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Mensch und Umwelt im Norden Russlands: geographische
Gesundheitsforschung in einer Industrieregion

DianA O. DusHkova

Zusammenfassung

Die negativen Umweltverdnderungen, die durch die industrielle
ErschliefSung des russischen Hohen Nordens im Verlaufe des 20.
Jahrhunderts bis in die Gegenwart verursacht wurden, haben
sich gravierend auf den Gesundheitszustand der lokalen
Bevélkerung ausgewirkt. Der Norden Russlands ist eine Region,
die einerseits durch eine hohe Sensibilitdt der Okosysteme
charakterisiert ist und andererseits durch natiirliche Bedingun-
gen, die die Anpassung des menschlichen Alltagslebens an die
Umwelt stark erschweren. Im Rahmen vieljdhriger Untersu-
chungen wurden methodische Ansdtze zur Beurteilung der
Zusammenhdnge von regionaler geoékologische Situation und
Gesundheitszustand der Bevélkerung durch die Anwendung
Geographischer Informationssysteme (GIS) im Europdischen
Norden Russlands erarbeitet. Vor allem wurden Umweltschd-
den als Ergebnisse industrieller Naturnutzung und ihre
Einfliisse auf die Gesundheit und Lebensqualitdt der Menschen
aufgezeigt und hinsichtlich ihrer Ursachen analysiert. Ein
besonderes Augenmerk wurde auf die industriellen Zentren
(Industriegebieten bzw. impact regions) des europdischen
Norden Russlands gelegt, wo aufgrund starker anthropogener
Einfliisse negative Naturverdnderungen hervorgerufen werden,
die zur Entstehung und Entwicklung einer ungiinstigen
6kologischen Situation fiihren. Diese Form der medizi-
nisch-6kologischen Vergleichanalyse wurde in Russland im
Rahmen dieser Forschung erstmalig durchgefiihrt. Die geogra-
phische Perspektive hat es ermdglicht, den komplexen Auswir-
kungen auf den Gesundheitszustand der Menschen besser
gerecht zu werden. Dazu gehoren nicht nur die unmittelbaren
Rahmenbedingungen des Lebens vor Ort, sondern auch die
technogenen, natiirlichen und sozial-6konomischen Bedingun-
gen im weiteren, regionalen Umfeld der Arbeits- und Lebens-
orte der Bevilkerung. Dafiir wurden neue methodische Ansdtze
fiir die medizinisch-6kologische Forschung ausgearbeitet, die
die natiirliche und wirtschaftliche Spezifik des Nordens
Russlands beriicksichtigen.

Okologische Situation, menschliche Gesundheit, umweltbedingte
Krankheiten, Impaktgebiete, Norden Russlands
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Abstract

Man and environment at the North of Russia:
geographical health research in an industrial region
The negative environmental changes that have ensued from
industrialization in the Far North of Russia over the course of
the 20th century and into the present have led to a major
decline in the state of health of the local population. On the one
hand, the North of Russia is a region which is characterized by
great sensitivity of the ecosystems. On the other hand, it is
marked by higher demands on people’s ability to adapt to
environmental conditions. In the course of a long-term research
project, methodical approaches were developed to assess the
connections between regional geoecological conditions and
human health, using geographic information systems (GIS) to
map these factors in the European North of Russia. In particu-
lar, environmental damage was shown to be a result of indus-
trial nature-use and its influence on human health and quality
of life, analyzing their causes. Special attention was paid to the
industrial centers (industrial areas or impact regions) of the
European North of Russia where on account of strong anthro-
pogenic influence negative natural changes were shown to
have occurred and led to an unfavorable ecological situation.
This form of medical-ecological comparative research was
carried out in Russia for the first time. The geographic perspec-
tive has enabled a better insight into the complex processes
affecting human health. These include not only the direct basic
conditions of life in the location, but also technogenic, natural
and social-economic conditions in the region surrounding
people’s working and living areas. In order to be able to
analyze these, the new methodical approaches for medical-eco-
logical research were developed, which consider the natural
and economic specificity of the Russian North.

Ecological situation, human health, ecology-connected diseases, im-

pact regions, the Russian North



Problemstellung

In der russischen Geographie und Um-
weltforschung werden die Fragen von
Landschaftszerstorung und -erhaltung in
Politik und Medien mit Beginn der
1990er Jahren intensiv diskutiert. Eine
Reihe von akademischen Instituten, Uni-
versitdten und anderen Forschungsein-
richtungen widmen sich ebenfalls dieser
Problematik. Forschungen in diesem Be-
reich stehen in den meisten Féllen in der
wissenschaftlichen Tradition positivisti-
scher und Kkritisch-rationaler Wissen-
schaftstheorie. Aus der Perspektive der
Umweltwissenschaften verbesserte sich
der Kenntnisstand iiber die Umweltbe-
dingungen in den Regionen der Russi-
schen Foderation im Vergleich zu dem
sowjetischen Wissenschaftsdiskurs sehr.

Der europdische Norden Russlands ist
eine Region, die einerseits durch eine
hohe Sensibilitit der Okosysteme und an-
dererseits durch hohere Anpassungser-
fordernisse an die Gestaltung des
menschlichen Alltagslebens gekennzeich-
net ist. Aufgrund ansteigender menschli-
cher Eingriffe in den Naturhaushalt und
ungiinstiger Lebensumstidnde vieler Be-
wohner riicken einige dieser Gebiete in
den Fokus wissenschaftlicher Analysen
(ALEKSEEV et al. 2003; ANDREEV u. OLS-
SON 2003; BRUNO 2011; CYFFKA u. ZIERDT
1994; DELLENBRANT u. OLSSON 1994; Ev-
SEEV et al. 2000; KozLov et al. 2000; HAN-
SEN u. TGNNESSEN 1998; MOISEENKO et al.
2010; OBERMAN 2003; REVICH 1995;
SMITH u. MCCARTER 1997; TYNKKYNEN
2006; VILCHECK et al. 1996). Dieser Pro-
blematik sind auch verschiedene natio-
nale und internationale Programme (NPA
2000; SAP 2009; AMAP 2002, 2009; EPA
2000; EPINORTH; BARENTS 2011 u.a.) ge-
widmet, die der Umweltanalyse und Be-
wertung menschlicher Lebensqualitit in
den nordlichen Gebieten Russlands nach-
gehen.

Diese Fragestellung wird in der russi-
schen Fachliteratur mit dem Begriff ,me-
dizinisch-6kologische Forschung“ um-
schrieben. Dieser Begriff charakterisiert
eine wissenschaftliche Disziplin, die die
Wirkung schédlicher Faktoren auf den
menschlichen Gesundheitszustand unter-

sucht (SRAGA u. SAFIN 2002). Nach Daten
der Weltgesundheitsorganisation (WHO)
wird der menschliche Gesundheitszu-
stand durch die jeweilige Lebensweise —
einschliefdlich des sozio6konomischen
Status - zu 50 % sowie durch die Um-
weltsituation zu 20 % gepragt (Abb. 1,
nach WELTGESUNDHEITSORGANISATION
2010). Im Folgenden wird allerdings von
der Annahme ausgegangen, dass Umwelt-
faktoren, wie zum Beispiel Industrieemis-
sionen, Althalden und radioaktive sowie
elektromagnetische Strahlung als techno-
gene Faktoren, den Gesundheitszustand
der unter den extremen Bedingungen le-
benden Bevdlkerung in hoherem Mafie
beeinflussen. Verschiedene Forschungs-
ergebnisse (CHASHCHIN 1998, 2011; Ko-
RABELNIKOV u. KORABELNIKOV 2005; Ko-
VALEV et al. 1997; GLUSHKOVA u. GALIMOV
2011; SHABROV et al. 2003) bestatigen,
dass das Risiko einer Schadstoffbelastung
auf den menschlichen Organismus unter
extremen klimatischen Bedingungen an-
steigen kann.

Faktoren, die die Gesundheit
des Menschen beeinflussen

10 %

Medizinische
Betreuung
50 %
20% Lebensweise
Umwelt-
zustand
20 %
Vererbung

Quelle: Der Européische

IfL 2014
Entwurf: D. Dushkova y
Grafik: T. Zimmermann Gesundheitsbericht 2009

Abb. 1: Faktoren, die die Gesundheit des
Menschen beeinflussen

Die historisch gewachsene industrielle
Erschlieffung des Hohen Nordens von
Russland hat duflerst negative Umwelt-
veranderungen hervorgerufen, die den
Gesundheitszustand der lokalen Bevolke-
rung beeinflussen. Aus dieser komplexen
Problematik ergibt sich folgende Zielstel-
lung fiir diesen Artikel:
¢ Eine Analyse der Wechselbeziehung
zwischen der Umwelt als Rahmenbe-

dingung und dem Gesundheitszustand
der Bewohner in den industriellen
Zentren des europdischen Nordens
Russlands als Folge spezifischer Nut-
zung natlrlicher Ressourcen.
¢ Die Verbesserung der Methoden, die
eine analytisch nachvollziehbare Be-
wertung komplexer Umwelt- und so-
zialer Lebensbedingungen im Hohen
Norden erméglichen.
¢ Eine Untersuchung der raumlichen
Ungleichgewichte der Faktoren, die
den Gesundheitszustand beeinflussen.
Obwohl die Anzahl von Beitragen tiber
die Auswirkungen ungiinstiger natiirli-
cher und technogener Faktoren auf den
Gesundheitszustand des Menschen in der
Forschungsliteratur inzwischen grof3 ist
(AvCYN et al. 1986; AGADZHANYAN u. EL-
FIMOV 2003; KazNACEEV 1985; DoB-
RODEEVA et al. 2006; DOBRODEEVA u. TKA-
CHEV 1995), kann man dennoch eine
deutliche Konzentration auf medizinische
Aspekte feststellen, wahrend geographi-
sche Aspekte wie rdumliche Verteilung
oder raum-zeitliche Ausbreitung relativ
selten thematisiert werden. Die bisheri-
gen medizinisch-geographischen Unter-
suchungen des europdischen Nordens
Russlands konzentrierten sich haupt-
sachlich auf endemische Krankheiten
(natural-endemic diseases) sowie die Be-
sonderheiten ihrer Entstehung und Ver-
breitung (GLUSHKOVA u. GALIMOV 2011;
VERSINSKI] 1964; TOKAREVICH et al.
2011). Als Endemie wird eine einhei-
misch gewordene Infektionskrankheit
bezeichnen, die in einer bestimmten Po-
pulation bzw. in einer bestimmten Ge-
gend fortlaufend vorkommt, wie z.B. Ma-
laria in tropischen Landern oder durch
Zecken libertragbare Lyme-Borreliose in
Mittel- und Nordeuropa usw. (MALKHA-
ZOVA u. ALEXEEV 2005). Weitestgehend
unberiticksichtigt blieb dabei die Wech-
selbeziehung von 6kologischen sowie so-
ziodkonomischen und medizinisch-de-
mographischen Faktoren. Folglich gab es
bisher weder komplexe medizinisch-6ko-
logische Untersuchungen, noch Versuche
im Zusammenhang mit den betreffenden
Faktoren eine regionale Differenzierung
des menschlichen Gesundheitszustandes
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fiir den europdischen Norden Russlands
zu erstellen. In diesem Zusammenhang
ist die Erforschung von medizinisch-6ko-
logischen Prozessen in den stark belaste-
ten industriellen Gebieten im Norden
Russlands und die Frage nach dem regi-
onal-differenzierten Einfluss technogener
und sozio6konomischer Faktoren in der
Gesellschaft von grofer Bedeutung.

