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Введение

Радиационные аварии (РА) являются неизбежной со-
ставляющей широкого использования ИИИ в различных 
отраслях промышленности, здравоохранении и науке.

В соответствии с определением ФЗ-3 «О радиацион-
ной безопасности населения»1 РА – «потеря управления 
источником ионизирующего излучения, вызванная неис-
правностью оборудования, неправильными действиями 
работников (персонала), стихийными бедствиями или 
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В работе проведены обобщение, анализ и гигиеническая оценка сведений о радиационных авариях 
и инцидентах, произошедших на территории Российской Федерации за период с 2010 по 2022 г., 
представленных в банке данных радиационных аварий и инцидентов Информационно-аналитиче-
ского центра Роспотребнадзора по радиационной безопасности в форме федерального статисти-
ческого наблюдения № 18 «Сведения о санитарном состоянии субъекта Российской Федерации», 
в радиационно-гигиенических паспортах территорий. Цель исследования состояла в проведении 
сравнительного анализа информации о радиационных авариях за период с 2010 по 2022 г., содержа-
щейся в вышеуказанных источниках. Сравнение количества радиационных аварий в динамике по-
казало расхождение данных между исследуемыми источниками информации, отсутствие систем-
ности этих расхождений, разнонаправленности тенденций изменения числа радиационных аварий. 
За рассматриваемый период в банке данных зарегистрировано 2690 случаев радиационных аварий 
в 71 субъекте Российской Федерации, по данным из формы № 18 – 2469 случаев в 67 субъектах, 
по данным из радиационно-гигиенического паспорта территорий – 2457 случаев в 76 субъектах. 
Установлены различия в структуре предоставления данных: в банке данных и форме № 18 радиа-
ционные аварии классифицированы, но при этом принципы классификации совпадают частично; 
в радиационно-гигиеническом паспорте территорий какая-либо классификация отсутствует. 
Анализ показал, что за исследуемый период из 4 регионов не поступала информация о случаях воз-
никновения радиационных аварий; из представивших информацию субъектов только в 6 регионах 
отмечается совпадение данных по всем источникам; выявлены отдельные регионы, где информа-
ция предоставляется в одни источники, но не предоставляется в другие; в 5 регионах выявлен раз-
мах более чем в 50 случаев; в 53 субъектах коэффициент вариации по количеству радиационных 
аварий между источниками превысил 33%. Выявленные расхождения демонстрируют отсутствие 
системного подхода к порядку предоставления сведений о радиационных авариях, что может быть 
связано с невыполнением в полной мере требований по предоставлению информации в Роспотреб-
надзор и Санкт-Петербургский научно-исследовательский институт радиационной гигиены имени 
профессора П.В. Рамзаева, с противоречиями в перечне подлежащей предоставлению информации 
в нормативно-правовых актах Роспотребнадзора, а также со сложностями в определении Управ-
лениями Роспотребнадзора по субъектам РФ того, какая информация подлежит передаче в ту или 
иную форму статистического наблюдения.

Ключевые слова: внеочередные донесения, радиационная авария, инцидент, радиационно-гигие-
нический паспорт территорий, форма федерального статистического наблюдения № 18.

1 Федеральный закон «О радиационной безопасности населения» № 3-ФЗ от 09.01.1996 г.: в редакции от 18.03.2023 г. [Federal Law 
«On Radiation Safety of the Population» No. 3-FZ of 09.01.1996: as amended on 18.03.2023. (In Russ.)]
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иными причинами, которые могли привести или привели 
к облучению людей выше установленных норм или к ра-
диоактивному загрязнению окружающей среды». Схожее 
определение используется в Приложении 7 к НРБ-
99/20092. Оно в значительной мере соотносится с опре-
делением термина «Авария», приведенном как в глосса-
рии МАГАТЭ 2018 г. [1], так и в заменившем его глоссарии 
2022 г. выпуска [2]. В данных документах под аварией под-
разумевается «любое носящее непреднамеренный ха-
рактер событие, включая ошибки во время эксплуатации, 
отказы оборудования и другие неполадки, реальные или 
потенциальные последствия которого не являются пре-
небрежимо малыми с точки зрения защиты или безопас-
ности». МАГАТЭ отдельно использует термин «Инцидент», 
который представляет собой «любое носящее непредна-
меренный характер событие, включая ошибки во время 
эксплуатации, отказы оборудования, исходные события, 
события – предшественники аварии, почти случившиеся 
события или другие неполадки, или несанкционирован-
ные действия злоумышленного или незлоумышленного 
характера, реальные или потенциальные последствия 
которых не являются пренебрежительно малыми с точки 
зрения защиты и безопасности» [1, 2].

