лидирующих регионов Республики 
Казахстан, занимая 1-е место по бронхиальной 
астме, 2-е место по болезням системы крово- 
обращения (по заболеваниям, характеризую-
щимся повышенным артериальным давлени-
ем – 2 место, по острому инфаркту миокарда 

и цереброваскулярным болезням – 1 место), 2-е 
место по психическим расстройствам и расстрой-
ствам поведения, уступая Астане, а также 5-е ме-
сто по злокачественным новообразованиям.

Восточно-Казахстанская область занимает 
одно из лидирующих мест в Республике Казах-
стан по уровню заболеваемости и смертности по 
ряду заболеваний, что требует внимательного 
анализа и комплексного подхода к решению воз-
никших проблем.
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Динамика заболеваемости новообразовани-
ями в промышленных городах и районах ВКО 
за 2020-2024 гг. характеризуется выраженной 
неоднородностью и разнонаправленными трен-
дами (см.табл.7). В целом по области за период 
отмечается рост примерно на 40%, при этом наи-
более резкое увеличение приходится на 2022–
2023 гг. (порядка +35% за год), после чего в 2024 
году фиксируется снижение примерно на 18% 
относительно 2023 года.

Наиболее неблагоприятная и нестабильная 
ситуация наблюдается в Риддере: по сравнению 
с 2020 годом показатель к 2024 году увеличился 
примерно в 2 раза (+100%), а пик пришёлся на 
2023 год, когда рост относительно 2020 соста-
вил более чем в 3 раза (+225%), что указывает на 
сочетание устойчивых локальных факторов ри-
ска и возможных особенностей выявляемости. 
В Оскемене, напротив, за пять лет наблюдается 
общее снижение примерно на 30%, несмотря на 
временный подъём в 2023 году относительно 
2022 (примерно +33%).

Глубоковский район демонстрирует макси-
мальную относительную динамику: по сравне-
нию с 2020 годом рост к 2024 году составил в 
десятки раз (более +2500%), что типично для 
ситуации с крайне низкой “базой” в 2020 году 
и последующим восстановлением регистрации 
и диагностики. В Алтае за период в целом от-
мечается рост примерно на 80%, но с фазой рез-
кого повышения в 2021 году (примерно +145%) 
и последующим спадом в 2023 году (примерно 
–37% относительно 2022), что отражает волно-
образную динамику. В Шемонаихе наблюдается 
наиболее плавный и устойчивый рост – пример-
но +108% за 2020–2024 гг., без экстремальных 
скачков.

Сравнение с республиканским уровнем пока-
зывает, что к 2024 году показатель по ВКО пре-
вышает средний по РК примерно на 35-40%, а в 
2023 году разрыв был ещё более выраженным 
(примерно на 60-65%), что подтверждает ста-
бильно высокую медико-демографическую на-
грузку региона по данному классу заболеваний.

Таблица 7 
Заболеваемость на 100 тысяч человек населения промышленных городов и районов Восточно-Казахстанской области

Населенный 
пункт 2020 2021 2022 2023 2024 

новообразования
Оскемен 1710.3 1625.3 1063.9 1415.6 1201.8
Риддер 1438.6 2497.2 2921.9 4682.6 2883.3

Глубокое 18.2 341.9 356.1 491.8 479.0
Алтай 409.1 1002.5 1002.4 635.2 739.6

Шемонаиха 316.6 547.0 571.6 540.6 658.6
по ВКО всего 789.0 795.4 1001.0 1350.3 1102.5

РК 649.8   725.9 735.4   829.4 800.5
Болезни системы кровообращения

Оскемен 3109.8 2922.5 2703.9 3040.1 3651.7
Риддер 4477.2 3639.4 4008.6 4018.4 3821.0

Глубокое 2476.1 2917.5 3722.1 3980.1 4562.3
Алтай 2208.7 2557.7 2831.1 2463.5 2831.5

Шемонаиха 3093.4 2770.6 4225.7 3355.8 3224.4
по ВКО всего 3231.7 3298.1 3302.1 3623.1 3834.3

РК 3024.4   2734.3 2618.1   2781.3 2795.2

Для изучения влияния экологических факто-
ров на уровень заболеваемости населения был 
проведён корреляционный анализ по Спирмену, 
поскольку показатели распределения не соот-

ветствовали условиям применения параметриче-
ских методов, а также с учётом того, что загряз-
нение атмосферного воздуха рассматривается 
как один из значимых факторов риска развития 
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ряда хронических заболеваний. Выявленные 
связи отражают монотонные ассоциации между 
уровнем выбросов от стационарных источников 
и показателями заболеваемости, что может ука-
зывать на возможную роль техногенной нагруз-
ки как фактора риска.