Begriffsklarungen
Medizinokologie wird als die wissen-
schaftliche Disziplin verstanden, welche
die Einwirkungen der Umwelt auf die
menschliche Gesundheit untersucht. Um-
weltverdnderungen beeinflussen die
Luft-, Wasser-, Boden- und Lebensmittel-
qualitat, was wiederum Auswirkungen
auf die Gesundheit der betroffenen Men-
schen hat (§RAGA u. SAFIN 2002; SERBSER
2004). Die Erforschung von Okosystem-
funktionen ermdglicht zum einen eine
qualitative Differenzierung der Umwelt-
veranderung und zum anderen die Ana-
lyse des Einflusses der Umwelt auf den
Menschen. Diese Erhebungen dienen
letztlich zur Pravention von schidlichen
Umweltauswirkungen auf die menschli-
che Gesundheit. In den medizinisch-6ko-
logischen Forschungen werden sowohl
die Wechselbeziehungen zwischen den
physischen, chemischen und biologischen
Systemen, als auch die Bedeutung von
Politik, Demographie und Wirtschaft fiir
die Ausprdgung der menschlichen Ge-
sundheit und deren Erhaltung bzw. Stei-
gerung analysiert (VAUGHN 1978; Avi-
LA-PIRES 2004; DUSKOVA u. EVSEEV 2011).
Das Konzept der ,Medizinischen Oko-
logie“ (medical ecology) wurde zuerst von
dem franzosisch-amerikanischen Medi-
ziner, Mikrobiologen und Umweltaktivis-
ten Rene Dubos in den 1930er Jahren
entwickelt (DESPOMMIER 2004). Dubos
war ein Pionier in der Antibiotikafor-
schung, der sich tiberwiegend mit Um-
weltfragen beschiftigte (DuBos 1968). In
den 1940er Jahren entwickelte Theron G.
Randolph in Chicago die ,Klinische Oko-
logie“ (clinical ecology), die oft mit der
medizinischen Okologie gleichgesetzt
wird. Randolph verstand darunter eine
biologische Erfahrungsmedizin, zunachst
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im Sinne einer Erndhrungsmedizin, ab
den 1950er Jahren entwickelte sich hie-
raus dann die Umweltmedizin. Im Jahr
1950 stellte Randolph fest, dass korper-
liche Krankheiten durch Pestizide und
andere Chemikalien in Nahrung und Um-
gebung hervorgerufen werden kénnen
und als Folge toxischer Wirkungen zu
Storungen von Psyche und Verhaltens-
weisen fithren (RANDOLPH 1987).

Die neu entstandene Disziplin gehort
nicht nur zum Fachgebiet der Medizin,
Biologie und Okologie, sondern kann auf-
grund der Erforschung rdumlicher Be-
sonderheiten von Krankheitsbildern auch
der Geographie zugeordnet werden
(KISTEMANN u.a. 1997). Aus dieser Pers-
pektive kdnnen medizinisch-6kologische
Fragen mittels Methoden der Raumfor-
schung wie Beurteilung, Modellierung,
Gebietseinteilungen, kartographischer
Darstellung und Prognose thematisiert
werden (CURTIS u. RivA 2010; MALKHA-
ZovA et al. 2012; PROKHOROV 1999; PRro-
HOROV 2003). Hierzu wird die Dynamik
der Abweichungen von mittleren regio-
nalen Kennziffern oder Kontrollwerten
berticksichtigt.

Im deutschsprachigen Raum werden
allgemeine medizinische Aspekte der
Umweltbelastung u.a. in den Arbeiten von
KISTEMANN und SCHWEIKART 2010, HaA-
SARD 1997, HEINRICH et al. 1998, TRET-
TER 2001 untersucht. WITTMAN und
SCHOBERBERGER (2010) geben eine Ein-
fiihrung in die Medizinische Okologie und
beschreiben dabei detailliert die medizi-
nischen Aspekte der Umweltbelastung.
Die Medizinische Okologie beschiftigt
sich zunehmend iiber das unmittelbare
Umfeld des Menschen hinaus mit den
Wirkungen seiner Aktivitit in Okosyste-
men und den daraus folgenden Auswir-
kungen auf den Gesundheitszustand.
KISTEMANN und CLASSEN (2012) spre-
chen tiberwiegend von der medizinischen
Geographie oder der ,post-medizinischen
Geographie der Gesundheit”, die die Un-
tersuchung gesundheitsrelevanter Frage-
stellungen mit geographischen Methoden
einschliefst. Einerseits werden gesund-
heitsokologische Themen behandelt, vor
allem welche physikalischen, chemi-

schen, biologischen, sozialen Faktoren
raumlich-zeitliche Verbreitungsmuster
von Krankheiten beeinflussen. Anderer-
seits tragt auch nach GATRELL und EL-
LIOTT (2009) und SMYTH (2005) die Me-
dizinische Geographie (oder ,geography
of health”) zur Gesundheitssystemfor-
schung bei und fragt insbesondere nach
den raumlich-zeitlichen Mustern von An-
geboten und Inanspruchnahme von Ge-
sundheitsdienstleistungen.

In der vorliegenden Studie zum Hohen
Norden Russlands wird ein besonderer
Augenmerk auf die industriellen Zentren
(Industriegebiete bzw. - in Hinblick auf
die Umweltbelastung - impact regions
und ecological hot spots) gelegt. Unter
dem Begriff ,Industrielles Einflussge-
biet“ (impact region) versteht man im
russischen Wissenschaftsdiskurs ein Ge-
biet, welches ein oder mehrere industri-
elle Komplexe umfasst. Durch intensive
wirtschaftliche Tatigkeit und andere an-
thropogene Einfliisse treten in diesem
Gebiet starke negative Naturveranderun-
gen auf (vor allem die Transformation
der natiirlichen geochemischen Rahmen-
bedingungen, Luftverschmutzung, die
Degradierung des Bodens und der Vege-
tation). All das fiihrt zur Aufnahme von
Schadstoffen in die Nahrungskette, zur
Steigerung von Krankheitsfillen und
letztendlich zur Entwicklung einer nach-
haltig belasteten 6kologischen Situation.
In diesem Zusammenhang stellen indus-
trielle Gebiete, die dem lokalen toxischen
Einfluss von hot spots ausgesetzt sind,
eine impact region dar (EVSEEV et al.
2000; SAP 2009). In diesem Aufsatz wird
die adjektivische Gebietsbezeichnung
der russischen, amtlich festgelegten Be-
zeichnungen von den industriellen Ein-
flussgebieten, die neben der Stadt weite-
re Siedlungen einschliefen, als Fallregi-
on verstanden (d.h. ,Zapadno-Kol’skij
impaktnyj rajon als ,Fallregion Westko-
1a“ Chibinskij impaktnyj rajon als Fallre-
gion Chibiny usw.).

Untersuchungsregion

Der Gesundheitszustand der Bewohner
industrieller Zentren und die Auswirkun-
gen natiirlicher, technogener, wirtschaft-



Europaischer Norden Russlands
Ubersichtskarte des Untersuchungsgebietes
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Abb. 2: Ubersichtskarte des
Untersuchungsgebietes

Européischer Norden Russlands
Bevélkerung und Bevélkerungsdichte in den Fallregionen 2007

L = = Bevdlkerungs- Rentner- Anteil der
Fall Flache | Bevélkerung dichte anteil | Stadtbevol-
region [1000 km?] [1000 Einw.] [Einw./km?] [%] kerung [%]
Westkola 8,1 46,4 57 14,9 85,9
Zentralkola 4,6 72,5 15,7 35,4 77,2
Chibiny 5,6 93,2 16,6 38,3 92,0
Archangel’sk 3,5 730,0 206,8 25,6 93,0
Kotlas 0,6 117,4 195,7 24,5 74,4
Vorkuta 24,2 172,1 71 9,2 47,9
Russland
insgesamt 170754 144819,1 8,5 20,7 73,1

Tab. 1: Bevélkerung und Bevélkerungs-
dichte in den Fallregionen des européi-
schen Nordens Russlands

Quelle: Russian population 2007
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licher, sozio-demographischer Faktoren
stehen im Fokus der folgenden Untersu-
chung.
Das Untersuchungsgebiet befindet sich
im Norden des europaischen Teils Russ-
lands und beinhaltet folgende adminis-
trative Gebiete (Abb. 2, Tab. 1):
¢ das foderale Gebiet von Murmansk
(dieses ist identisch mit dem Territo-
rium der Halbinsel Kola); darin liegen
die Fallregionen Westkola (einschlief3-
lich von Stadten und Siedlungen, wie
Nikel’ Zapoljarny), Zentralkola (Mon-
Cegorsk, Olenegorsk) und Chibiny
(Kirovsk, Apatity);

¢ das foderale Gebiet von Archangel‘sk;
darin Fallregionen Archangel‘sk (Ar-
changel‘sk, Severodvinsk, Novodvinsk)
und Kotlas (Kotlas, Korjazma);

¢ die Republik Komi; dort die Fallregion

Workuta (Stadt Workuta und umge-

bende Siedlungen).

Die Auswahl dieser Gebiete beruht auf den
Ergebnissen der Projekte ,NPA (2000): Na-
tional Plan of Action for the Protection of
marine Environment from anthropogenic
Pollution in the Arctic Region of the Russian
Federation®, ,SAP (2009): Strategic Action
Program for Protection of the Russian Arc-
tic Environment“ sowie ,Diagnostic analy-
sis of the environmental status of the Rus-
sian Arctic“ (MorGgUNOV 2011). Die For-
schungsprojekte zeigten auf, dass die
genannten industriellen Zentren zu den
technogen am meisten belasteten Gebieten
mit krisenhafter und katastrophaler 6kolo-
gischer Situation im Norden von Russland
gehoren und deshalb als Industrielle Ein-
flussgebiete (impact regions) Klassifiziert
werden kénnen (DUSKOVA u. EVSEEV 2011;
DusHKOVA u. EVSEEV 2012). Die Bezeich-
nung ,ungilingstige 6kologische Situation”
geht auf die Terminologie von KoCHUROV
(1991 und 2003) zuriick, der in der russi-
schen Geographie als Autor der ersten Kar-
te von Umweltbelastungen in Russland gilt.
Thm zufolge ist unter einer 6kologischen Si-
tuation die jeweilige raum-zeitliche Kom-
bination verschiedener fiir die menschliche
Existenz positiver sowie negativer Bedin-
gungen und Faktoren zu verstehen, die den
okologischen Zustand des Territoriums ab-
bildet.
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In KocHURovVs Klassifikation (Ko¢urov
2003) werden okologische Situationen
beschrieben, wie z.B. eine ,befriedigen-
de“ Situation (udovletvoritel’naja situaci-
ja), in der die Landschaftsindikatoren
aufgrund fehlender bzw. nur geringer di-
rekter oder indirekter anthropogener
Einfliisse nicht verdndert sind. Nach dem
gleichen Schema gibt es bei gesteigertem
anthropogenem Einfluss und Beeintrach-
tigung der Lebensqualitét der vor Ort le-
benden Bevdlkerung die Konfliktsituati-
on (konfliktnaja s.) und die angespannte
Situation (naprjaZennaja s.) (siehe detail-
liert in KoCurov 2003). In diesem Artikel
werden im Folgenden ausfiihrlich die
letzten beiden Stufen - krisenhafte (kri-
ticeskaja s.) und katastrophale (katastro-
ficeskaja s.) Situation - beschrieben. Kri-
senhaft bezeichnet einen Zustand, in dem
signifikante und kaum riickgangig zu ma-
chende Veranderungen in der Landschaft
eintreten. Hier sind beispielsweise Natur-
ressourcen vollstdndig erschopft und die
menschliche Gesundheit stark ver-
schlechtert. Fiir katastrophale 6kologi-
sche Situationen sind noch starkere Um-
weltveranderungen und Naturressource-
nerschopfung charakteristisch, die
infolge eines vielfachen Uberschreitens
von Schwellenwerten auftreten. Typische
Indizien dafiir sind die Gefiahrdung des
Lebens und der Verlust von einzigartigen
Naturobjekten.