Проблематика терминологии в области аварийного 
реагирования в свете ведущейся работы по переработке 
ФЗ-3 «О радиационной безопасности населения» являет-
ся предметом широкой научной дискуссии [3, 4].

Важность учета РА для целей последующего анализа 
и принятия управленческих решений является одним из 
критериев оценки эффективности системы обеспечения 
ядерной и радиационной безопасности.

На межгосударственном уровне 3 системы уче-
та и анализа ядерных событий функционируют на базе 
МАГАТЭ [5]. Швейцарской высшей технической школой 
Цюриха ведется открытая база данных ядерных событий, 
в которую на 2021 г. были включены 1250 происшествий 
в ядерной отрасли [6]. Во многих странах мира, вклю-
чая Российскую Федерацию, США, Канаду, Германию, 

Финляндию, Австралию и др., учет аварий и инцидентов 
ведется на государственном уровне [7–12]. При этом во 
всех странах применяется собственный подход к класси-
фикации радиационных аварий.

В России учет РА ведется Федеральной службой по 
надзору в сфере защиты прав потребителей и благопо-
лучия человека (Роспотребнадзор) в рамках системы ра-
диационно-гигиенической паспортизации3, формы № 18 
«Сведения о санитарном состоянии субъекта Российской 
Федерации»4, банка данных радиационных аварий и ин-
цидентов Информационно-аналитического центра 
Роспотребнадзора по радиационной безопасности5 (БД 
РАиИ).

На базе ФМБЦ им. А.И. Бурназяна ФМБА России 
с 1985 г. ведется регистр радиационных инцидентов, ко-
торые сопровождались медицинскими последствиями 
[13].

Цель исследования – сравнительный анализ инфор-
мации о радиационных авариях в Российской Федерации 
за период с 2010 по 2022 г., содержащейся в официаль-
ных источниках информации.

Для сравнительного анализа были выбраны доступ-
ные сведения о РА, собираемых Роспотребнадзором. Их 
особенностью является учет РА и чрезвычайных ситуаций 
санитарно-эпидемиологического характера, связанных с 
нарушением правил обращения с источниками ионизиру-
ющего излучения (ИИИ)6, произошедших на территории 
Российской Федерации.

Источники информации о радиационных авариях

Банк данных радиационных аварий  
и инцидентов Информационно-аналитического  

центра Роспотребнадзора по радиационной безопасности

В целях оперативного информирования и своевре-
менной организации соответствующих профилактиче-
ских мероприятий Постановлением Главного государ-

2 СанПиН 2.6.1.2523-09 «Нормы радиационной безопасности (НРБ-99/2009)», утвержденные постановлением Главного госу-
дарственного санитарного врача Российской Федерации от 07.07.2009 г. № 47 (зарегистрировано Минюстом России 14.08.2009 г., 
регистрационный № 14534) [Norms of radiation safety (NRB-99/2009). Sanitary rules and norms SanPiN 2.6.1.2523-09. Approved by the 
resolution of the Chief state sanitary doctor of the Russian Federation of 07.07.2009 No. 47. (In Russ.)]

3 Методические рекомендации МР 2.6.1.0257-21 «Проведение радиационно-гигиенической паспортизации», утверждены 
01.09.2021 г. [Methodical recommendations MR 2.6.1.0257-21 “Conducting radiation-hygienic passportization”, approved on 01.09.2021. 
(In Russ.)]

