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Резюме: Анализ многокомпонентного химического состава атмосферного воздуха и воздуха жилых и обществен­
ных помещений, в том числе воздуха внутри помещений школьных учреждений, является актуальной задачей 
современных гигиенических исследований качества среды обитания и оценки риска неблагоприятного воздей­
ствия вредных химических соединений на состояние здоровья. Приоритетными источниками загрязнения возду­
ха внутри учебных помещений являются отделочные материалы (линолеум, обои, лаки, краски и т. д.) и выделе­
ния мономеров из мебели, изготовленной из древесно-стружечных плит, обработанных полимерными смолами. 
Представлены результаты скрининговых исследований содержания токсичных органических соединений (фе­
нол, формальдегид, бензол, толуол, этилбензол и ксилолы) в воздухе учебных помещений и атмосферном возду­
хе на территории образовательных учреждений, расположенных в условиях различной экологической нагрузки 
(условные территории наблюдения и сравнения). Для оценки химической нагрузки выполнены исследования по 
содержанию изучаемых соединений в крови учащихся образовательных учреждений территории наблюдения и 
сравнения. Анализ биосред учащихся проводился параллельно с исследованием воздуха помещений и атмосфер­
ного воздуха на территориях образовательных учреждений. Всего обследовано 424 ребенка, из них 231 ученик из 
начальных, средних и старших классов образовательного учреждения г. Перми (территория наблюдения) и 193 
ученика с 1 по 11 класс образовательного учреждения г. Кунгур (территория сравнения). Установлено, что сред­
несуточные концентрации фенола и формальдегида в воздухе учебных помещений на территории наблюдения 
в 2,4 и 5,6 раза достоверно выше (р < 0,05), чем на территории сравнения. В атмосферном воздухе установлены 
более высокие концентрации фенола и формальдегида на территории наблюдения относительно территории 
сравнения в 2,6 и 3,7 раза соответственно. Анализ химических соединений в крови учащихся начальных, средних 
и старших классов на территории наблюдения показал достоверно более высокое содержание фенола, бензола 
и толуола (р < 0,05) соответственно в 1,5; 1,1 и 1,2 раза. Среднегрупповая концентрация формальдегида в крови 
достоверно выше (р < 0,05) определена у детей на территории сравнения в 1,3 раза. По содержанию ксилола и 
этилбензола в крови учащихся не установлено достоверных различий между группами сравнения и наблюдения 
(р < 0,05). В крови учащихся идентифицированы органические соединения в концентрациях, свидетельствую­
щих о наличии внешних источников поступления токсикантов в организм. 
Ключевые слова: скрининговые исследования, атмосферный воздух, воздух учебных помещений, токсичные 
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Abstract: The analysis of multicomponent chemical composition of atmospheric air and the air of residential and public 
premises, including school indoor air, is an urgent task of modern hygienic studies devoted to environmental quality and 
risk assessment of adverse health effects of dangerous chemicals. The priority sources of air pollution inside classrooms 
are finishing materials (linoleum, wallpaper, varnishes, paints, etc.) and emissions of monomers from furniture made of 
chipboards processed with polymer resins. The article demonstrates the results of screening tests establishing the levels 
of airborne toxic organic compounds (phenol, formaldehyde, benzene, toluene, ethylbenzene, and xylene) both inside 
and outside educational premises affected by various environmental exposures (conditional areas of observation and 
comparison). To assess the chemical body burden, blood levels of certain chemicals were measured in schoolchildren 
dwelling in the observation (study) and comparison (control) areas. Blood tests were accompanied by indoor and outdoor 
air monitoring in the educational establishments. We examined the total of 424 children including 231 students from pri­
mary, secondary and high schools of the city of Perm (observation area) and 193 schoolchildren of grades 1–11 living in 
the town of Kungur (comparison area). We established that the average daily concentrations of phenol and formaldehyde 
in indoor air in Perm were 2.4 and 5.6 times higher (р < 0.05) than those in Kungur. Outdoor concentrations of phenol 
and formaldehyde in Perm were 2.6 and 3.7 times higher than those in Kungur. The analysis of blood levels of certain 
organic compounds in the primary, secondary and high school children in Perm showed significantly higher concentra­
tions of phenol, benzene, and toluene (p < 0.05) (1.5, 1.1, and 1.2 times, respectively). The average blood concentration 
of formaldehyde in the study group was 1.3 times higher (p < 0.05) than that in children of the comparison area. No 
significant differences between the comparison and observation groups (p < 0.05) were found in blood levels of xylene 
and ethylbenzene. Children’s blood concentrations of the identified organic compounds indicate the presence of external 
sources of exposure to these toxicants.
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Охрана и укрепление здоровья детского 
населения является одним из важнейших 
жизненных приоритетов политики Российской 
Федерации [14]. Вместе с тем состояние здо-
ровья детского населения в России вызывает 
обоснованную тревогу: к окончанию школы 
около 85 % детей страдают различными хрони-
ческими заболеваниями [6]. За годы обучения 
в школе в пять раз возрастает число больных 
детей с нарушениями зрения, опорно-двига-
тельного аппарата; в четыре раза увеличивается 
количество детей с нарушениями психического 
здоровья, в три раза – с заболеваниями органов 
желудочно-кишечного тракта [9, 13, 15].