Forschungsstand und For-
schungsdefizite

Die 6kologische Problematik, welche sich
mit den Folgen nicht-rationeller Nutzung
der Naturressourcen im Norden Russ-
lands beschaftigt, steht im Mittelpunkt
zahlreicher wissenschaftlicher Arbeiten.
Dazu gehdren Untersuchungen iiber na-
tiirliche Okosysteme unter technogenen
Einfliissen, welche in verschiedenen Mo-
nographien und thematischen Sammel-
bédnden der regionalen Institute der Rus-
sischen Akademie der Wissenschaften
verdffentlicht worden sind. Mafdgebend
sind in diesem Zusammenhang For-
schungsansatze von EVSEEV et al. (2000),
YEVSEYEV und KRrAsovskayA (1998),

KRrAsovskAYyA (2008) sowie aus ,Rossijs-
kaja Arktika: na poroge katastrofy” (YAB-
LOKOV 1996). In der Veréffentlichung , En-
vironmental hot spots and impact zones
of the Russian Arctic“ (EVSEEV et al. 2000)
wurden erstmals ausfiihrliche Charakte-
risierungen der industriellen Einflussge-
bieten des Russischen Nordens eingefiihrt.

Obwohl in diesen Arbeiten sowohl die
okologische Situation in den Fallregionen
(KrRucHKOV 1991; CVETKOV u. CVETKOV
2003; Evseev et al. 2000; KALABIN 2000)
als auch die human-6kologischen Proble-
me (AVCYN et al. 1986; KAZNACHEEV 1985;
KovVALEV et al. 1997) ausreichend unter-
sucht worden sind, wurde die Verbindung
von sozio6konomischen und medizinisch-
o6kologischen Zusammenhangen kaum be-
riicksichtigt. Auf regionaler Ebene wurden
im Norden bereits seit den 1970er Jahren
Forschungen zu human-o6kologischen Pro-
blemen, geographischen Pathologien und
Anpassungsbesonderheiten von AvCYN
(1986), AGADZHANYAN und ELFIMOV
(2003), KazNACEEV (1985) durchgefiihrt.
Diesen Arbeiten folgten umfangreiche me-
dizinische Forschungen, welche den Ein-
fluss geographischer Bedingungen auf die
Erkrankungshéufigkeit der Bevdlkerung
untersuchten und beurteilten, u.a. durch
die Mitarbeiter des Wissenschaftlichen
Zentrums der Russischen Akademie der
Wissenschaften auf der Halbinsel Kola
(DERJAPA, 1979; KoVvALEV et al. 1997;
CHASHCHIN 1998, 2011), der Medizini-
schen Akademie in Archangelsk (BANNI-
KOVA et al. 1998; TEDDER 1993; SOKOLOVA
u. TEDDER, 2007) und des Instituts fiir
Physiologie der natiirlichen Anpassungen
des foderalen Gebiets von Archangelsk
(DOBRODEEVA et al. 2006; DOBRODEEVA u.
TKACHEV 1995) und des Zentrums fiir
Staatliche Sanitats- und Epidemiologie-
kontrolle der Republik Komi (GLUSHKOVA
u. GaLIMoV 2011; FRANCISKO 2003). Trotz
dieser umfangreichen Forschungsergeb-
nisse gibt es zurzeit keine einheitliche
Herangehensweise in der Behandlung von
medizinisch-6kologischen Fragen. Alle ge-
nannten Forschungen wurden nur lokal
und mit verschieden Fragestellungen und
Ansatzen bearbeitet, jedoch nicht auf der
Maf3stabsebene einer grofieren Region



durchgefiihrt. Aufderdem liegen diverse
europdische Studien vor, die darauf abzie-
len, die Spezifik der Infektionskrankheiten
in den Regionen an Barentssee und Ostsee
einzuschatzen. Darunter sind Untersu-
chungen des Norwegian Institute of Public
Health (NORVEGIAN MINISTRY OF FOREIGN
AFFAIRS 2011-2012; BLYSTAD et al. 2005)
ZU nennen.

Eine Datenbank mit der Information
tiber 6kologische hot spots in dem Unter-
suchungsbiet ist in The Barents Environ-
mental Hot Spots Information System
vorhanden, das von der Nordic Environ-
ment Finance Corporation (NEFCO) of
Arctic Centre, University of Lappland ge-
fordert wird. Detaillierte Analysen der
Umweltsituation in den Oblasten von
Murmansk und Archangelsk sowie in der
Republik Komi sind im AMAP-Bericht pu-
bliziert (NEFCO 2003).

Zielsetzung

Ziel dieses Aufsatzes ist, eine komplexe
Methodik zur Beurteilung der Zusam-
menhdnge der regionalen 6kologischen
Situation und des Gesundheitszustands
der Bevolkerung mit Hilfe kartographi-
scher Visualisierung in Kombination mit
unscharfen Bewertungsvariablen zu ent-
wickeln. Der geographische Ansatz soll
ermoglichen, die komplexe Problematik
des Gesundheitszustands der Bevolke-
rung detailliert zu erfassen. Dazu wurden
nicht nur die unmittelbaren Lebensbe-
dingungen vor Ort, sondern auch die
technogenen, natiirlichen und sozio6ko-
nomischen Bedingungen des Weiteren re-
gionalen Umfeldes von Wohn- und Ar-
beitsorten der Bevolkerung untersucht.
In diesem Zusammenhang wurden neu-
ere methodische Ansitze fiir die medizi-
nisch-6kologische Forschung ausgearbei-
tet, die die natiirliche (regionale umwelt-
bedingte) und wirtschaftliche (techno-
gene) Spezifik des Nordens Russlands be-
riicksichtigen. Mit Hilfe dieser Ansatze
konnten negative Tendenzen beziiglich
des Gesundheitszustandes der Bevolke-
rung ermittelt und regionale Unterschie-
de festgestellt werden, welche durch die
Nutzung natiirlicher Ressourcen und

rdumlichen Besonderheiten bedingt sind.
Diese Form der regional vergleichenden
Analyse beziiglich des Einflusses ver-
schiedener Umweltfaktoren auf die
menschliche Gesundheit wurde in Russ-
land im Rahmen der hier vorgestellten
Forschungsergebnisse erstmalig durch-
gefiihrt und kartographisch visualisiert.

Methodik

Fir die Erhebungen der Umweltdaten
wurden in den Fallregionen durch das In-
stitut fiir Geologie der Erzlagerstitten,
Petrographie, Mineralogie und Geoche-
mie der Russischen Akademie der Wis-
senschaften Moskau und weiteren Au-
Renstellen der Akademie: ,Ural” (Institut
fiir 6kologische Probleme des Nordens in
Archangelsk), ,Komi“ (Okologisches Zen-
trum fiir Forschung und Schutz der ost-
europdischen Tundren in Syktywkar) so-
wie ,Kola“ (Institut fiir industrielle
Okologie im Norden in Apatity) Feldfor-
schungen durchgefiihrt. Hierzu hat die
Autorin im Rahmen mehrerer Projekte
zur Grundlagenforschung massenstatis-
tische Umweltdaten in den Laboren der
Russischen Akademie der Wissenschaf-
ten und der Staatlichen Lomonosov-Uni-
versitdt Moskau ausgewertet, u.a. Proben
aus Boden, Oberflachenwéssern, Vegeta-
tion und Gewdssersedimenten. Zudem
wurden sekunddr-statistische Daten der
sozio6konomischen Verhdltnisse sowie
zum Gesundheitszustand der regionalen
Bevolkerung ausgewertet. Sie sind u.a. in
KosENKOVA et al. 2005, DuSkova und Ev-
SEEV 2011, DusHKOVA und EVSEEvV 2012,
DusHkovA und VoroBYovA 2008 publi-
ziert worden. Es wurden ausschliefilich
solche Regionen ausgewahlt, in denen die
Anteile der nicht-indigenen Bevolkerung
(d.h. russisch-staimmig, meist im Zuge der
Industrialisierung des Hohen Nordens
zugewanderten Bevdlkerung) mindes-
tens 95 % betragt, um eine vergleichbare
Erhebungsgrundlage fiir die Lebens- und
Gesundheitslagen der Bevélkerung zu
schaffen. Die indigene Bevolkerung wur-
de dagegen aus der Untersuchung ausge-
klammert, da sie iiberwiegend nicht in
den Industriegebieten wohnt, ihren Le-

bensunterhalt in hoherem Mafie mit
nicht-industriellen Tatigkeiten erwirbt
und iiber andere physiologische Anpas-
sungsmechanismen im Vergleich zur zu-
gewanderten Bevolkerung verfiigt.

Schliefflich wurden die Daten mittels
statistischer Software einer komplexen
Korrelationsanalyse unterzogen und kar-
tographisch dargestellt. Die Methodik
wird in Tabelle 2 schematisch dargestellt.

Alle Daten fiir die Gesundheitsanalyse
sind Sekundardaten, die aus offiziellen
Gesundheitsstatistiken und Situationsbe-
richten zur Gesundheit der lokalen Bevol-
kerung stammen. Darunter sind Berichte
verschiedener Forschungseinrichtungen,
wie das Institut fiir Physiologie natiirli-
cher Anpassungen der Russischen Aka-
demie der Wissenschaften (Aufienstelle
,Ural“) und die Nordliche Staatliche Me-
dizinische Universitit in Archangelsk; das
Institut fiir Probleme der Arbeitshygiene
in Kirovsk und das Institut fiir Industri-
elle Okologie im Norden der Russischen
Akademie der Wissenschaften in Apatity
(Aufdenstelle ,Kola“); das Stadtische Ge-
sundheitsamt und Wissenschaftliche
Zentrum fiir Berufskrankheiten in Wor-
kuta sowie das Zentrum fiir staatliche Sa-
nitatsiibberwachung in Syktywkar. Hinzu
kommen regionale staatliche Berichte
zum Umwelt- und Gesundheitszustand
der Bevolkerung fiir die Jahre 2001-2008.