4 Приказ Росстата от 27 сентября 2022 г. № 654 «Об утверждении формы федерального статистического наблюдения с указаниями 
по ее заполнению для организации Федеральной службой по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия челове-
ка федерального статистического наблюдения за санитарным состоянием субъекта Российской Федерации» [Rosstat Order No. 654 
of September 27, 2022 “On Approval of the Federal Statistical Observation Form with instructions for its completion for the organization by 
the Federal Service for Supervision of Consumer Rights Protection and Human Welfare of the federal statistical observation on the sanitary 
condition of a subject of the Russian Federation”.(In Russ.)]

5 Приказ Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека от 23.12.2013 г. № 968 
«О совершенствовании реагирования в случае возникновения радиационной аварии» [Order of the Federal Service for Supervision of 
Consumer Rights Protection and Human Well-Being of 23.12.2013 No. 968 “On Improving Response in the Event of a Radiation Accident”.(In 
Russ.)]

6 Постановление Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 04.02.2016 г. № 11 «О представлении 
внеочередных донесений о чрезвычайных ситуациях санитарно-эпидемиологического характера» [Decree of the Chief State Sanitary 
Doctor of the Russian Federation of 04.02.2016 No. 11 “On submission of reports on emergencies of sanitary and epidemiological nature”.(In 
Russ.)]
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ственного санитарного врача Российской Федерации 
от 04.02.2016 г. № 117 и Приказом Роспотребнадзора от 
23.12.2013 г. № 9688 установлены необходимость и поря-
док представления управлениями Роспотребнадзора по 
субъектам РФ внеочередных донесений о РА. При этом 
в соответствии с приказом Роспотребнадзора № 968 от 
23.12.2013 г. в БД РАиИ, функционирующую на базе ФБУН 
НИИРГ им. П.В. Рамзаева, подлежит передаче инфор-
мация о случаях возникновения радиационной аварии, 
а также выявления фактов утери, хищения, обнаружения 
радио активных источников (материалов), аномалий и 
фактов выявления продукции, загрязненной радиоактив-
ными веществами выше установленных нормативов, ава-
рии (инциденте, событии) на ядерно-опасном объекте, 
отнесенной к 0–7 уровням международной шкалы ядер-
ных событий, а в соответствии с Постановлением Главного 
государственного санитарного врача Российской 
Федерации от 04.02.2016 г. № 11, в БД РАиИ подлежит 
передаче только информация о повышении уровня гам-
ма-фона более чем в 3 раза по сравнению со средним по-
казателем, характерным для данной местности, и выяв-
лении лиц с повышенным уровнем радиационного фона.

Внеочередные донесения предоставляются 
Управлениями Роспотребнадзора по субъектам РФ в сво-
бодной форме, в результате чего отмечается неоднород-
ность поступающей информации, которая имеет различ-
ную степень детализации или качества. На основании 
получаемых в ФБУН НИИРГ им. П.В. Рамзаева внеочеред-
ных донесений осуществляется наполнение БД РАиИ, яв-
ляющегося подсистемой автоматизированной системы 
контроля радиационного воздействия Роспотребнадзора 
[14].

Сведения, содержащиеся в БД РАиИ, используются 
для подготовки квартальных и годовых сводных матери-
алов о чрезвычайных ситуациях в области радиационной 
гигиены.

Форма № 18 «Сведения о санитарном состоянии  
субъекта Российской Федерации»

В разделе 12 формы федерального статистического 
наблюдения № 18 «Сведения о санитарном состоянии 
субъекта Российской Федерации» (далее – форма № 18) 
содержится информация о количестве произошедших 
РА, дозах облучения населения и персонала и об уста-
новленных случаях детерминированных эффектов, полу-
ченных в результате РА. В данной форме РА классифи-
цированы по характеру или обстоятельствам выявления 
РА. Сбор и обработка данных по форме № 18 осущест-
вляется Роспотребнадзором, в частности, Управлениями 
Роспотребнадзора по субъектам РФ. Первичные ста-
тистические данные по форме № 18 предоставляют: 
ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии» в субъекте РФ, 
Федеральное медико-биологическое агентство, подраз-