Существенный вклад в развитие неблагопри-
ятных эффектов на здоровье учащихся вносят 
загрязнители воздуха учебных помещений, в 
которых совершается учебный процесс [1, 2,  
7]. Источником загрязнения учебных по-
мещений являются токсичные выделения 
синтетических смол, которыми пропитаны 
древесно-стружечные плиты мебели, приоб-
ретаемой для классов, испарения, связанные 
с деструкцией полимерных смол, химических 
покрытий пола – линолеума и ПВХ-пленки. 
В процессе деструкции мебели и отделочных 
материалов, вызванной физико-химическими 
факторами, механическим воздействием или 
старением материала, в воздух выделяются 
фенол, формальдегид, ароматические органиче-
ские соединения – бензол, этилбензол, ксилол, 
толуол и другие вещества – гомологи этой 
группы [5, 12]. По данным исследований [10],  
в воздушной среде жилых и общественных 
зданий идентифицировано более высокое ко-
личество вредных химических соединений по 
сравнению с атмосферным воздухом.

Химическое загрязнение воздуха учебных 
помещений может вызывать или усугублять 
имеющиеся заболевания, оказывать негативное 
воздействие на систему дыхания, кожи, слизистых 
оболочек, вызывать аллергические реакции [3].  
Подтверждением негативного воздействия воз-
душной среды учебных помещений является 
исследование биологических сред учащихся на 
содержание химических соединений, опреде-
ляемых в воздухе, поскольку именно прямые 
методы определения токсичных соединений 
в биосредах человека являются неоспоримым 
доказательством неблагоприятного воздействия 
на здоровье [4, 7, 11]. 

Цель исследования – изучение содержания 
химических соединений в воздухе учебных 
помещений с оценкой уровня накопления 
ксенобиотиков в крови учащихся.

Материалы и методы. Объектами исследова-
ния являлись воздух учебных помещений двух 
образовательных учреждений и атмосферный 
воздух на территориях размещения образова-

тельных учреждений (территория наблюдения 
и территория сравнения), биологические среды 
(кровь) детей, посещающих учебные заведения 
территорий, находящихся в зоне антропоген-
ного воздействия (наблюдения) и вне зоны 
экспозиции (сравнения). В процессе анализа 
атмосферного воздуха, воздуха учебных поме-
щений и крови учащихся определяли иден-
тичные соединения – формальдегид, фенол, 
бензол, этилбензол, толуол, о-, м-, п-ксилол. 
Разовые отборы проб атмосферного воздуха и 
воздуха учебных помещений выполнялись по 
три – четыре раза в течение дня (утро, день, 
день, вечер). Среднесуточные концентрации 
определяемых соединений рассчитывали как 
средние арифметические значения четырех 
разовых отборов, проведенных в течение дня. 
Всего выполнено исследований: в атмосферном 
воздухе – 144, в воздухе учебных помещений –  
108, в крови учащихся – 1 102. 