Die Bewertung der medizinisch-6kolo-
gischen Situation basiert zundchst auf
der Analyse jedes einzelnen Untersu-
chungselements. Im Anschluss daran
wurden die betreffenden Faktoren ermit-
telt und der Gesundheitszustand der Be-
volkerung in den verschiedenen Teilen
des Untersuchungsgebietes beurteilt
(Tab. 2). Hierzu ist anzumerken, dass mit
diesem Verfahren eine Reihe von Schwie-
rigkeiten verbunden waren, v.a. das Feh-
len notwendiger Daten, da zum Teil nur
vereinzelte Informationen von den oben
genannten Institutionen zur Verfiigung
standen. Die folgende Untersuchung be-
riicksichtigt im Gegensatz zu bisherigen
Studien die ganze Region des europai-
schen Nordens von Russland und nicht
nur einzelne Teile des Untersuchungsge-
bietes.
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Hauptfaktoren und Kennziffern zur komplexen Einschatzung des medizinisch-6kologischen
Zustands einer Region

Methodischer Ansatz

Faktoren Kennziffern
1. Natdrliche Bobman- geochemische | Potential der Dauer der Polar- | 8kologisches Vorhandensein von
Koeffizient Anomalien athmospha- nachtperiode Potential der naturlichen Infektionsherden
(Indikator far rischen Ver- Landschaften
die Rauheit schmutzung
des Klimas)
2. Technogene Bruttoemission | Grad der Emis- | Abfalle Abwasser Uberschreitung Uberschreitung des Grenz-
sionsbelastung | insgesamt des Grenzwer- wertes im Wasser (Jahres-
[t / Person im tes in der Luft durchschnitt)
Jahr] (Jahresdurch-
schnitt)
3. Wirtschaftliche Bruttoproduk- | Verhéltnis des Arbeitslosenquote Anteil der Bevol- Anteil der Rentner [%]
tion pro Kopf d. | mittl. Gehalts kerung mit Ein-
Bevolkerung [% | zum Existenz- kommen unter
des russischen | minimum dem Existenz-
Mittelwerts] minimum
4. Sozialdemo- Bevolkerungs- | Geburtenrate Mortalitat Scheidungsrate | Kinder pro Frau | mittlere Le- mittlere Le-
graphische dichte in der Fertilitdts- | benserwartung | benserwartung
periode der Manner der Frauen
Medizinische
5.1. Allgemeines Allgemeine Morbiditat Allgemeine Sterblichkeit Sauglingssterblichkeit
Erkrankungsniveau pro 1000 Menschen pro 1000 Menschen
5.2 (3ko|ogisch bedingte | Krankheiten der Krankheiten der Haut und des | angeborene bdsartige Krankheiten des Blutes und
Pathologien Atmungsorgane Unterhautgewebes Anomalien Neubildungen blutbildender Organe
(bei Kindern und
Erwachsenen)
5.3. Sozial bedingte Tuberkulose Syphilis psychische Krankheiten Alkoholismus Drogensucht Toxikomanie
Krankheiten und Alkohol-
psychose
5.4. Berufskrankheiten Erkrankungen Pathologien der | Pathologien der | Krankheiten in- | Krankheiten des | Pathologien Gesamtanteil
pro 10000 Gehdrorgane Atemsysteme folge von Einwir- | Knochen- und | des Nerven- der Arbeits-
Beschaftigte kungen durch Muskelsystems | systems invaliden
Erschtterung

Quelle: eigener Entwurf

Tab. 2: Hauptfaktoren und Kennziffern zur komplexen Einschétzung des medizinisch-ékologischen Zustands einer Region

Fiir die Analyse der medizinisch-6kologi-
schen Situation des Untersuchungsgebie-
tes wurden insbesondere die auf die
Gesundheit der Bevdlkerung sich aus-
wirkenden Faktoren in den Blick genom-
men, welche durch eine Vielzahl von
verschiedenen Kennziffern charakteri-
siert werden. Aufgrund der Analyse die-
ser Faktoren wurde ein methodisches
Verfahren erarbeitet, das sowohl die na-
tlirlichen als auch die sozio-demographi-
sche und 6konomischen Besonderheiten
herausarbeitet. Hierzu wurde ein die
fiinf Hauptfaktoren (natiirlich, techno-
gen, 6konomisch, sozial-demographisch,
medizinisch) einschieflendes, komple-
xes Schema entwickelt. Diese Faktoren
wurden durch 48 Kennziffern (Tab. 2)
charakterisiert, wobei die Auswahl auf-
grund der Analyse vorheriger Einzelstu-
dien die Kerneigenschaften und regio-
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nale Spezifik des Hohen Nordens Russ-
lands berticksichtigt.

Das Ziel einer integrativen Zusammen-
schau der oben genannten Faktoren be-
steht darin, dass einerseits die Determi-
nanten der Gesundheit und ihre Interde-
pendenzen deutlich werden und
andererseits die regionalen Spezifika in
der Formierung des Gesundheitsbildes
Kklar eingeordnet werden kénnen. Im Fol-
genden werden die einzelnen betrachte-
ten Faktoren zunachst isoliert voneinan-
der analysiert, bevor dem Integrations-
anspruch Rechnung getragen wird.

Der Aufbau der Datenbank war von
den verfiigbaren und zuganglichen Infor-
mationen abhédngig. Um das Problem der
Nicht-Vergleichbarkeit der unterschied-
lichen Messkategorien bzw. Datenquali-
tdt zu l6sen wurden die einzelnen Daten-

kategorien nach der Rangordnungsme-

thode aufgereiht. Die Gebiete mit den
schlechtesten Kennziffern wurden auf den
ersten Rang gesetzt, diejenigen mit dem
zweit schlechtesten Wert auf den zweiten
Rang usw. Der damit verbundene Informa-
tionsverlust bzw. die Nivellierung wurde
zugunsten einer relativen Vergleichbarkeit
bewusst in Kauf genommen.

Die kartographische Darstellung geo-
graphischer Faktoren und des Vorkom-
mens von Krankheiten erméglicht nach
HEINRICH et al. (1998) Korrelationen auf-
zudecken. Deswegen wurden die For-
schungsergebnisse auf regionaler Ebene
ausgewertet und kartographisch visuali-
siert. Die Karten zeigen zeit-rdumliche
Analysen der medizinisch-6kologischen
Situation auf dem untersuchten Territo-
rium nach den integrierten Parametern
der Umweltqualitdt und des Gesundheits-
zustandes.
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Abb. 3: Luftverschmutzung 2003 nach Fallregionen

Ergebnisse

Durch die Auswertung von Felddaten,
Statistiken, Literatur und Grauer Litera-
tur sowie kartographische Umsetzungen
konnten die aktuellen Strukturen der
Nutzung natiirlicher Ressourcen und die
technogenen Einfliisse auf das Untersu-
chungsgebiet ausfiihrlich beschrieben
werden. Hierzu wurden einerseits die Vo-
raussetzungen fiir die Entwicklung der
regionalen Ressourcennutzung aus his-
torisch-geographischer Perspektive, an-

derseits die aktuellen Strukturen und Dy-
namiken sowie die damit verbundenen
Konflikte und negativen 6kologischen
Folgen der Ressourcennutzung analy-
siert.

Es zeigt sich, dass regional-differen-
zierte Strukturen der Ressourcennutzung
durch naturrdumliche Besonderheiten
und einen unterschiedlichen Grad der
wirtschaftlichen Erschlieffung der Regi-
on in den 20er- und 30er-Jahren des vo-
rigen Jahrhunderts bedingt sind. Dieser

Prozess der Eroberung des nérdlichen
Russlands unter der sowjetischen Herr-
schaft, vor allem wahrend der Diktatur
Stalins und der damit im Zusammenhang
stehenden Industrialisierung des Landes,
anderte schlagartig und zumeist mit ka-
tastrophalen Folgen den Umweltzustand.
Geologische Expeditionen entdeckten z.B.
Eisenerze (Olenegorsk), Buntmetalle
(Montshegorsk), Apatit (Chibiny, Ki-
rowsk, Apatity) und Kohlevorkommen
(Workuta), deren Ausbeutung sofort be-

167



Europa Regional 20, 2012 (2014) 4

Européischer Norden Russlands
Wasserverunreinigung durch Abwasser 2003
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Abb. 4: Wasserverunreinigung durch Abwésser 2003

gann. Tausende von Arbeitern aus Mittel-
russland und der Ukraine wurden ange-
worben, die Mehrheit in den neu entste-
henden Siedlungen aber waren oft
repressierte Bauern und politische Gefan-
gene. Vor allem die Stadte Kirowsk und
Workuta gehorten zur sowjetischen La-
gerverwaltung GULag und wurden von
Zwangsarbeitern und besonders von po-
litischen Gefangenen erbaut. Sie waren
Zentren der Wirtschaftsregion Nordost,
die deutlich den fiir die sowjetische Ge-
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schichte typischen Zusammenhang von
Kolonisation unbewohnter Gebiete und
Zwangsarbeit widerspiegeln. Dieser Teil
der Bevolkerung, der die iibergrofie
Mehrheit darstellt, hat erst seit drei Ge-
nerationen Zeit, sich an die Besonderhei-
ten des nordlichen Raumes anzupassen.

Die Bewertung technogener Auswir-
kungen bestatigt, dass fiir einige Gebiete
des Russischen Nordens eine ungiinstige
okologische Situation typisch ist. Die Ur-
sachen hierfiir liegen in der intensiven

und libermafiigen Bewirtschaftung, vor
allem aber in der Gewinnung von Boden-
schatzen und der Verarbeitung von Roh-
stoffen mittels veralteter Technologien
bei gleichzeitiger Vernachlassigung des
Umweltschutzes (DUSHKOVA u. EVSEEV
2012).

Fiir die empfindlichen Okosysteme der
polaren Region stellt jedwede stoffliche
und energetische Anderung eine beson-
dere Belastung dar. Fiir die Fallregionen
wurde ein gefahrlicher Verschmutzungs-



grad der Atmosphdre festgestellt. Er ist
die Hauptursache der krisenhaften 6ko-
logischen Situation (der Koeffizient der
Emissionsbelastung betragt 3,0 Tonnen
pro Einwohner im Jahr). Im Laufe der
durchgefiihrten Untersuchungen konnte
ermittelt werden, dass die meisten Lufte-
missionen (nach der Bruttoemission der
Schadstoffe) von den Betrieben der Koh-
leféorderung und der Warmekraftwerke
in der Fallregion Workuta produziert
werden (Abb. 3). Die grofdten Volumen
von Schadstoffen nehmen dort Kohlen-
wasserstoffe und Schwefeloxide ein, was
eng verbunden ist mit dem geringeren
Grad der Abgasreinigung sowie mit den
aus den Kohlengrubendeponien ausge-
wehten bzw. ausgeschwemmten Stauben.
Jedoch geht der grofdte Teil der negativen
Auswirkungen auf die natiirlichen Geo-
systeme von dem toxischen Schad-
stoffausstof (vor allem Schwermetalle
und Schwefeldioxid) der Buntmetallwer-
ke in den industriellen Zentren von West-
kola und Zentralkola aus.

Ein hoher Verunreinigungsgrad der Ge-
wasser, die zum Sammelbecken aller Art
von Schadstoffen werden, geht von den
Schmelzofen der Hiittenwerke und von
den Kraftwerken iiber deren Luftemissi-
on aus. Zusatzlich verschlechtert die Ab-
gabe von Industrie- und Haushaltsabfliis-
sen die Wasserqualitit. Hierzu konnte
festgestellt werden, dass die Fallregionen
Archangelsk und Kotlas das hochste Aus-
maf von industrieller Verschmutzung
durch Abwasser verzeichnen. Verant-
wortlich sind dafiir die ansassigen Grof3-
betriebe der Zellstoff- und Papierindus-
trie (Abb. 4). Der schwerste Grad der Um-
weltbelastung geht aber von dem Bunt-
metallwerk ,Seweronikel“ in der Fallre-
gion Zentralkola aus, wo wegen der In-
dustrieabfliisse die Fliisse (besonders
Njudaj) und Seen sehr stark verschmutzt
sind. So wurde im Laufe der eigenen Ana-
lyse herausgefunden, dass im Fluss Nju-
daj die Schwellenwerte (besonders bei
Nickel und Kupfer) um mehr als das
Zehnfache liberschritten sind.

Der hochste Grad an Bodenkontamina-
tion und Schadigung der Pflanzendecke
konnte fiir die Fallregionen Zentralkola

und Westkola nachgewiesen werden, wo
sich metallverarbeitende Industrien befin-
den. Die extrem hohen Boden- und Pflan-
zenbelastungen, die mit mehr oder weni-
ger starken Schidigungen einhergehen,
sind auf die Akkumulation aerotechnoge-
ner Schadstoffe (u.a. Schwermetalle) in
den organischen Bodenhorizonten A und
teilweise B (mineralischer Ober- und Un-
terboden) zuriickzufiihren, die aufderdem
Pflanzenkrankheiten, wie Chlorose, Blat-
terausfall, verdorrte Baume, Misswuchs
und Waldsterben hervorrufen.