деления федеральных органов исполнительной власти 
в сфере обороны, обеспечения безопасности деятельно-
сти войск национальной гвардии РФ, внутренних дел, ис-
полнения наказаний, государственной охраны, внешней 
разведки, мобилизационной подготовки и мобилизации, 
Управление делами Президента РФ. Следует отметить, 
что понятие РА, используемое в форме № 18, соответ-
ствует федеральному закону № 3-ФЗ «О радиационной 
безопасности населения».

Радиационно-гигиенический паспорт территории

Система радиационно-гигиенической паспортиза-
ции организаций и территорий функционирует в РФ с 
момента принятия 9 января 1996 г. Федерального зако-
на «О радиационной безопасности населения» № 3-ФЗ, 
который устанавливает, что результаты оценки радиа-
ционной безопасности ежегодно заносятся в радиаци-
онно-гигиенические паспорта организаций и террито-
рий (РГПТ). В пункте 7 РГПТ содержится информация об 
имевших место в отчетном году радиационных авариях и 
происшествиях. Она формируется путем суммирования 
данных из радиационно-гигиенических паспортов орга-
низаций данного субъекта, данных органов исполнитель-
ной власти субъекта Российской Федерации или данных 
надзорных органов (в случаях возникновения аварии на 
нерадиационном объекте, например, выявление утерян-
ных радионуклидных источников, радиоактивно загряз-
ненного металлолома). Для каждой аварии указываются 
дата аварии, организация, в которой произошла авария, 
и краткое описание аварии.

Результаты и обсуждение

Сравнение количества РА в динамике с 2010 по 
2022 г. по данным из формы №18, РГПТ, БД РАиИ при-
ведено на рисунке 1. В первую очередь, обращает на 
себя внимание расхождение между данными по коли-
честву РА в указанных источниках информации, а также 
отсутствие системности этих расхождений. Так, если 
оценивать разницу по отношению к данным из БД РАиИ, 
то значения, полученные из формы № 18, в отдельные 
годы были как ниже значений, полученных из БД РАиИ – 
в среднем на 12%, максимум на 34% (2019 г.), так 
и выше – в среднем на 7%, максимум на 10% (2017 г.). 
Схожая ситуация складывается и при сравнении с дан-
ными из РГПТ, где в отдельные годы количество РА 
ниже – в среднем на 23%, максимум на 46% (2010 г.); 
в другие годы выше – в среднем на 13%, максимум на 
24% (2021, 2022 гг.).

Для выявления общей динамики количества РА был 
рассчитан среднегодовой темп прироста и произведено 
аналитическое выравнивание динамического ряда ме-
тодом наименьших квадратов, результаты которого так-
же показаны на рисунке 1. Аналитическое выравнивание 

7 Постановление Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 04.02.2016 г. № 11 «О представлении 
внеочередных донесений о чрезвычайных ситуациях санитарно-эпидемиологического характера» [Decree of the Chief State Sanitary 
Doctor of the Russian Federation of 04.02.2016 No. 11 “On submission of reports on emergencies of sanitary and epidemiological nature”.(In 
Russ.)]

8 Приказ Роспотребнадзора от 23.12.2013 г. № 968 «О совершенствовании реагирования в случае возникновения радиационной 
аварии» [Order of the Federal Service for Supervision of Consumer Rights Protection and Human Well-Being of 23.12.2013 No. 968 “On 
Improving Response in the Event of a Radiation Accident”.(In Russ.)]
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также позволяет исключить влияние случайных факторов 
при оценке тенденции изучаемого явления. Полученные 
результаты оценки свидетельствуют о наличии слабой 
тенденции к спаду количества РА как по данным из БД 
РАиИ (средний темп прироста -4%), так и по данным фор-
мы № 18 (средний темп прироста -2%). Обратные резуль-
таты получены по данным из РГПТ, где, наоборот, наблю-
дается слабая тенденция к росту количества РА (средний 
темп прироста 3%). Проведенный анализ показал, что 
при оценке динамики РА по данным из разных источников 
официальной статистической информации выявляются 
противоположные тенденции.