Определение формальдегида в атмосфер-
ном воздухе и воздухе учебных помещений 
выполняли методом высокоэффективной 
жидкостной хроматографии с дериватизацией 
на стадии отбора проб при взаимодействии с 
2,4-динитрофенилгидразином и анализом на 
жидкостном хроматографе Agilent Technologies 
со спектрофотометрическим детектором при 
длине волны 360 нм1 [6].

Анализ атмосферного воздуха и воздуха 
учебных помещений на содержание бензола, то-
луола, этилбензола, о-, м-, п-ксилола выполняли 
методом капиллярной газовой хроматографии 
с использованием пламенно-ионизационного 
детектора. Отбор проб проводили на твердые 
сорбенты с последующей термодесорбцией 
на этапе ввода пробы в хроматограф2 [14]. 
Определение фенола основано на улавливании 
из воздуха раствором карбоната натрия и фото-
метрическом определении по азокрасителю3 [13]. 

Анализ формальдегида в крови выполня-
ли методом высокоэффективной жидкостной 
хроматографии с предварительным переводом 
аналита в нелетучую форму при взаимодействии 
с 2,4-динитрофенилгидразином и экстракцией 
гексаном с последующим определением на 
жидкостном хроматографе Agilent Technologies 
с использованием спектрофотометрического 
детектора при длине волны 360 нм4 [9].

Исследования крови на содержание аро-
матических углеводородов (бензол, толуол, 
этилбензол, о-, м-, п-ксилол) выполнялись 
методом анализа равновесной паровой фазы 
на газовом хроматографе «Кристалл-5000» на 
капиллярной колонке HP-FFAP длиной 50 м 
диаметром 0,32 мм с детектором ионизации в 
пламени в соответствии с МУК 4.1.765–995 [7]. 
Определение фенола в крови выполнялось мето-
дом дериватизации в щелочной среде с помощью 

1 МУК 4.1.1045–01 «ВЭЖХ определение формальдегида и предельных альдегидов (С2–С10) в воздухе» (утв. Главным 
государственным санитарным врачом Российской Федерации 05.06.2001). М.: Минздрав России, 2002.
2 РД 52.18.801–2014 «Руководство по контролю загрязнения атмосферы: массовая концентрация ароматических 
углеводородов в атмосферном воздухе. Методика измерений методом капиллярной газовой хроматографии с 
термодесорбцией» (утв. заместителем руководителя Росгидромета 13.05.2014). Обнинск: ФГБУ «ВНИИГМИ-
МЦД», 2014.
3 РД 52.04.799–2014 «Массовая концентрация фенола в пробах атмосферного воздуха. Методика измерений фо-
тометрическим методом с использованием 4-аминоантипирина» (утв. заместителем руководителя Росгидромета 
10.06.2014, зарегистрирован ФГБУ «НПО «Тайфун» от 25.06.2014).
4 МУК 4.1.2111–06 «Определение массовой концентрации формальдегида, ацетальдегида, пропионового альде-
гида, масляного альдегида и ацетона в пробах крови методом высокоэффективной жидкостной хроматографии»: 
(утв. Главным государственным санитарным врачом Российской Федерации 09.08.2006). М.: Федеральный центр 
гигиены и эпидемиологии Роспотребнадзора, 2008.
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йодистого метила, концентрирования продукта 
дериватизации экстракцией хлористым метиле-
ном и последующим газохроматографическим 
анализом экстракта на газовом хроматографе 
«Кристалл-2000» с капиллярной колонкой HP-1 
30 × 0,32 и детектором ионизации в пламени в 
соответствии с МУК 4.1.2108–066 [8]. 

Биомедицинские исследования выполняли в 
соответствии с обязательным соблюдением эти-
ческих принципов, изложенных в Хельсинкской 
декларации 1975 г. с дополнениями 1983 г. От 
каждого законного представителя ребенка, 
включенного в выборку, получено письменное 
информированное согласие на добровольное 
участие в исследовании. Для оценки досто-
верности различий полученных результатов 
путем сравнения показателей исследуемых 
выборок по абсолютным значениям признака 
использовали t-критерий Стьюдента и для 
сравнения показателей исследуемых выборок по 
долям признака использовали Z-тест Фишера. 
Различия являлись статистически значимыми 
при р < 0,05 и нормальном распределении 
совокупности дисперсий [8].