Grofdere Quellen der Luftverschmut-
zung bzw. des Austrags toxischer Mine-
ralien sind die Deponien der Bergbaube-
triebe in den Fallregionen Chibiny und
Workuta. Die bergbauliche Tatigkeit des
Menschen bedingt nicht nur den prima-
ren Flachenverbrauch durch die Minen
selbst, sondern schafft auch meist unge-
niigend gesicherte technogene Reliefele-
mente wie Abraum- bzw. Schlackenhal-
den. Die Ursache der Umweltbeeintrach-
tigung sind vor allem Stdube, die aus
solchen Deponien ausgeweht bzw. ausge-
schwemmt werden, deren Oberflachen
nicht oder unzureichend gebunden sind.
Staub stellt ein sowohl chemisches als
auch physikalisches Problem dar. Eine
Staubauflage auf den Bléttern von Pflan-
zen oder den Thalli von Flechten verhin-
dert die maximale Aufnahme des ohne-
hin defizitdren Sonnenlichtes, es geht bei
der Photosynthese nicht nur um die Be-
leuchtungsdauer sondern auch um die
Strahlungsintensitat. Da der Staub zu gro-
fRen Teilen aus den Aschen der Verbren-
nungsprozesse bei der Metallurgie her-
rihrt und somit Asche darstellt, wirkt er
alkalisch. Dies neutralisiert zwar einer-
seits die ebenfalls emittierten sauren
Luftschadstoffe wie Schwefeloxide, diingt
aber andererseits durch die enthaltenen
Nahrstoffe Na, Ca, Mg und K terrestrische
und aquatische Landschaften, die aber ih-
rerseits auf Nahrstoffmangel eingestellt
sind. Einen dhnlichen Effekt zeigen die
Stickstoffoxide (NOx), die bei Strahlungs-
wetterlagen und im Polarsommer aufser-
dem zu einer Erh6hung der oberflachen-
nahen Ozonkonzentration beitragen kon-
nen.

Die oben genannten technogenen und

soziookonomischen Probleme werden

im Zusammenhang mit den Naturbedin-

gungen der untersuchten Territorien

verstiarkt. Wie bereits erwahnt wurde,
fiihrt die geographische Lage des Ge-
biets in den hoheren Breiten und die

Nédhe zum Polarkreis zu Warmedefizi-

ten, kurzen Vegetationsperioden, der

Entwicklung von Permafrostbéden und

einem hohen Humiditatsgrad, welche

in der Summe die Prozesse der Regene-
rierung natiirlicher Okosysteme verzo-
gert. Verstarkend auf diesen Prozess
wirkt zusatzlich die Dynamik des Ober-
bodens, der aufgrund von Frostwech-
selbewegungen durch eine schiittere

Vegetationsbedeckung gekennzeichnet

ist.

Die durchgefiihrte Analyse regionaler
Spezifika gesundheitlicher Negativfolgen
fiir die Bevolkerung im Norden hat fol-
gende Risikofaktoren gezeigt:

e lange Frostperiode und niedrige
Lufttemperaturen (80-100 Tage pro
Jahr),

e starke Winde, die den Einfluss der
niedrigen Temperaturen verstarken,

¢ Luftdruckdifferenzen (bis zu 50 Mm
Hg-Quecksilbersaule),

o Differenzen des Luftfeuchtigkeitsni-
veaus (von 30 bis zu 93 %),

 geringer Sauerstoffgehalt der Luft, der
im Winter bis zu 19,8 % sinkt,

e erhohter Magnetismus (geomagneti-
sche Stiirme), sowie aktive geomagne-
tische Prozesse in der Atmosphadre, die
auf den menschlichen Organismus
starker einwirken, als in den mittleren
Breiten und am Aquator,

¢ kompliziertes Relief (z.B. die Talkessel,
welche zur Anreicherung von toxi-
schen Stoffen in der Luft beitragen),

» Fotoperiodizitit (Polartag und Polar-
nacht), beinhaltet reichlich Tageslicht
mit niedrigen UV-Strahlungen im Som-
mer und dem sogenannten Licht-Hun-
ger-Effekt im Winter (die Polarnacht
dauert am 70. Breitengrad bereits 45
Tage),

¢ natiirliche geochemische Anomalien.

Die Eintonigkeit des Landschaftsbildes

und die lange Dauer der Polarnacht wir-
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ken stark auf die Psyche der dort leben-
den Bevolkerung (dieses konnte durch
wissenschaftliche Studien, z.B. von KAL-
ABIN 2000; DOBRODEEVA et al. 2006 usw.
sowie durch Befragungen unter der loka-
len Bevolkerung bestatigt werden).

Alle diese Faktoren beeintrachtigen
den Gesundheitszustand der Bevolke-
rung. Das Ziel dieser Studie aber war
nicht nachzuweisen, dass die Umwelt-
belastung im Hohen Norden des euro-
paischen Russland gesundheitsgefahr-
dend ist, sondern relevante chemische
und physikalische Umweltfaktoren mit
direktem Einfluss auf die Gesundheit zu
messen, raumliche Ungleichheiten des
Gesundheitsbildes zu beschreiben und
zu erkléren.

Der Einfluss auf die verschiedenen
Bevolkerungsgruppen des Untersu-
chungsgebietes ist jedoch unterschied-
lich und hadngt von der jeweiligen
Adaptation des Organismus ab. Das
raue Klima des Nordens erklart sich
durch die unterschiedliche Sonnenein-
strahlung (gering im Winter und erhoht
im Sommer) sowie die Einwirkung des
advektiven Luftmassentransportes von
Westen. Atlantische Zyklone und die
Einbriiche der arktischen Luft geben
dem Wetter eine grofde Labilitit. Die
Lage in hoheren Breiten bestimmt die
kleinen Einfallswinkel der Einstrahlung
in der Winterzeit. Deshalb gibt es eine
geringe Insolation, den kurzen Lichttag
und niedrige Temperaturen. Diese ex-
trem erschwerten Naturbedingungen
im Vergleich zu den anderen Fallregio-
nen wurden in der Fallregion Workuta
festgestellt. Hier ist vor allem der grof3-
te Bodman Koeffizient, der die Rauheit
des Klimas zeigt, das hochste Potenzial
der atmosphéarischen Verschmutzung
sowie das niedrigste 6kologische Poten-
zial der Landschaften zu nennen. Diese
zwei letzten Begriffe beinhalten das
Leistungsvermogen von Landschaft-
sokosystemen oder deren Subsystemen
hinsichtlich der Nutzungsanspriiche
der menschlichen Gesellschaft. Die
Kennziffern sind fiir die Bildung der ne-
gativen 0kologischen Situation verant-
wortlich.
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Die natiirlichen Bedingungen des Hohen
Nordens tragen dazu bei, dass sich Gelen-
kerkrankungen, Osteoporose und da-
durch verursachte Knochenbriiche hau-
figer entwickeln. Der Héchstwert von Er-
krankungen der Knochen- und des
Muskelsystems konnte fiir die Fallregion
Archangelsk registriert werden. Die Un-
tersuchungen konnten zudem zeigen,
dass durch die natiirlichen Umweltbedin-
gungen (ohne technogene Einfliisse) her-
vorgerufene Pathologien (sogenannte
»Erkrankungen des Nordens“) wie Er-
krankungen des Herz-Kreislaufsystems,
Bluthochdruck in Kombination mit Arte-
riosklerose, chronische Bronchitis, akute
chronische Pneumonie, Rachitis, chroni-
sche Tonsillitis und Darminfektionen in
allen Fallregionen verbreitet sind (DoB-
RODEEVA et al. 2006). Zusatzlich bedingen
die Besonderheiten in der Erndhrung der
lokalen Bevoélkerung haufig ein Joddefizit
und Vitaminmangel, welche die Voraus-
setzung fiir Hypofluorose (u.a. Zahnfau-
le), Hypojodismus (Kropfendemie), Ei-
senmangel bzw. Andmien sind.

Bei den Sterbefillen jeder Fallregion
nehmen die Krankheiten der Atmungsor-
gane (von 21,5 bis zu 33,9 % aller Krank-
heiten) den ersten Platz ein. Es folgen Er-
krankungen des Blutkreislaufsystems
(10,0-14,9), Traumata sowie Vergiftun-
gen (7,2-18,0). Dabei ist der Anteil von
Erkrankungen der Atmungsorgane in der
allgemeinen Morbiditatsstruktur der Un-
tersuchungsgebiete wesentlich grofder als
der durchschnittliche Wert in der Russi-
schen Foderation. Hinzuzufiigen ist, dass
in allen Impaktgebieten die Erkrankun-
gen bei Kindern fast doppelt so hoch
sind, wie der entsprechende mittlere
Wert in Russland.

Die Verbindung von natiirlichen und
anthropogenen Belastungen auf den
menschlichen Organismus in einer
technogen-veranderten Umgebung fiih-
ren unter der zugewanderten Bevolke-
rung (im Gegensatz zur indigenen Bevol-
kerung) zu Schadigungen der Schleim-
haute, der Augen und der oberen
Atemwege. Des Weiteren erhdht sich die
Anfalligkeit des Organismus fiir verschie-
dene Infektionen und fiihrt zu einer Zu-

nahme von Krebserkrankungen. Die all-
gemeine Anfalligkeit des Organismus als
Folge der menschlichen Eingriffe in die
Umwelt fiihrt daher zu sogenannten
,0kologisch bedingten Krankheiten“ (RE-
VICH 1995) oder ,umweltbedingten
Krankheiten“ (BILGER u. PETERSEN 2000;
HARTMANN u. LUBER 2001; KUKLINSKI u.
VAN LUNTEREN 2000) bzw. ,environ-
ment-related diseases” in der eng-
lisch-sprachigen Literatur (CURTIS u.
Riva, 2010; GATRELL u. ELLIOT, 2009). Un-
ter dem Begriff umweltbedingte Krank-
heiten verstehen LINKE und ALSEN-HIN-
RICHS (1994) Gesundheitsstorungen, fiir
deren Entstehung, Verstiarkung oder Un-
terhaltung anthropogene Umweltbelas-
tungen (oder Aktivitaten) allein- oder
mitverantwortlich sind. Schadstoffbe-
dingte Krankheitssymptome sind u. a. Im-
munschwdche, verstarkte Infektanfallig-
keit, Allergien, gereizte Haut-und
Schleimhdaute, neurologische Symptome,
Schadigungen des Herz-Kreislaufsystems,
des Magen-und Darmtraktes, des Repro-
duktionssystems, sowie Schadigungen im
Bereich der Atemwege, des Mundes, der
Augen und der Ohren, Schmerzen in Ner-
ven, Muskeln und Gelenken, Muskel-
schwund, Hormonstérungen usw.