Резкий рост количества РА по данным из БД РАиИ 
в 2019 г. обусловлен поступлением атипичного коли-
чества сообщений о РА, связанных с выявлением лиц, 
прошедших медицинские радионуклидные процедуры. 
В 2020–2021 гг. отмечается существенный спад количе-
ства РА по данным из всех источников, что, вероятно, мо-
жет быть связано со снижением производственной актив-
ности в связи с началом пандемии COVID-2019.

Одной из объективных причин расхождения между 
данными из БД РАиИ, РГПТ и формы № 18 является раз-
личие в источниках поступления данных:

– в БД РАиИ информация поступает только от 
Управлений Роспотребнадзора по субъекту РФ, непо-

средственно задействованных в расследовании и ликви-
дации РА;

– в РГПТ данные поступают от всех юридических лиц 
и индивидуальных предпринимателей, осуществляющих 
обращение с ИИИ и содержащими их изделиями9, а также 
от органов исполнительной власти субъектов Российской 
Федерации;

– в форму № 18 данные поступают от Управлений 
Роспотребнадзора по субъекту РФ, а также от отдель-
ных федеральных органов исполнительной власти и их 
подразделений.

Необходимо отметить, что в БД РАиИ и форме № 18 
разная структура предоставления данных.

В БД РАиИ все случаи РА классифицированы по причи-
нам аварии в соответствии с методическими рекомендаци-
ями МР 2.6.1.0050-1110. На рисунке 2 показано распределе-
ние количества зарегистрированных в БД РАиИ случаев РА 
по причинам их возникновения. Согласно представленным 
данным, наиболее распространенными причинами РА яв-
ляются: нарушение правил сбора и оборота металлолома 
(36%); нарушение правил транспортирования радиоактив-
ных материалов (веществ) (17%); выявление пациентов 
после радионуклидных процедур (11%); обнаружение бес-
контрольного ИИИ (11%). Таким образом, на указанные 
причины РА приходится 75% всех выявленных случаев.

* Radiation accidents and incidents databank of the Information and Analytical Center of Rospotrebnadzor

Рис. 1. Динамика числа РА, зафиксированных в России, по данным БД РАиИ, формы № 18, РГПТ
[Fig. 1. Dynamics of the number of radiation accidents registered in Russia, according to the RAandI database, statistical form No. 18,  

and radiation-hygienic passportization]

9 Методические рекомендации МР 2.6.1.0257-21 «Проведение радиационно-гигиенической паспортизации», утверждены 
01.09.2021 г. [Methodical recommendations MR 2.6.1.0257-21 “Conducting radiation-hygienic passportization”, approved on 01.09.2021. 
(In Russ.)]

10 Методические рекомендации «Санитарно-гигиенические требования к мероприятиям по ликвидации последствий радиацион-
ной аварии» (МР 2.6.1.0050-11): утв. и введены в действие с 25.12.2011 г. М.: ФБУЗ Федеральный центр гигиены и эпидемиологии 
Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека. 29 с. [Methodical recommendations 
“Sanitary and hygienic requirements for measures to eliminate the consequences of a radiation accident” (MR 2.6.1.0050-11): approved on 
25.12.2011(In Russ.)]
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РА в форме № 18 сгруппированы иным образом, 
а именно по характеру или обстоятельствам выявления 
РА. На рисунке 3 отображено распределение количества 
зарегистрированных случаев РА в соответствии с формой 
№ 18, согласно которому наиболее распространенными 
являются РА, связанные с обнаружением, выявлением 
неконтролируемых ИИИ или радиоактивных загрязнений 
(84%), в том числе в металлоломе (39%).

Данные по РА, представленные в РГПТ, никаким обра-
зом не структурированы и не сгруппированы.

