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Проблемы питьевой воды в Челно-Вершинах

Проблема: Качество питьевой воды, употребляемой жителями села Челно-Вершины, негативно сказывается на состоянии их здоровья.

Цель: выяснить причины низкого качества питьевой воды

Задачи:

1. Выяснить источники питьевой воды.

2. Определить качественные показатели, характеризующие питьевую воды, используемую жителями села Челно-Вершины.

3. Спрогнозировать последствия употребления воды данного качества.

4. Предложить возможные варианты решения проблемы на различных уровнях.

Методы, используемые при выполнении проекта:

опросы;

интервью;

изучение информационных источников.
Результаты и выводы: высокий уровень заболеваемости жителей района болезнями желудочно-кишечного тракта, сердечно-сосудистыми заболеваниями, кариозными поражениями вызван содержанием в питьевой воде, употребляемой в районе, ионов железа, ионов кальция и магния, недостатком ионов фтора и иода. Минимизация данных негативных факторов может быть достигнута при дополнительных мерах очистки воды, дополнительной минерализации, замены изношенных труб водопровода. Информирование населения о состоянии питьевой воды и способах ее оптимизации также будет способствовать снижению заболеваемости.
Актуальность проекта.

На современном этапе развития общества, когда в результате научно-технической революции усилилось антропогенное воздействие на природу, человечеству необходимо осознать, что ухудшение состояния окружающей среды является большой угрозой для нашего будущего. Прежде неисчерпаемый ресурс – пресная чистая вода – становится исчерпаемым. Сегодня воды, пригодной для питья, промышленного производства и орошения, не хватает во многих районах мира. Вода занимает боле 70% поверхности Земли, но уже сегодня запасы пресной воды катастрофически истощаются. По данным экспертов ООН, примерно одна шестая часть населения земли не имеет доступа к чистой питьевой воде, а по прогнозам Всемирной метеорологической организации до 2020 года с нехваткой питьевой воды столкнется все население планеты. Дефицит питьевой воды станет одной из главных проблем XXI столетия.
Суточная потребность организма человека в воде составляет от 2 до 3 л, и зависимость его от воды намного сильнее, чем от пищи: без еды человек может прожить около месяца, а без воды – не более недели! 
Качество воды, потребляемой человеком, должно соответствовать определенным требованиям:

· во-первых, вода должна быть безопасной для здоровья человека; 

· во-вторых, иметь оптимальный химический состав (т.е. содержать основные микроэлементы - йод, фтор, калий и кальций).
Пригодной для питья считается вода, в которой общее содержание растворенных веществ не превышает 1000 мг/л (вода высшей категории качества, пригодная для употребления и взрослым, и детям, должна иметь минерализацию 200-350 мг/л), а количество вредных микрокомпонентов не превышает предельно допустимых концентраций. К сожалению, в окружающем нас мире найдется немного мест, где имеются природные воды, отвечающие этим требованиям, и Самарская область к их числу не относится. Увы!
От качества питьевой воды зависит здоровье людей, экологическая безопасность питания, решение проблем медицинского и социального характера. По меткому выражению известного ученого XIX столетия Луи Пастера, 80% своих болезней мы выпиваем. Каждые восемь секунд от болезней, связанных с водой, гибнет ребенок, а 2,4 миллиарда людей не имеют адекватных санитарных условий для очистки питьевой воды.

Задача 1. Выяснить источники питьевой воды.
Челно-Вершинский район расположен на западных отрогах Бугульмино-Белебеевской возвышенности. Абсолютные отметки от 130 до 300 м. В основании ее лежит двухэтажная Восточно-Европейская платформа, состоящая из кристаллического фундамента на глубине более 2000 м и осадочный чехол Пермского периода. Осадочный чехол состоит из доломитов, известняка, гипса. Нижняя часть Пермских осадков сложена морскими карбонатными образованиями. Общая мощность этих пластов около 200 м. Подземные воды находятся на глубине 10 м и 40-80 м.

Источниками водозабора для жителей села Челно-Вершины являются водопровод и уличные колодцы. Вода в Челно-Вершины поступает с насосной станции села Новое Аделяково, созданной в 1998 году. Вода добывается из 12 скважин, за день перекачивается около 1500 м3 воды. Водопровод в селе Челно-Вершины был создан в конце 70–х в начале 80-х годов, по отчетам МУ ПОЖКХ трубопроводная сеть является изношенной, часто случаются прорывы.