Die regionalen Besonderheiten der
Ressourcennutzung und der spezifischen
technogenen Einwirkung zeigen regiona-
le Unterschiede in den Kennziffern (siehe
Tab. 2) von 6kologisch bedingten Erkran-
kungen. Fiir das montanindustrielle Fall-
region Chibiny konnten 6kologisch be-
dingte Pathologien, wie angeborene Ano-
malien, bdsartige Neubildungen (bei
Kindern), Erkrankungen des Bluts und
blutbildender Organe (bei Erwachsenen)
festgestellt werden. Fiir die Fallregion
Zentralkola, in dem vor allem Montanin-
dustrie und Metallindustrie anséssig ist,
kann in allen o6kologisch bedingten
Pathologien, besonders bei Kindern, die
hochste Erkrankungshaufigkeit im Ver-
gleich zu den anderen Fallregionen
festgestellt werden. In der Fallregion
Westkola haben dhnliche technogene
Auswirkungen Berufskrankheiten her-
vorgerufen, unter ihnen haben Erkran-
kungen der Atmungsorgane und des Kno-
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Abb. 5: Haufigkeit von Atemwegserkrankungen 2003

chen- und Muskelsystems die hochste
Auspragung. Die Fallregion Workuta mit
der Kohleindustrie und den Warmekraft-
werken weist die grofdte Anzahl von Be-
hinderten und die h6chste Anzahl von be-
rufsbedingten Pathologien, wie Erkran-
kungen der Gehororgane und Krank-
heiten, welche durch Einwirkungen von
Erschiitterungen hervorgerufen werden,
auf. In den Fallregionen Archangelsk und
Kotlas mit der Zellstoff- und Papierindus-
trie treten Krankheiten der Atmungsor-

gane und bosartige Neubildungen ver-
mehrt auf.

Ein bedeutender Indikator der ungiin-
stigen 6kologischen Situation ist vor al-
lem die Erkrankung der Atmungsorgane
(Abb. 5). Die Luftverschmutzung fiihrt
zur Entstehung sowie Verstarkung aku-
ter und chronischer Krankheiten der obe-
ren Luftwege, sowie zu chronischer Bron-
chitis und Bronchialasthma. Auf diese
Weise ist die erhohte Anzahl dieser
Krankheiten nicht nur durch die natiirli-

chen Bedingungen des Hohen Nordens,
sondern auch durch die Einwirkung ne-
gativer okologischer Faktoren bedingt.
Die Einwirkung toxischer Luftschad-
stoffe beeintrachtigt dartiber hinaus die
Schutzfunktion der Haut und begiinstigt
v.a. die Entwicklung von Dermatitis, ins-
besondere bei Kindern. Fiir alle unter-
suchten industriellen Zentren ist die er-
hohte Haufigkeit von Haut- und Unter-
hautzellstoffkrankheiten charakteris-
tisch. Die héchsten Werte wurden bei
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Abb. 6: Durch negative Umwelteinfliisse bedingte Krankheiten bei Kindern 2003

Kindern in den Fallregionen Zentralkola
und Workuta festgestellt, welche das An-
derthalbfache bis Doppelte der durch-
schnittlichen Verbreitung in Russland
iberschreiten (Abb. 6).

Kinder gehoren zu der am stirksten
betroffenen Bevolkerungsgruppe beziig-
lich Umweltbelastungen. Sie sind diejeni-
gen, die zuallererst unter umweltbeding-
ten Krankheiten leiden. Verschiedene
Schadstoffe wie z.B. Schwermetalle, PCBs,
Dioxine usw. belasten ihr Immun-, Ner-
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ven- und Hormonsystem starker und lan-
ger als das der Erwachsenen (BILGER u.
PETERSEN 2000; HARTMANN u. LUBER
2001). Zusatzlich beeinflussen weitere
Belastungen wie Verstadterung und Ver-
armung insbesondere die Lebensqualitét
von Kindern.

In den untersuchten industriellen
Zentren des Hohen Nordens von Rus-
sland besteht ein hohes Risiko in Bezug
auf die Entwicklung von bdsartigen
Neubildungen (Abb. 7). Die lokale Indu-

strie verursacht die Verbreitung von
kanzerogenen Schadstoffen, v.a. chemi-
sche Verbindungen von Eisen, Kupfer,
Aluminium, Nickel usw. Die hochste
Verbreitung tritt in den Fallregionen
Zentralkola (43,2 Félle pro 1000 Perso-
nen) und Chibiny (39,3) auf. Diese Zah-
len Gbertreffen den mittleren Wert Rus-
slands um das vier bis fiinffache fiir Er-
wachsene und das bis zu 13-fache fiir
Kinder. Die Verbreitung onkologischer
Krankheiten weist regionale Besonder-
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Abb. 6: Durch negative Umwelteinfllisse bedingte Krankheiten bei Erwachsenen 2003

heiten auf, und zwar eine tiberdurch-
schnittliche Haufigkeit von Lungen- und
Magenkrebs bei Mdnnern sowie Mama-
karzinomen und Krebserkrankungen
der Geschlechtsorgane bei Frauen. Die
hochste Erkrankungshaufigkeit von
Lungenkrebs bei Mdnnern konnte in
der Fallregion Archangelsk festgestellt
werden, was auf die berufliche Tatigkeit
in der Zellstoff- und Papierindustrie zu-
rickgefiihrt werden kann. Bei Frauen
kann zudem eine hohe Verbreitung von

Mamakarzinomen fiir das Industriege-
biet von Zentral-Kola festgestellt wer-
den.

Die hochste Zahl von Erkrankungsfal-
len des Bluts und blutbildender Organe
(z.B. Leukdmie) wurde in den Fallregi-
onen Chibiny bei Kindern und in Zen-
tralkola bei Erwachsenen nachgewie-
sen, wobei bei den Erwachsenen die
entsprechende mittlere Kennziffer in
Russland um das zweifache iiberstiegen
wird.

Seit 1989 ist fiir die untersuchten Gebie-
te ein hoher Wert von angeborenen Pa-
thologien, besonders in den Fallregionen
Chibiny (30,1 Erkrankungsfalle pro 1000
Neugeborene) und Workuta (28,8) fest-
zustellen, welche die mittlere Kennziffer
Russlands um das sechsfache tiberschrei-
tet, wobei angeborene Herzfehler in der
Zahl der Erkrankungen iiberwiegen.

Bei der Analyse des Gesundheitszu-
stands der Bevolkerung im Untersu-
chungsgebiet wurde auch der Einfluss so-
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Abb. 8: Milieubedingte Krankheiten 2003

zialer Faktoren beriicksichtigt. Unter-
sucht wurden die sozialen Lebens-
bedingungen und individuellen Lebens-
weisen, vor allem das individuelle Risiko,
das aufgrund von Drogen-, Alkohol- und
Tabakkonsum, ebenso wie unausgewoge-
ner Erndhrung und eingeschrankter kor-
perlicher Aktivitat entsteht. Die Haufig-
keit von ,sozial bedingten” Erkrankungen
ist fiir die Gesundheitscharakteristik der
Untersuchungsgebiete von besonderer
Wichtigkeit (Abb. 8). Zu den sozialen
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oder sozial bedingten Erkrankungen wer-
den vor allem Tuberkulose, Geschlechts-
krankheiten, psychische Krankheiten, Al-
koholismus, Drogensucht und HIV-Infek-
tionen gezdhlt (LISITSIN u. POLUNINA
2002). Wahrend der letzten 10 Jahre
konnte in allen Fallregionen, wie auch in
Russland insgesamt, die Zunahme dieser
Krankheiten festgestellt werden. Da der
Fokus der Untersuchung auf den umwelt-
bedingten Erkrankungen liegt, kann das
Zusammenspiel zwischen sozial und 6ko-

logisch bedingten Krankheiten im Weite-
ren nicht detailliert dargestellt werden.
Jedoch ist zu betonen, dass sozial beding-
te Krankheiten zu einer Erhohung des Ri-
sikos fiir umweltbezogene Krankheiten
fithren.

Weiterhin wurde die medizinisch-6ko-
logische Analyse durch die Beurteilung
von Berufskrankheiten (arbeitsbedingten
Krankheiten) erginzt (Abb. 9). Dieser Be-
griff tragt in besonderem Mafe der ku-
mulativen Verursachung von Erkrankun-
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Abb. 9: H4ufigkeit von Berufskrankheiten 2003

gen durch berufliche Einfliisse Rechnung
(JANSEN 1999; KunN 2001). Dazu geho-
ren z.B. durch chemische (wie Blei, Me-
talle oder Metalloide) sowie durch phy-
sikalische Einwirkungen (Strahlung) ver-
ursachte Erkrankungen (MiscH 2006).
Diese beeinflussen das Erkrankungsrisi-
ko von Beschiftigten der Bergbau- und
Metallindustrie in hohem Mafe. Die typi-
schen Erkrankungsfélle iiberschreiten in
der Fallregionen Westkola (18,5 Erkran-
kungsfélle auf 100.000 Beschaftigte)

und Chibiny (16,7) den mittleren Wert
Russlands etwa um das 10fache.

Zum Schluss wurde der Gesundheits-
zustand von exponierten und nicht expo-
nierten Bevolkerungsgruppen verglichen,
der die negativen Auswirkungen von Um-
weltfaktoren auf die menschliche Ge-
sundheit bestdtigen oder als unzutref-
fend ausrdumen kann. In diesem Zusam-
menhang wurde der Bezirk Lovozero
(Lovozerskij Rajon) in der Oblast’ von
Murmansk ausgewahlt, wo die gemesse-

nen Emissionen durch die Industrie und
Umweltschadigungen im Vergleich zu an-
deren Territorien des europaischen Nor-
dens von Russland am niedrigsten sind.
Die Lebenserwartung bei der Geburt
unterscheidet sich nicht stark von den
Werten, die in den Industriegebieten des
Hohen Nordens vorliegen (58 Jahre bei
Mannern und 71 Jahre bei Frauen - vgl.
MURMANSKSTAT 2004). Es wird aber ein
Unterschied beziiglich der Todesursa-
chen deutlich (siehe Tab. 3). So haben un-
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ter den Todesursachen des Bezirkes Lo-
vozero Unfille, Verletzungen und Vergif-
tungen den grofiten Anteil, wahrend in
den Fallregionen ebenso wie in Russland
insgesamt Erkrankungen des Blutkreis-
laufsystems liberwiegen. Besonders auf-
schlussreich fiir dieses epidemiologische
Muster ist, dass die Anzahl der Todesfal-
le aufgrund von bdsartigen Neubildungen
und Sauglingssterblichkeit im Bezirk Lo-
vozero deutlich niedriger liegt (Tab. 3).
Der Vergleich von Daten zur Erkran-
kungshaufigkeit zeigt, dass die Fallregio-
nen Zentralkola (1.580 pro 1000 Einwoh-
ner) und Workuta (1.544) die hochste
Ausprigung aufweisen, darauf folgen
Westkola (1.421), Archangelsk (1.350)
und Chibiny (1.311). Die niedrigste Er-
krankungsrate wurde wiederum im Be-
zirk Lovozero (1.248) mit seiner nicht
durch die Industrie exponierten Bevolke-
rung festgestellt. Daraus kann man
schlussfolgern, dass die Umweltbelastung
eine bedeutende Rolle fiir den Gesund-
heitszustand in den Fallregionen spielt.

Die Lebenserwartung der Bevolkerung
der Fallregionen liegt zwischen zwei und
finf Jahre niedriger als die mittlere Le-
benserwartung in Russland. Sie betragt
bei Mdannern 54-58 Jahre und bei Frauen
69-71 Jahre. Das Foderalgebiet von Ar-
changelsk hebt sich dabei aufgrund der
geringen Lebenserwartung, insbesondere
unter der mannlichen Bevolkerung, von
den anderen Impaktgebieten ab. Noch gro-
Bere Unterschiede bestehen im Vergleich
zu den Nachbarstaaten (Abb. 10).