Корреляционный анализ Спирмена показал 
разнонаправленные связи между выбросами от 
стационарных источников и показателями здо-
ровья населения. Для новообразований установ-
лена умеренная положительная связь с общим 
объёмом выбросов (rₛ = 0,633; p<0,001) и газо-
образными/жидкими компонентами (rₛ = 0,552; 
p<0,01), тогда как связь с твёрдыми выбросами 
статистически значимой не является (rₛ = 0,343; 
p  > 0,05). Для заболеваемости болезнями си-
стемы кровообращения (ССС) статистически 
значимая связь выявлена только с твёрдыми вы-
бросами (rₛ = −0,405; p<0,05), при отсутствии 
значимых ассоциаций с общим объёмом выбро-
сов и газообразными/жидкими компонентами 
(см. табл. 8; рис. 6–7).

Воздействие загрязнения атмосферного 
воздуха ассоциируется с повышением уров-
ня заболеваемости и смертности населения, а 
также сокращением ожидаемой продолжитель-
ности жизни. Полученные результаты под-
тверждают наличие статистически значимой 
связи между уровнем атмосферного загрязне-
ния (выбросами от стационарных источников) 
и заболеваемостью новообразованиями в про-
мышленно-нагруженных населённых пунктах 

Восточно-Казахстанской области. Полученная 
картина согласуется с современными междуна-
родными оценками: обновлённые руководства 
ВОЗ по качеству атмосферного воздуха (2021) 
подчёркивают необходимость снижения аэро-
генной нагрузки и ориентирования на показате-
ли, отражающие реальную экспозицию населе-
ния (PM₂.₅/PM₁₀, NO₂, SO₂ и др.) (World Health 
Organization [WHO], 2021).

Визуальная оценка графиков рассеяния под-
тверждает наличие монотонной тенденции роста 
заболеваемости новообразованиями при увели-
чении общего объёма выбросов и газообразных/
жидких компонентов. Возможное объяснение 
заключается в том, что газообразные примеси 
(например, NOₓ и SO₂) и вторичные продукты 
их трансформации формируют устойчивый фон 
загрязнения в городской среде, способствуя хро-
нической экспозиции населения. Современные 
исследования также подчёркивают вклад атмос-
ферного загрязнения в онкологическое бремя и 
роль комбинированного воздействия загрязни-
телей [6]. Согласно данным литературы, сред-
ний срок воздействия загрязняющих веществ, 
необходимый для развития рака лёгких, состав-
ляет от 10 до 30 лет (Lipfert & Wyzga, 2019), что 
подчёркивает отложенный характер проявления 
канцерогенного действия загрязнённого воз-
духа. Наблюдаемые связи могут отражать как 
текущие воздействия, так и накопленную экспо-
зицию, сформированную в предыдущие десяти-
летия промышленного развития региона

Таблица 8 
Корреляционная матрица Спирмена между выбросами от стационарных источников и показателями здоровья населения 
(новообразования и болезни системы кровообращения) в населённых пунктах ВКО за 2020-2024 гг. (n = 25)

Показатели Новообразования ССС Выбросы всего Твёрдые Газообразные и 
жидкие

Новообразования 1,000 0,301 0,633*** 0,343 0,552**
ССС 0,301 1,000 -0,235 -0,405* -0,285

Выбросы всего 0,633*** -0,235 1,000 0,841*** 0,928***
Твёрдые 0,343 -0,405* 0,841*** 1,000 0,665***

Газообразные и 
жидкие 0,552** -0,285 0,928*** 0,665*** 1,000

Примечание: * – p<0,05; ** p < 0,01; *** p < 0,001
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Рисунок 6 
Взаимосвязь заболеваемости новообразованиями и выбро-
сов загрязняющих веществ от стационарных источников в 
населённых пунктах Восточно-Казахстанской области за 
2020–2024 гг.