Качество воды в колодцах во всем селе низкое. Это обусловлено высоким уровнем грунтовых вод.
Задача 2. Определить качественные показатели, характеризующие питьевую воды, используемую жителями села Челно-Вершины.
	Показатели
	  Нормативы (предельно допустимые

концентрации – ПДК)
	Показатели воды по данным  Госсанэпиднадзора
	Единицы измерения

	1. Водопроводный показатель
	6 – 9 
	7,6
	pH

	2. Общая минерализация

(сухой остаток)
	1000
	1500
	мг(л

	3. Жесткость воды
	7
	10
	мг – экв.(л

	4. Фториды (F-)
	1,5
	0
	мг(л

	5. Сульфаты(SО42-)
	500
	378
	мг(л

	6. Железо (Fe3()
	0,3
	1,0
	мг(л

	7. Запах при 20(С
	2
	2
	баллы

	8. Привкус 
	2
	2
	баллы

	9. Цветность
	20
	35
	Градус

	10. Мутность
	1,5
	2
	мг(л


При выполнении проекта использовались данные, предоставленные Центром  Государственного санитарно-эпидемиологического надзора.
Анализ воды позволяет сделать следующие выводы:

1. Превышает предельно допустимую концентрацию общая минерализация.

2. В воде недостаточно ионов фтора.

3. Превышена концентрация ионов железа (причина – изношенность водопровода) и жесткость воды, которая в основном представлена солями кальция и магния (обусловлено слоями пород, из которых добывается вода).

4. Выше нормы цветность и мутность воды.

5. Привкус и запах воды равны предельно допустимым нормам.

Кроме того, по данным Госсанэпидемнадзора для источников питьевой воды Самарской области характерен дефицит ионов иода.
Задача 3. Спрогнозировать последствия употребления воды данного качества.

Питьевая вода с концентрацией фтора более 0,2 мг(л является основным источником его поступления в организм. Воды поверхностных источников характеризуются преимущественно низким содержанием фтора (0,3 – 0,4 мг/л).

Дефицит этого микроэлемента (меньше 0,5 мг/л) в сочетании с другими факторами (нерациональное питание, неблагоприятное условия труд и быта) вызывает кариес зубов. Кариес зубов способствует развитию других заболеваний полости рта (тонзиллита, ревматоидного состояния), нарушению процесса пищеварения и др. Оптимальные концентрации этого микроэлемента обладают противокариозным свойством. Механизм противокариозного действия фтора состоит в том, что при его взаимодействии с минеральными компонентами костной тканью зубов образуется труднорастворимые соединения. Фтор способствует также осаждению из слюны фосфата кальция, что обусловливает процесс реминерализации  при начинающемся кариозном процессе. В механизме противокариозного действия фтора определённую роль играет и то, что он воздействует на ферментативные систем  зубных бляшек  и бактерий слюны. Это биологическая особенность  фтора  послужила научной основой для разработки эффективного метода профилактики кариеса зубов – фторирования питьевой воды.           

В настоящее время установлено, что длительное употребление воды с повышенным содержанием железа (более 0,3 мг/л) увеличивает риск инфарктов и негативно влияет на репродуктивную функцию. Кроме того, сухость и зуд кожи - это тоже "следы" избыточного железа.  Избыток этого элемента в питьевой воде (свыше 0,1 мг/л) поражает костную систему.
Наблюдения достоверно доказывают, что язва желудка и 12-перстной кишки развиваются при любых отклонениях качества питьевой воды от нормы. Наиболее существенно это связано с содержанием железа, мутностью, а также показателем цветности воды.

Отмечено специалистами влияние питьевой воды с повышенной жесткостью, повышены м содержанием сульфатов, хлоридов, нитратов, синезеленых водорослей на возникновение (как обусловливающий фактор) мочекаменной, желчнокаменной болезней, функциональных расстройств желудка, аллергических заболеваний.
Жесткость воды, которую до последнего времени никто из медиков всерьез не воспринимал, теперь усиленно привлекает к себе внимание в связи с выявленной обратной зависимостью между жесткостью воды и смертностью от сердечно-сосудистых заболеваний. Вынужденное использование населением степных зон и отдельных районов Поволжья (около 5%) воды с высокой концентрацией хлоридов и сульфатов (превышение нормативов в 3-5 раз) без соответствующей водообработки определяет повышенный уровень заболеваемости желчно- и мочекаменной болезнями, патологиями сердечно-сосудистой системы. Риск заболеваний хроническими нефритами и гепатитами, более высокая мертворождаемость, токсикозы беременности, врожденные аномалии развития - питьевая вода загрязнена азотсодержащими и хлорорганическими соединениями.