Zusammenschau der Faktoren
und Versuch einer zusammen-
fassenden Darstellung der medi-
zinisch-okologischen Situation

Es ist versucht worden, die wichtigen
Determinanten der menschlichen Ge-
sundheit im Hohen Norden von Russ-
land mithilfe des hier dargestellten me-
thodischen Ansatzes im Einzelnen ndher
zu erfassen. Die soweit gewonnene Er-
kenntnis kann in der Aussage zusam-
mengefasst werden, dass die Beeinflus-
sung der Gesundheit durch die Umwelt
und andere Faktoren sehr stark regional
gepragt ist. Dabei spielt nicht nur jeder
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Russland, Rajon Lovozero
Todesursachen 2003

Todesursachen [% aller Todesféalle] L
Fall- Sauglings-
; Erkrankungen | Unfalle, Ver- B sterblichkeit
, ’ Bésart Atem - )
el des Blutkreis- | letzungen und | \ euct’ysi%uﬁgeen erkgnmer?gsen [Promilie]
laufsystems | Vergiftungen

Westkola 50,6 15,1 14,3 18,0 6,0
Zentralkola 50,6 15,1 14,3 18,0 4,0
Chibiny 50,6 15,1 14,3 18,0 9,0
Archangel’sk 52,2 16,3 26,0 10,5 7,8
Kotlas 56,0 17,3 13,7 3,6 6,7
Vorkuta 50,0 21,0 18,0 9,0 5,0
Russland
insgesamt 58,0 12,8 11,2 4,7 8,5
Rajon
S ozere 23,8 27,8 12,2 5,0 1,0

Quelle: Daten der regionalen Forschungseinrichtungen (Institut fir Physiologie der nattirlichen Anpassungen in Archangel’sk,
Zentren fir Staatliche Sanitéts- und Epidemiologiekontrolle der Republik Komi und Oblast Murmansk)

Tab. 3: Todesursachen im Rajon Lovozero 2003

einzelne Faktor sondern auch eine Kom-
bination der Faktoren eine wesentliche
Rolle. Die regionale Differenzierung der
gesundheitsgefahrdenden Faktoren wur-
de bereits analysiert. Das Interesse be-
steht jetzt darin, ihre Interdependenzen
zu finden und eine integrative Zusam-
menschau dieser analysierten Faktoren
darzustellen.

Dafiir wurden die ermittelten Daten in
eine Rangordnung gestellt, dies ermog-
licht, die Ergebnisse der Fallregionen zu
gruppieren. Das Bergbaugebiet von Chi-
biny wies das hdochste Schadigungsrisiko
fiir die Gesundheit der Bevolkerung auf
(diese Fallregion belegte in der Rangord-
nung die obersten Platze). Obwohl die
schwersten Naturbedingungen fiir das
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menschliche Leben fiir die Fallregion
Workuta charakteristisch sind, gibt es
hier mehrere geochemische Anomalien
und erhohte Radioaktivitat im Chibiny
Gebirge, was den negativen natiirlichen
Hintergrund fiir die Gesundheit bildet.
Fiir diese Fallregion wurden solche 6ko-
logisch bedingte Pathologien, wie ange-
borene Anomalien, bdsartige Neubildun-
gen (bei Kindern), Erkrankungen des
Bluts und blutbildender Organe (bei Er-
wachsenen) festgestellt, die mit der Ta-
tigkeit des montanindustriellen Komple-
xes verbunden sind. Besonders starke
negative Umwelt- und Gesundheitsein-
wirkungen sind durch die sekundare Ver-
schmutzung verursacht (aus den Depo-
nien ausgewehte bzw. ausgeschwemmte
Stdube mit Radionukliden und Schwer-
metallen). Zum Beispiel wurde dort un-
ter den Berufskrankheiten die hochste
Rate von Silikose und Krankheiten des
Knochen- und Muskelsystems festgestellt,
welche durch Einwirkungen von Erschiit-
terungen in dem Verarbeitungsprozess
der Montanindustrie hervorgerufen wer-
den. Die Rate von Berufskrankheiten
tiberschreitet in dieser Fallregion den
mittleren Wert Russlands etwa um das
10-fache. Hier ist die schlechteste sozio-
O6konomische Situation festgestellt: vor
allem hat der Fallregion Chibiny die grof3-
te Anzahl der Rentnern und die hdchste
prozentuelle Anteil der Bevolkerung mit
den niedrigsten Einkommen. Typische
demographische Kennziffern zeigen die
niedrigste Geburtenrate und die hochste
Scheidungsquote unter allen Fallregio-
nen.

Eine dhnlich negative medizinisch-6ko-
logische Situation war fiir die Fallregio-
nen West- und Zentralkola (Bergbau und
Metallindustrie) und Workuta (Kohlein-
dustrie) zu verzeichnen. Aufderdem hat
jede der Fallregionen bestimmte Unter-
schiede aufzuweisen, die durch regionale
Ungleichheiten gepragt sind.

Wie bereits erwdhnt, zeigt Workuta un-
ter allen Fallregionen die schwersten Na-
turbedingungen flir das menschliche Le-
ben. Vor allem sind hier der kurze Licht-
tag und die niedrigen Lufttemperaturen,
die grofite Dauer der Polarnacht, der

hochste Bodman-Koeffizient, das hochs-
te Potenzial der atmospharischen Ver-
schmutzung sowie das niedrigste 6kolo-
gische Potenzial der Landschaften zu ver-
zeichnen. Dieses zeigt zum einen eine
grofde Belastung fiir die Gesundheit der
dort lebenden Bevdlkerung (z.B. wurden
hier die hochsten Werte der Krankheiten
der Atmungsorgane bei Kindern festge-
stellt, welche das Doppelte der durch-
schnittlichen Verbreitung in Russland
iberschreiten). Zum anderen weist dies
darauf hin, dass das Leistungsvermdogen
von Landschaftsokosystemen hinsichtlich
der Nutzungsanspriiche der menschli-
chen Gesellschaft sehr begrenzt sind. Das
wurde aber bei der industriellen Ent-
wicklung nicht berticksichtigt. Die Analy-
se der technogenen Faktoren bestitigt:
In dieser Region wurde die hochste Luft-
emission (nach der Bruttoemission der
Schadstoffe) festgestellt, was von den Be-
trieben der Kohleforderung und der Wér-
mekraftwerke in der Fallregion Workuta
verursacht wird (Abb. 3). Die grofdten Vo-
lumen von Schadstoffen nehmen hierbei
Kohlenwasserstoffe und Schwefeloxide
ein, was eng mit dem geringeren Grad
von Abgasreinigung und aus den Kohlen-
grubendeponien ausgewehten bzw. aus-
geschwemmten Stiduben verbunden ist.
Typische Berufskrankheiten von Beschaf-
tigten der Kohlenférderung in der Fallre-
gion sind Horstérungen und Erschiitte-
rungen sowie die hochste Invalidenrate,
was eng mit der bergbaulichen Tatigkeit
(tiberwiegend in den Gruben) verbunden
ist. Die Fallregion hat die h6chste Morta-
litdtsrate und die niedrigste Lebenser-
wartung bei Frauen.

Obwohl, die hochste Luftemission in
der Fallregion Workuta festgestellt ist,
geht jedoch der grofite Teil der negativen
Auswirkungen auf die natiirlichen Geo-
systeme von dem toxischen Schad-
stoffausstof (vor allem Schwermetalle
und Schwefeldioxid) der Buntmetallwer-
ke in den industriellen Zentren von West-
kola und Zentralkola aus. Die schwerste
Umweltbelastung durch Wasserverunrei-
nigung wird von den Buntmetallwerken
»Seweronikel in der Fallregion Zentral-
kola verursacht, wo wegen der Industrie-

abfliisse die Fliisse und Seen sehr stark
verschmutzt sind (ein Uberschreiten von
Schwellenwerten fiir einige Schwerme-
talle um mehr als das Zehnfache). Fir
diese Fallregionen werden auch der
hochste Grad an Bodenkontamination
und Schadigung der Pflanzendecke nach-
gewiesen, wo sich metallverarbeitende
Industrien befinden. Hier ist eine soge-
nannte Mondlandschaft als Folge der Ber-
gbautatigkeit aufgetreten. Fiir die Fallre-
gion Zentralkola, in dem vor allem Mon-
tanindustrie und Metallindustrie ansassig
ist, kann in allen 6kologisch bedingten
Pathologien, besonders bei Kindern, die
hochste
Vergleich zu den anderen Fallregionen
festgestellt werden. In der Fallregion

Erkrankungshéufigkeit im

Westkola haben dhnliche technogene
Auswirkungen Berufskrankheiten her-
vorgerufen, unter ihnen haben Erkran-
kungen der Atmungsorgane und des Kno-
chen- und Muskelsystems die hochste
Auspragung. Fiir beiden Fallregionen ist
die hochste Mortalitdtsrate bei Kindern
aufgetreten. Sehr interessant ist zu be-
merken, dass die Fallregion Westkola die
hochste Arbeitslosenquote und Schei-
dungskennziffer unter allen Fallregionen
hat. Man kann vermuten, dass diese ne-
gativen sozio-6konomischen Parameter
sehr eng mit den hochsten Kennziffern
solcher sozial bedingten Erkrankungen
wie Drogensucht und Toxikomanie ver-
bunden sind.

Im Gegensatz dazu weist die Fallregion
Archangelsk (Papier-und Zellstoffindus-
trie) eine weniger schadliche medizi-
nisch-okologische Situation auf. Beson-
ders starke negative Umwelteinwirkun-
gen sind dort durch das hochste Ausmaf3
industrieller Verschmutzung (Abwésser)
verursacht worden, wofiir die ansassigen
Grofdbetriebe der Zellstoff- und Papierin-
dustrie verantwortlich sind. Dabei ist
auch das mehrfache Uberschreiten von
Schwellenwerten fiir einige toxische Luft-
schadstoffe zu verzeichnen. Typische so-
zio-demographische Kennziffern zeigen
die hochste Bevolkerungsdichte, die nied-
rigste Geburtenrate und Lebensdauer be-
sonders bei Mannern unter allen Fallre-
gionen. Unter regionalen Pathologien (so-
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genannten Erkrankungen des Nordens)
wurde in dieser Fallregion der Hochst-
wert von Erkrankungen der Knochen-
und des Muskelsystems registriert. Dane-
ben treten hier auch die Krankheiten der
Atmungsorgane und bosartige Neubil-
dungen vermehrt auf. In der Fallregion
Archangelsk wurde auch die héchste Er-
krankungshaufigkeit von Lungenkrebs
bei Mannern festgestellt, was auf die be-
rufliche Tatigkeit in der Zellstoff- und Pa-
pierindustrie zuriickgefithrt werden
kann. Fiir die Fallregion Kotlas kénnen
wiederum in Relation zu den bereits ge-
nannten Gebieten bessere medizi-
nisch-dkologische Rahmenbedingungen
registriert werden. Das Gesundheitsbild
ist der Fallregion Archangelsk mit glei-
chen industriellen Spezifika dhnlich, aber
durch den niedrigeren Grad der Umwelt-
belastung und relativ besseren Naturbe-
dingungen zeigen diese Krankheiten
nicht so hohe Kennziffern auf.