Результаты исследования. Результаты скри-
нинговых исследований качества воздуха по-
мещений учебных заведений и атмосферного 
воздуха на территориях наблюдения и сравнения 
приведены в табл. 1.

Разовые концентрации фенола и формаль-
дегида в воздухе учебных помещений на терри-
тории наблюдения обнаружены в 100 % проб, 
толуола – в 92 % случаев, ксилола – в 83 % 
проб, этилбензол обнаружен в единичном случае. 

Разовые концентрации фенола в воздухе 
учебных помещений на территории сравнения 
определены в 58 % проб, формальдегида, то-
луола, ксилола, этилбензола – в 100 % проб, 
бензола – в 67 % проб. 

Разовые концентрации фенола в атмосферном 
воздухе территории наблюдения определялись 
в 100 % случаев, формальдегида – в 67 % проб, 
толуола – в 83 %, ксилола – в 50 % проб. 

Разовые концентрации фенола и формаль-
дегида в атмосферном воздухе территории 
сравнения определены в 33 % проб, бензола –  
в 92 % проб, толуола и ксилола – в 100 % проб, 
этилбензола – в 67 % проб. 

Таблица 1. Результаты исследования качества воздуха помещений учебных заведений и атмосферного воздуха  
на территориях наблюдения и сравнения

Table 1. The results of studying air quality in school classrooms and atmospheric air in the areas of observation  
and comparison

Место отбора/
Sampling site

Фенол/Phenol Формальдегид/
Formaldehyde Бензол/Benzene Этилбензол/

Ethylbenzene Толуол/Toluene
О-, м-, п-кси-
лолы/o-, m-, 

p-xylenes
ПДКм.р./

MACsingle 
0,01 мг/м³

ПДКм.р.  
0,05 мг/м³

ПДКм.р.  
0,3 мг/м³

ПДКм.р.  
0,02 мг/м³

ПДКм.р.  
0,6 мг/м³

ПДКм.р.  
0,25 мг/м³

ПДКс.с. /
MACav.daily 
0,003 мг/м³

ПДКс.с.  
0,01 мг/м³

ПДКс.с.  
0,1 мг/м³

ПДКс.с.  
0,02 мг/м³

ПДКс.с.  
0,6 мг/м³

ПДКс.с.  
0,04 мг/м³

RfCхронич./
RfCchronic 

0,006 мг/м³

RfCхронич.  
0,003 мг/м³

RfCхронич.  
0,03  мг/м³

RfCхронич.  
1 мг/м³

RfCхронич.  
0,4 ммг/м³

RfCхронич.  
1 мг/м³

ТЕРРИТОРИЯ НАБЛЮДЕНИЯ / OBSERVATION AREA (n = 144)
Средние значения за период наблюдений / Average concentrations over the study period

Воздух помещений/ 
Indoor air 0,0064 ± 0,0016 0,0124 ± 0,0023 < 0,005 < 0,005 0,0101 ± 0,0014 0,0075 ± 0,0017

Атмосферный воз-
дух/Ambient air 0,0075 ± 0,0019 0,0015 ± 0,0003 < 0,005 < 0,005 0,0058 ± 0,0008 0,0026 ± 0,0005

Разовые концентрации / Single concentrations
Воздух помещений/
Indoor air 0,0048–0,0085 0,0024–0,0276 < 0,005 0,0134 0,0059–0,0230 0,0070–0,0124

Атмосферный воз-
дух/Ambient air 0,0059–0,0089 0,0013–0,0034 < 0,005 <0,005 0,0059–0,0080 0,0048–0,0067

ТЕРРИТОРИЯ СРАВНЕНИЯ / COMPARISON AREA (n = 108)
Средние значения за период наблюдений / Average concentrations over the study period

Воздух помещений/
Indoor air 0,0026 ± 0,0006 0,0022 ± 0,0004 0,0080 ± 0,0012 0,0121 ± 0,0013 0,0737 ± 0,0103 0,0366 ± 0,0038

Атмосферный воз-
дух/Ambient air 0,0025±0,0007 0,0003 ± 0,0001 0,0190 ± 0,0027 0,0083 ± 0,0009 0,0827 ± 0,0116 0,0680 ± 0,0071