По данным Центральной районной больницы на территории Челно-Вершинского района наблюдается следующая динамика заболеваемости:
	Заболевания
	2003 г.
	2004 г.
	2005 г.

	Мочекаменная болезнь
	3
	5
	6

	Эндемический зоб
	4
	10
	15

	Холецистит и камнеобразование в желчных путях 
	73
	120
	97

	Артериальная гипертония
	323
	439
	448

	Кариес, образование зубного камня 
	430
	431
	427


И еще немного статистики:

	№

п\п
	заболевание
	2005
	2006
	2007

	1. 
	Мочекаменная болезнь
	25
	23
	34

	2. 
	Желчекаменная болезнь
	24
	13
	5

	3. 
	Язвы
	23
	30
	17

	4. 
	Инфаркты
	22
	21
	15

	5. 
	Болезни желудочно-кишечного тракта (гастриты, холециститы, кровотечения и др.)
	141
	165
	145

	6. 
	Сердечно-сосудистые заболевания (гипертонии, стенокардии, ишемическая болезнь сердца и др.)
	322
	403
	385

	7. 
	Нефриты и другие болезни почек
	53
	60
	42

	
	Всего жителей в районе
	18362
	18182
	17938


Анализируя данные медиков можно сделать следующие выводы:

1. Неуклонно растет количество людей, имеющих заболевания, связанные с эндокринной системой (эндемический зоб, увеличение щитовидной железы).

2. Стабильно высоко число людей, страдающих кариесом.
3. На высоком уровне заболеваемость мочевыводящих путей.
4. Очень распространены сердечно-сосудистые заболевания и заболевания желудочно-кишечного тракта.
Задача 4. Предложить возможные варианты решения проблемы на различных уровнях.

Уровень муниципалитета. Согласно действующему законодательству ответственность за состояние питьевой воды лежит на органах местного самоуправления. Однако возможности местного бюджета не позволяют осуществить решение проблемы по улучшению качества питьевой воды. Необходимо включить в бюджет района расходы на замену водопроводных путей (избыток ионов железа скорее всего является следствием износа металлических труб, находящихся под землей).
Уровень организации водоснабжения. В Челно-Вершинском районе ряд организаций занимается водоснабжением. Так на территории райцентра этим занимается ООО «Каскад». Всем эти организациям необходимо на насосных станциях установить стационарные фильтры с минерализаторами.

Уровень пользователей. Для жителей района рекомендуется устанавливать бытовые фильтры и минерализаторы. Большинство бытовых фильтров работают на сорбционном принципе. Активированный голь, ионообменные смолы и другие вещества, которыми заполняется фильтр, эффективно сорбируют на себя растворенные в воде примеси. В фильтре задерживаются и бактерии. Но эффективность таких фильтров невысока, т.к. режим их работы зависит от стабильных условий. Кроме того, советуем использовать общеизвестные способы очистки воды – кипячение. Судя по образующейся накипи при кипячении питьевой воды можно сделать вывод, что жесткость относится к категории так называемой «устранимой». Т.е. для максимально возможного умягчения воды и снижения ее жесткости рекомендуется кипятить воду, отстаивать и только после этого употреблять для питьевых целей. Этот способ является безопасным в эпидемическом отношении и повышает безвредность воды по химическом составу. Однако кипячение лишь частично решает проблему очистки воды, да и то не лучшим образом. Действительно, некоторые микроорганизмы погибают (но не все!), зато соли тяжелых металлов в воде остаются. Последствия их постоянного употребления ощутится через несколько лет. Хлор при кипячении образует более вредные хлорорганические соединения: тригалометаны, диоксин и т.д.
Информационные источники:

1. Интервью с сотрудниками Госсанэпиднадзора.

2. Интервью с сотрудниками статистического отдела Центральной Районной Больницы.

3. Интервью с руководством ООО «Каскад».

4. Опрос жителей села.

5. «Внимание: Вода!», Ю. Новиков, изд. Молодая гвардия 1993 г.

6. «Энциклопедия для детей» Том 17. Химия. Гл. ред. Володин В.А. – М.: Аванта(, 2000

7. Природа Куйбышевской области. Куйбышевское областное государственное издателство. 1951 г.

8. Зайцев И. «Воды много, а пить нечего?» - г. «Труд - 7» от 6 апреля 2006

9. CD «Большая энциклопедия Кирилла и Мефодия». 2005.

10. kapel-alexandrov.ru
11. www.site-o-vode.ru
12. www.kwatro.ru
PAGE  
9