Несмотря на различие в структуре предоставления 
данных, в БД РАиИ и форме № 18 выделяются отдельные 
схожие виды РА, к ним относятся: РА, связанные с обна-
ружением неконтролируемых ИИИ в металлоломе; утеря 
или хищение ИИИ; РА, связанные с приборами радиаци-
онного каротажа; РА при транспортировке радиоактивных 
материалов (веществ). Представляет интерес сравнить 
между собой соответствующие виды РА. На рисунке 4 
представлены результаты таких сравнительных оценок, 
согласно которым также установлено расхождение меж-
ду данными: наименьшая разница отмечается при срав-
нении РА, связанных с обнаружением неконтролируемых 
ИИИ в металлоломе, – 2% и РА, связанных с приборами 
радиационного каротажа, – 9%; наибольшая разница на-
блюдается при сравнении РА, связанных с транспорти-

ровкой радиоактивных материалов (веществ), – более 
чем в 25 раз и при утере, хищении ИИИ – 90%.

В БД РАиИ за рассматриваемый период зарегистриро-
вано 2690 сообщений о РА, произошедших в 71 субъекте 
РФ, среди которых в 24 случаях факт РА не подтвердился 
(рис. 5). Наибольшее число случаев РА приходится на та-
кие регионы, как: город Москва и город Санкт-Петербург, 
Московская, Свердловская и Вологодская области, 
Хабаровский край. На данные регионы приходится более 
половины всех сообщений о РА (57%).

В РГПТ за период времени с 2010 по 2022 г. содержит-
ся информация о 2457 РА по 76 субъектам РФ (рис. 6). 
Наибольшее число случаев РА в РГПТ приходится на та-
кие регионы, как: города Москва и Санкт-Петербург, 
Калининградская, Московская и Свердловская области, 
Ханты-Мансийский автономный округ. На данные регионы 
приходится более половины всех сообщений о РА (55%).

В форме № 18 за исследуемый период времени учтено 
2469 РА в 67 субъектах РФ, из них 48 сообщений о РА по-
ступило от Управления Роспотребнадзора по железнодо-
рожному транспорту (рис. 7). Наибольшее число случаев 
РА по форме № 18 приходится на города Москва и Санкт-
Петербург, Калининградскую, Московскую и Свердловскую 
области, Хабаровский край. На данные регионы приходит-
ся более половины всех сообщений о РА (57%).

Рис. 2. Распределение РА по причинам по данным из БД РАиИ
[Fig. 2. Distribution of accident by causes according to Radiation accidents and incidents databank of the Information 

and Analytical Center of Rospotrebnadzor]
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Рис. 3. Распределение зарегистрированных случаев РА по характеру или обстоятельствам выявления радиационной аварии 
по данным из формы № 18

[Fig. 3. Distribution of radiation accidents by nature or circumstances of identification according to Statistical form No. 18]

* Radiation accidents and incidents databank of the Information and Analytical Center of Rospotrebnadzor

Рис. 4. Сравнение схожих видов РА по данным из БД РАиИ и формы №18
[Fig. 4. Comparison of similar types of radiation accidents according to Radiation accidents and incidents databank of the Information  

and Analytical Center of Rospotrebnadzor and statistical form No. 18]

Рис. 5. География распределения количества РА по данным из БД РАиИ
[Fig. 5. Geography of radiation accidents distribution according to Radiation accidents and incidents databank of the Information and 

Analytical Center of the Rospotrebnadzor] 
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По всем анализируемым источникам за исследуемый 
период времени 4 субъекта не предоставляли инфор-
мацию о наличии на своей территории РА: Республика 
Мордовия, Магаданская, Новгородская и Ульяновская 
области.

Сведения о РА на своей территории за весь период 
времени не представляли в РГПТ, но при этом представ-
ляли в БД РАиИ или форму № 18 5 субъектов РФ, в форму 
№ 18 – 9 субъектов, в БД РАиИ – 11 субъектов.