Разовые концентрации / Single concentrations
Воздух помещений/ 
Indoor air 0,0050–0,0070 0,0015–0,0031 0,0011–0,0220 0,0040–0,0290 0,0094–0,1450 0,0064–0,0620

Атмосферный воз-
дух/Ambient air 0,0050–0,0070 0,0010–0,0012 0,0102–0,0650 0,0070–0,0205 0,0078–0,1700 0,0135–0,1495

5 МУК 4.1.2111–06 «Определение массовой концентрации формальдегида, ацетальдегида, пропионового альде-
гида, масляного альдегида и ацетона в пробах крови методом высокоэффективной жидкостной хроматографии»  
(утв. Главным государственным санитарным врачом Российской Федерации 09.08.2006). М.: Федеральный центр 
гигиены и эпидемиологии Роспотребнадзора, 2008.
6 МУК 4.1.2102–4.1.2116–06 «Определение массовой концентрации фенола в биосредах (кровь) газохроматогра-
фическим методом» (утв. Главным государственным санитарным врачом Российской Федерации 09.08.2006). М.: 
Федеральный центр гигиены и эпидемиологии Роспотребнадзора, 2008.
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Таким образом, в период наблюдений в 
воздухе учебных помещений и атмосферном 
воздухе на территориях наблюдения и срав-
нения не установлено превышений ПДКм.р. 
анализируемых соединений.

В соответствии с действующими гигиенически-
ми нормативами в воздухе учебных помещений на 
территории наблюдения установлено достоверное 
превышение (р < 0,05) ПДКс.с. по содержанию 
фенола в 2,1 раза и формальдегида в 1,2 раза, в 
атмосферном воздухе – по содержанию фенола 
в 2,5 раза. На территории сравнения в воздухе 
учебных помещений превышений ПДКс.с. по 
формальдегиду и фенолу не установлено. ПДКс.с. 
достоверно превышено (р < 0,05) по содержанию 
ксилола в 1,7 раза (табл. 1).

Сравнение качества воздуха на обследованных 
территориях за период наблюдения показало 
достоверно более высокое (р < 0,05) содержание 
фенола и формальдегида в воздухе учебных 
помещений на территории наблюдения в 2,4 и 
5,6 раза, в атмосферном воздухе – в 2,6 и 3,7 
раза соответственно. Толуол в воздухе внутри 
и снаружи помещений определен достоверно 
в более высоких концентрациях в 7,2 раза и 
14,2 раза на территории сравнения (р < 0,05), 
ксилол – в 4,8 и 26 раз соответственно в ат-
мосферном воздухе (табл. 1).

Сравнение среднесуточных концентраций 
фенола и формальдегида в воздухе учебных 
помещений и атмосферном воздухе с рефе-
рентными концентрациями при хроническом 
ингаляционном воздействии (RfCхронич.) показало 
достоверно более высокое (р < 0,05) содержание 
формальдегида в воздухе учебных помещений 
на территории наблюдения в 4,1 раза.

Для оценки химической нагрузки выполнены 
химико-аналитические исследования содержа-
ния фенола, формал:ьдегида, бензола, толуола, 
этилбензола, ксилола в биологических средах 
(кровь) детей, посещающих учебные заведения 
на территории наблюдения и сравнения. Анализ 
биосред учащихся проводился параллельно с 
исследованием воздуха помещений и атмосфер-
ного воздуха на территориях образовательных 
учреждений. Всего обследовано 424 ребенка, 
из них 86 учеников 1–4 классов, 93 ученика 
6–7 классов и 52 ученика 10–11 классов обра-
зовательного учреждения г. Перми (террито-
рия наблюдения) и 77 учеников 1–4 классов, 
58 учеников 6–7 классов и 58 учеников 9–11 
классов образовательного учреждения г. Кунгур. 
Результаты анализа химических соединений в 
крови детей представлены в табл. 2.