	

	

Рисунок 7 
Взаимосвязь заболеваемости болезнями системы крово- 
обращения и выбросов загрязняющих веществ от стацио-
нарных источников в населённых пунктах Восточно-Казах-
станской области за 2020–2024 гг.
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Визуальная оценка графиков рассеяния под-
тверждает наличие монотонной тенденции роста 
заболеваемости новообразованиями при увели-
чении общего объёма выбросов и газообразных/
жидких компонентов. Возможное объяснение 
заключается в том, что газообразные примеси 
(например, NOₓ и SO₂) и вторичные продукты 
их трансформации формируют устойчивый фон 
загрязнения в городской среде, способствуя хро-
нической экспозиции населения. Современные 
исследования также подчёркивают вклад атмос-
ферного загрязнения в онкологическое бремя и 
роль комбинированного воздействия загрязни-
телей [6]. Согласно данным литературы, сред-
ний срок воздействия загрязняющих веществ, 
необходимый для развития рака лёгких, состав-
ляет от 10 до 30 лет (Lipfert & Wyzga, 2019), что 
подчёркивает отложенный характер проявления 
канцерогенного действия загрязнённого воз-
духа. Наблюдаемые связи могут отражать как 
текущие воздействия, так и накопленную экспо-
зицию, сформированную в предыдущие десяти-
летия промышленного развития региона

В отношении болезней системы кровообра-
щения результаты имеют иной характер: значи-
мых связей с общим объёмом выбросов и газо- 
образными/жидкими компонентами не выяв-
лено, однако установлена умеренная обратная 
ассоциация с твёрдыми выбросами. Такая разно-
направленность не должна трактоваться как «за-
щитный эффект» и, вероятнее всего, отражает 
влияние смешивающих факторов и территори-
альные особенности структуры риска болезней 
системы кровообращения. Согласно современ-
ным представлениям вклад загрязнения воздуха 
в сердечно-сосудистый риск зависит от состава 
и дисперсности частиц (в особенности PM₂.₅), 
а также от фоновых условий: возрастной струк-
туры населения, поведения (курение, питание), 
доступности медицинской помощи и сезонных 
факторов [2, 24, 25].

Кроме того, показатели выбросов от стаци-
онарных источников характеризуют нагрузку 
на уровне предприятий, но не являются прямым 
эквивалентом концентраций загрязнителей в 
зоне дыхания, которые определяют реальную 
экспозицию населения. Существенную роль 
играют метеорологические условия рассеивания 
и трансформации примесей (инверсии, штиль, 

рельеф), а также вклад транспорта и бытового 
отопления, который может быть неполно отра-
жён в статистике стационарных источников. Это 
может объяснять слабые или нестабильные кор-
реляции болезней системы кровообращения с 
общими выбросами, при том что в эпидемиоло-
гических исследованиях связи болезней системы 
кровообращения чаще выявляются при анализе 
концентраций PM₂.₅/PM₁₀ и NO₂ (Krittanawong 
et al., 2023; Luo et al., 2025).

Заключение 

Промышленные территории Восточно-
Казахстанской области формируют устой-
чивую зону экологического напряжения, где 
качество атмосферного воздуха выступает 
ключевым медиатором техногенной нагрузки. 
Проведённое сопоставление экологических и 
медицинских данных показывает, что для ре-
гиона более информативным является не факт 
наличия выбросов как таковой, а их структу-
ра и устойчивость воздействия во времени, 
включая возможные отсроченные эффекты 
для здоровья населения. Это требует усиления 
региональной политики мониторинга и профи-
лактики: приоритетом должны стать системы 
контроля фактических концентраций загряз-
нителей, оценка хронической экспозиции и 
развитие адресных мероприятий по снижению 
риска в наиболее индустриально-нагруженных 
населённых пунктах. Таким образом, резуль-
таты исследования могут быть использованы 
как научное обоснование для экологического 
управления и для планирования медико-про-
филактических программ в территориях тех-
ногенной трансформации.
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