Только в 6 регионах информация о количестве РА совпа-
дает во всех анализируемых источниках– это Ивановская, 
Рязанская и Мурманская области, Республики Карелия 
и Северная Осетия – Алания, Чувашская Республика.

В 58 регионах размах между представленны-
ми данными о количестве РА не превысил 10 случа-
ев, в 13 регионах – 50 случаев. Для 5 регионов вы-
явлен размах более чем в 50 РА. Для ХМАО размах 
составил 186 РА, Республики Крым – 135, Хабаровского 
края – 120, Москвы – 87 и Вологодской области – 82. 
Картографическое представление сведений о размахе 
представлено на рисунке 8.

Для выявления степени однородности представлен-
ных данных для каждого субъекта РФ был определен ко-
эффициент вариации. В 19 субъектах коэффициент вари-
ации составил от 0 до 10%, в 9 – от 10 до 20%, в 6 – от 20 
до 33% и в 53 – более 33%.

Рис. 6. География распределения количества РА по данным из РГПТ
[Fig. 6. Geography of radiation accidents distribution according to radiation-hygienic passportization]

Рис. 7. География распределения количества РА по данным из формы № 18
[Fig. 7. Geography of radiation accidents distribution according to statistical form No18]
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Заключение

Результаты исследования позволили выявить ряд 
критериев, определяющих расхождения в представле-
нии сведений о РА в различных официальных источниках 
информации:

– во временном интервале за весь анализируемый пе-
риод времени ни за один год не было выявлено полной 
сходимости данных о РА между всеми источниками;

– динамика РА по данным из разных источников ин-
формации демонстрирует наличие разнонаправленных 
тенденций: по БД РАиИ и форме № 18 – к незначительно-
му устойчивому снижению; по РГПТ – к незначительному 
устойчивому росту;

– структура предоставления данных во всех формах 
различается: в БД РАиИ и форме № 18 РА классифици-
рованы, при этом принципы классификации совпада-
ют не полностью, в РГПТ какая-либо классификация РА 
отсутствует;

– в 4 регионах за период с 2010 по 2022 г. отсутствует 
информация о РА; из представивших информацию толь-
ко в 6 регионах отмечается совпадение количества РА по 
всем источникам; выявлены отдельные регионы, которые 
предоставляют информацию в одни источники, но не пре-
доставляют в другие; в 5 регионах выявлен размах более 

чем в 50 случаев РА; в 53 субъектах РФ коэффициент ва-
риации по количеству РА между источниками превысил 
33%.

Выявленные различия свидетельствуют об отсутствии 
системного подхода к порядку предоставления сведе-
ний о РА. Отсутствие системности может быть связано 
с невыполнением в полной мере требований по предо-
ставлению информации о РА в Центральный аппарат 
Роспотребнадзора и ФБУН НИИРГ им. П.В. Рамзаева, от-
сутствием единообразия и унификации в представлении 
данных об РА, с противоречиями в перечне подлежащей 
предоставлению информации о РА в нормативно-право-
вых актах Роспотребнадзора11,12, со сложностями в опре-
делении Управлениями Роспотребнадзора по субъектам 
РФ того, какая информация подлежит передаче в ту или 
иную форму статистического наблюдения.

Для практического устранения выявленных в ходе ис-
следования расхождений, связанных с учетом РА и чрез-
вычайных ситуаций санитарно-эпидемиологического 
характера, связанных с нарушением правил обращения 
с ИИИ, предлагается:

– внести изменения в Постановление Главного государ-
ственного санитарного врача Российской Федерации от 
04.02.2016 г. № 1113 в части необходимости предоставления 

Рис. 8. Размах количества РА в субъектах РФ между рассматриваемыми источниками данных
[Fig. 8. Range of the number of radiation accidents in the Russian Federation subjects between the considered data sources]

11 Постановление Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 04.02.2016 г. № 11 «О представлении 
внеочередных донесений о чрезвычайных ситуациях санитарно-эпидемиологического характера» [Decree of the Chief State Sanitary 
Doctor of the Russian Federation of 04.02.2016 No. 11 “On submission of reports on emergencies of sanitary and epidemiological nature”.(In 
Russ.)]