Скрининговые исследования содержания 
химических соединений в крови учащихся по-
зволили установить, что на территории наблю-
дения достоверно выше (р < 0,05) обнаружен в 
крови учащихся фенол – в 1,5 раза, бензол – в 
1,1 раза, толуол – в 1,2 раза. Среднегрупповая 
концентрация формальдегида в крови досто-
верно выше (р < 0,05) определена у детей на 
территории сравнения – в 1,3 раза (табл. 2). 
По содержанию ксилола и этилбензола в крови 
учащихся не установлено достоверных разли-
чий между группами сравнения и наблюдения 
(р < 0,05). Учитывая, что более высокое содер-
жание формальдегида в атмосферном воздухе и 
воздухе помещений обнаружено на территории 
наблюдения, можно предположить, что на 
территории сравнения имеются дополнитель-
ные источники поступления формальдегида в 
организм, например, возможное поступление 
с питьевой водой или продуктами питания.

Выводы
1. Анализ разовых проб в воздухе учебных 

помещений показал присутствие фенола, 
формальдегида, бензола, толуола и ксилола в 
83–100 % проб на территории наблюдения и 
в 58–100 % проб на территории сравнения, в 
атмосферном воздухе – в 50–100 % проб и в 
33–100 % проб соответственно. Превышений 
ПДКм.р. определяемых соединений в атмос-
ферном воздухе за период наблюдения не 
установлено.

2. Установлены достоверные превышения 
(р < 0,05) ПДКс.с. фенола в 2,1 раза и формаль-
дегида в 1,2 раза в воздухе учебных помещений 
и фенола в 2,5 раза в атмосферном воздухе 
на территории наблюдения. На территории 
сравнения установлено превышение ПДКс.с. 
ксилола в 1,7 раза (р < 0,05).

3. Содержание фенола и формальдегида в 
воздухе учебных помещений на территории 
наблюдения в 2,4 и 5,6 раза выше, чем на 
территории сравнения. В атмосферном воздухе 
установлены более высокие концентрации фенола 
и формальдегида: в 2,6 и 3,7 раза на территории 
наблюдения. Ароматические углеводороды в 
воздухе внутри и снаружи помещений определе-
ны достоверно в более высоких концентрациях 
(р < 0,05) на территории сравнения.

4. В процессе выполненных исследований 
установлен факт присутствия в биологических 
средах (кровь) учащихся идентичных органичес
ких соединений, уровень содержания которых 
свидетельствует о наличии внешних источников 
поступления токсикантов в организм.

Таблица 2. Сравнительная оценка среднегруппового содержания контаминантов в крови детей  
территорий наблюдения (n = 231) и сравнения (n = 193)

Table 2. Comparative assessment of the group average blood level of contaminants in the study (n = 231)  
and control (n = 193) cohorts

Показатель/Chemicals

Концентрация в крови, мг/дм3 /Blood levels, mg/dm3 Межгрупповое 
различие (р) / 

Intergroup 
differences (p)

Группа наблюдения /  
Observation (study) group

Группа сравнения /  
Comparison (control) group

(М ± m) n (М ± m) n
Фенол/Phenol 0,0154 ± 0,00094 221 0,00998 ± 0,00096 173 р < 0,05
Формальдегид/Formaldehyde 0,0247 ± 0,0014 208 0,0331 ± 0,0020 175 р < 0,05
Бензол/Benzene 0,00078 ± 0,000069 177 0,00067 ± 0,000079 148 р < 0,05
Ксилол/Xylene 0,0015 ± 0,000123 177 0,0019 ± 0,00025 148 р > 0,05
Толуол/Toluene 0,00069 ± 0,00007 177 0,00057 ± 0,00008 148 р < 0,05
Этилбензол/Ethylbenzene 0,00018 ± 0,000097 177 0,00012 ± 0,00007 148 р > 0,05
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5. По результатам выполненных исследований 
становится понятно, что присутствие токсикантов 
в воздухе учебных помещений даже в условиях 
соблюдения гигиенических нормативов может 
повлечь за собой накопление ксенобиотиков 
в биологических средах учащихся.

6. Использование методов определения 
токсикантов в биологических средах позволяет 
расширить и углубить систему наблюдений, 
оценки и прогноза факторов антропогенного 
воздействия на среду обитания и человека при 
оценке риска здоровью в рамках социально-ги-
гиенического мониторинга.
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