Zusammenfassung

Im Verlauf der Untersuchung konnten die
Ausgangshypothesen zum Einfluss 6ko-
logischer (Umwelt-)Schaden auf die
Gesundheit der Bevolkerung bestatigt
werden und eine direkte Korrelation von
Umweltschdden und bestimmten Krank-
heitsbildern nachgewiesen werden. Die
spezifischen Auspragungen der Ausbeu-
tung von natiirlichen Rohstoffen und ihre
Weiterverarbeitung in den Industrie-
standorten, die ab den spiten 1920er
Jahren aufgebaut wurden, haben in
hohem Maf3e Deformationen der natiir-
lichen Bedingungen verursacht. Fiir die-
se Industriegebiete ist seit den 1970er
Jahren eine krisenhafte 6kologische Situ-
ation charakteristisch, die sich in Beein-
trachtigungen von Lebensqualitat und
Gesundheit der lokalen Bevolkerung wi-
derspiegelt. Die Umweltschiden in den
sechs Fallregionen (auf der Kola-Halbin-
sel, im Archangelsker Gebiet und in der
Republik Komi) sind verantwortlich fiir
die massiven Haufungen von umweltab-
hangigen Krankheitsfallen. Die Fallzahlen
der jeweiligen Krankheiten liegen um ein
Vielfaches tliber dem russischen Durch-
schnitt. Die Untersuchung hat den Kennt-
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nisstand zur regionalen Verbreitung und
Differenzierung im Hohen Norden Russ-
lands erweitert, in dem fiinf der sechs
Fallregionen liegen: Fiir jedes untersuch-
te Gebiet sind spezifische Erkrankungen
charakteristisch, die durch die wirt-
schaftlichen sowie natiirlichen Besonder-
heiten des Territoriums bedingt sind. Im
Verlauf der Analyse wurde die Begrenzt-
heit der verwendeten quantitativen Me-
thodik deutlich: Die diversen Auspragun-
gen von Lebensqualititseinschrankungen
unter der regionalen Bevolkerung konn-
ten im Rahmen der vorliegenden Analyse
nur angedeutet werden. Eine Folgerung
ist, dass die vorliegende Untersuchung
mit qualitativen Methoden ergianzt wer-
den soll. Diese Erweiterung befindet sich
aktuell in der Bearbeitungsphase.

Die gesellschaftspolitische Relevanz
dieses Themas wird nicht zuletzt durch
einen aktuellen Bericht der Weltgesund-
heitsorganisation (WHO 2012) bestétigt:
Demnach stirbt rund jeder fiinfte Ein-
wohner in Europa an den Folgen einer
umweltbedingten Krankheit. Die Belas-
tungen durch Umwelteinwirkung und da-
durch entstehende Schaden variieren je
nach Region. Besonders betroffen von Er-
krankungen sind sozial schwachere Be-
volkerungsgruppen, da sie bis zu fiinfmal
starkeren Umweltrisiken als ihre wohl-
habenderen Mitbiirger ausgesetzt sind.

Ausblick

Die Forschungen im Rahmen des Projekts
verfolgten vor allem das Ziel, anwen-
dungsorientierte und handlungsleitende
Vorgaben fiir den Umweltschutz sowie
zur Verbesserung des Gesundheitszu-
standes und der Lebensqualitiat der Be-
volkerung zu erstellen. Die Ergebnisse
der Analyse zur medizinisch-6kolo-
gischen Situation bestitigen den signifi-
kanten Einfluss 6kologischer Faktoren
auf die Gesundheit der Bevdlkerung im
europdischen Norden von Russland. Fiir
die Losung dieser Probleme ist eine ziel-
gerichtete 6kologisch-orientierte Politik
notwendig, die darauf abzielen miisste,
konsequenter als bisher die spezifischen
Umweltbedingungen der nérdlichen Re-
gionen zu beriicksichtigen. Fiir eine sol-

che Konzeption miissten alternative und
regional angepasste Nutzungsstrukturen
entwickelt werden, die zur Stabilisierung
der 6kologischen, 6konomischen und so-
zialen Situation beitragen. Dafiir ist es ei-
nerseits notwendig ein dkologisches Be-
wusstsein fiir eine nachhaltige und um-
weltfreundliche Bewirtschaftung zu
entwickeln und dieses stirker im Bil-
dungssystem zu verankern, anderseits
sollte auch auf das traditionelle 6kologi-
sche Wissen der indigenen Bevolkerung
zuriickgegriffen werden. Nach 70 Jahren
hoch-industrieller Explorations-, Er-
schliefdungs- und Ausbeutungsideologie
in Bezug auf Naturressourcen in der
Sowjetzeit hat die verstarkte Integration
der russischen Volkswirtschaft in die
Weltwirtschaft im Zuge der 6konomi-
schen Transformation auch den bergbau-
lichen Unternehmen im Hohen Norden
Russlands eine grofiere Aufmerksamkeit
globaler Investoren, aber auch einer um-
weltkritischen Weltoffentlichkeit be-
schert. In diesem Zusammenhang werden
die nattirlichen Ressourcen des Gebiets
erneut bewertet, zum Beispiel unter dem
Aspekt der Anwendung neuer, fortschritt-
licher Technologien. Dies hat dazu ge-
fiihrt, dass in den Jahren seit der Krise
von 1995 z.B. bereits ausgebeutete Vor-
kommen noch einmal analysiert und auf
Abbauwiirdigkeit gepriift werden. Des
Weiteren steigt der gesellschaftliche und
politische Druck, Umweltnormen und
Standards der Produktion einzuhalten, so
dass Unternehmen gezwungen sind sich
zu ihrer Verantwortung gegeniiber der
Umwelt und der lokalen Bevolkerung zu
positionieren. Die Anwendung weltweit
ublicher Zertifizierungsverfahren, wie
z.B. der ISO-Standard 14000 ff, hat die Si-
tuation bereits in gewissem Maf3e verbes-
sert, bisher jedoch nicht so, dass sich dies
im Gesundheitszustand der Bevolkerung,
also im epidemiologischen Indikator der
Umweltsituation merklich niedergeschla-
gen hétte.
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Résumé

DIANA O. DUSHKOVA

Les Hommes et leur environnement dans le nord de la Rus-
sie: recherche géographique dans le domaine de la santé
dans une région industrielle

La détérioration de I'environnement provoquée par le dévelop-
pement industriel de 'extréme nord de la Russie au cours du
XXe siécle jusqu’a nos jours a un impact grave sur I'état de san-
té de la population locale. Le nord de la Russie est une région
caractérisée, d'une part, par une fragilité extréme des écosys-
témes et, d’autre part, par des conditions naturelles compli-
quant grandement I'adaptation du quotidien de la population
a 'environnement. Dans le cadre de longues recherches, des
approches méthodologiques ont été élaborées pour I'évalua-
tion des liens entre la situation géo-environnementale régio-
nale et I'état de santé de la population par le biais de systemes
d’information géographiques (SIG) dans le nord européen de
la Russie. Des dégats environnementaux résultant de 1'exploi-
tation industrielle de la nature ainsi que leurs effets sur la san-
té humaine et la qualité de vie ont principalement été mis en
évidence et analysés pour en déterminer la cause. Une atten-
tion particuliere a été portée sur les centres industriels (zones
industrielles ou régions d’'impact) du nord européen de la Rus-
sie ou des facteurs anthropiques importants entrainent une dé-
térioration de la nature conduisant a I'apparition et au dével-
oppement d’'une situation écologique défavorable. Cette forme
de comparaison médico-environnementale a été menée pour
la premiere fois en Russie dans le cadre de cette étude. La per-
spective géographique a permis de mieux appréhender les ef-
fets complexes sur I'état de santé humaine. Cela ne se limite pas
aux conditions générales directes de vie sur place, mais s’étend
également aux conditions technologiques, naturelles et socio-
économiques dans le contexte régional élargi des lieux de tra-
vail et de vie de la population. Dans ce contexte, de nouvelles
approches méthodologiques ont été développées pour la re-
cherche médico-environnementale prenant en compte les spé-
cificités naturelles et économiques du nord de la Russie.

Situation écologique, santé humaine, maladies liées a 'environnement,

régions d'impact, nord de la Russie
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Pesiome

JIMAHA JIYILIKOBA

Yesi0BeK U OKpy>Kamwomias cpeja Ha CeBepe Pocccun:
MeAUKO-reorpadpuyeckme uccjiesoBaHUus B OAHOM U3 UH-
AYCTPUAJIbHO OCBOEHHBIX PallOHOB

AHHOTanus. AKTUBHOe NPOMBIIIJIEHHOEe OCBOEHHE PAallOHOB
CeBepa Poccun, HayaBueecss B XX B., 00YCJIOBUJIO Ha CErOJ-
HSIIHUH JleHb KpaliHe HeraTHBHble U3MEeHEHUs] NIPUPOJHOHN
cpejbl, KOTOpble OTPa3UJIMCh HAa COCTOSIHUU 3/10pOBbsI MeCT-
Horo Hacesienus. CeBep Poccuu — pervoH, xapakTepusyoui-
sl BBICOKOH 3KOJIOTHYeCKOH YI3BUMOCTBIO U IMCKOM(OPTHBIN
B OTHOLIEHWU NPOKUBAHUSA HacesJeHuUs, Tpebyol Uil onpee-
JIEHHBIX a/JallTallHOHHbBIX pe3epBOB OpraHusma. B pesysnbrarte
MHOT0JIETHUX HCCIeJOBaHUM pa3paboTaHbl MeTOAUYECKUE
MO/IXO/bI K OLlEHKE B3aHMOCBSI3U 3KOJI0TUYECKON 06CTaHOBKHU
B peTHOHE U COCTOSIHUSA 3/[0POBbsI HaceJIeHHUs Ha OCHOBE IPU-
MmeHeHus1 [MC-TexHosioruil. B yacTHOCTH, TpOBeEH aHAIU3
M3MeHEeHUH Pa3IMYHbIX KOMOITHEHTOB IPUPOLHOM Cpesibl KaKk
OTpa)keHHe 10C/1e[CTBUN NPUPOJONOJIb30BAHUSA U OLleHEHO
MX BO3/IeMCTBHE HA COCTOSIHUE 3JJ0POBbsI YEJI0BEeKa U KaueCTBO
ero »u3Hu. 0co60e BHUMaHUe Y/e/J10Ch IPOMBIIIIEHHBIM
1eHTpaM eBporneiickoro CeBepa Poccuu — Tak HasblBaeMbIM
MMIIaKTHBbIM paloHaM, IJie B pe3y/JbTaTe HHTEHCUBHOIO aH-
TPONOTEHHOT0 BO3/leHCTBUSA BO3HUKJIM HauboJiee CUJIbHbIE
HeraTUMBHble U3MEHEeHHUs NPUPOLHOH Cpeibl, IPUBEJIINE K 110-
SIBJIEHUIO Y PAa3BUTHIO OCTPBIX 3KOJOTHYECKUX cUTyauuil. C
MCIO0JIb30BaHHEeM reorpaduyeckoro noJxo/a BepBble IpoBe-
JleHbl KOMIIJIEKCHbIE MeINKO-3KO0JI0TM4YecKre UCC/le/l0BaHus
eBporneiickoro CeBepa Poccuu v npoaHasn3vpoBaHa poJib TeX-
HOTE€HHOTI'0, IPUPOAHOI0, COIIMATbHO-3KOHOMUYECKOT0 U MTPO-
deccuoHaibHOTO HpaKTOPOB B GOPMHUPOBAHUU 30POBbs Ha-
cesieHus1. C 3TOH 1jeJibl0 pa3paboTaHbl METOANYECKHE II0JX0-
J1bl K IPOBEJIEHUI0 MeIUKO-3KOJIOTHUYEeCKHX UCCIeJOBAaHUH C
y4eTOM NPUPOAHON U X03s1icTBeHHOU cnenuduku CeBepa Poc-
CHUU.

JKosiorHUYecKas CUTyalusd, 310pOBbe YeJIOBEKa, SKOJIOTHYE€CKU 3aBU-

cuMble 3a60J1eBaHUs], UMIAKTHbIN paiioH, CeBep Poccuu