12 Приказ Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека от 23.12.2013 г. № 968 
«О совершенствовании реагирования в случае возникновения радиационной аварии» [Order of the Federal Service for Supervision of 
Consumer Rights Protection and Human Well-Being of 23.12.2013 No. 968 “On Improving Response in the Event of a Radiation Accident”.(In 
Russ.)]

13 Постановление Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 04.02.2016 г. № 11 «О представлении 
внеочередных донесений о чрезвычайных ситуациях санитарно-эпидемиологического характера» [Decree of the Chief State Sanitary 
Doctor of the Russian Federation of 04.02.2016 No. 11 “On submission of reports on emergencies of sanitary and epidemiological nature”.(In 
Russ.)]
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внеочередных донесений о всех чрезвычайных ситуаци-
ях санитарно-эпидемиологического характера, связанных 
с нарушением правил обращения с ИИИ, в БД РАиИ;

– при подготовке заключения на РГПТ проводить 
анализ структуры РА и полноты информации в соответ-
ствии с классификацией, представленной в п. 3.2 МР 
2.6.1.0050-1114;

– рассмотреть возможность разработки отдельного 
блока по представлению сведений о РА от территориаль-
ных органов Роспотребнадзора в существующей Единой 
информационной автоматизированной системе (ЕИАС 
Роспотребнадзора).
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Comparative analysis of information on radiation accidents in the Russian Federation  
in 2010–2022
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We have summarized, analyzed and assessed data on radiation accidents and incidents that occurred on 
the territory of the Russian Federation for the period from 2010 to 2022. The data are presented in the Data 
bank of radiation accidents and incidents of the Information and Analytical Center of Rospotrebnadzor on 
radiation safety, in the form of federal statistical observation No. 18 “Information on the sanitary condition of 
the subject of the Russian Federation”, and in radiation-hygienic passports of territories. The objective of the 
study was to conduct a comparative analysis of information on radiation accidents for the period from 2010 
to 2022 contained in the above-mentioned sources. The objective of the study was to perform a comparative 
analysis of information on radiation accidents for the period from 2010 to 2022 contained in the above-men-
tioned sources. Comparison of the number of radiation accidents in dynamics has shown the presence of dis-
crepancies between the studied data sources, lack of systematicity of these discrepancies, and multidirectional 
trends in the number of radiation accidents. From 2010 to 2022, in the Data bank of radiation accidents and 
incidents of the Information and Analytical Center of Rospotrebnadzor on radiation safety were registered 
2,690 cases of radiation accidents in 71 subjects of the Russian Federation, in Forms No. 18 – 2,469 cases 
in 67 subjects, in radiation-hygienic passports of territories – 2,457 cases in 76 subjects. Differences in the 
structure of data provision have been established: in the data bank and Form No. 18 radiation accidents are 
classified, but at the same time the principles of classification coincide partially; there is no classification in 
the radiation-hygienic passport of territories. The analysis showed that no information on radiation accidents 
was received from four regions during the study period. Among the subjects that provided information, only six 
regions have coincidence of data on all sources. Some regions were identified where information was provided 
to some data bases but not to others. In five regions, a range of more than 50 cases was detected; the coefficient 
of variation in the number of radiation accidents between sources exceeded 33% in 53 subjects. The identified 
discrepancies demonstrate the lack of a systematic approach to the procedure for providing information on 
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radiation accidents, which may be related to the failure to fully comply with the requirements for providing in-
formation to Rospotrebnadzor and the St. Petersburg Research Institute of Radiation Hygiene after Prof. P.V. 
Ramzaev, contradictions in the list of information to be provided in Rospotrebnadzor’s offices, and difficulties 
in determining by Rospotrebnadzor’s offices in the subjects of the Russian Federation what information is to 
be reported in this or that form of statistical observation.

Key words: emergency reports, radiation accident, incident, radiation-hygienic passport of territories, 
federal statistical observation form No. 18.
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