
В организме беременной и роженицы, страдающей СД, а так же у её плода и новорожденного отмечается 
нарушение гормонально-метаболического гомеостаза, что повышает риск самопроизвольного аборта, многово-
дия. пороков развития, внутриутробной задержки развития, макросомии и гибели плода. 

Целью данной работы явилось изучение течения беременности и родов, состояние плода у женщин, страда-
ющих диабетом. Работа выполнялась в республиканском научно-практическом центре «Мать и дитя». Изучена 
документация 62 беременных женщин за период 2011-2012 гг. У 13 женщин до наступления беременности 
установлен инсулинзависимый СД (СД 1 типа), у 19 - гестационный диабет (ГД). Контрольную группу состави-
ли 30 условно здоровых беременных женщин. 

Установлено, что у 9 (76%) женщин с СД и 11 (57%) женщин с ГД беременность осложнилась угрозой пре-
рывания, чего не отмечалось у женщин контрольной группы. 

Сахарный диабет вследствие диабетической микроангиопатии и коагулопатических нарушений является 
условием для развития опасного осложнения беременности - гестоза, частота мертворождаемости при котором 
составляет 18-46 %. Осложнение беременности в виде гестоза выявлено у 9 (76%) женщин с СД, у 4 (21,1%) 
женщин с ГД, у женщин контрольной группы гестоза не наблюдалось. У женщин с СД в 40,7% случаев встре-
чались осложнения течения беременности в виде угрозы прерывания, многоводия, диабетической нефропатии, 
хронической гипоксии плода, диабетической ретинопатии и диабетической полиневропатии, тогда как у жен-
щин с ГД такие осложнения течения беременности наблюдались только в 18,1% случаев. 

Результаты допплерометрического исследования обследованных групп женщин выявили нарушения всех 
звеньев плодово-маточно-плацентарного кровотока. Нарушение плацентарного кровотока у женщин с СД отме-
чалось в 77% случаев, тогда как у женщин с ГД этот показатель составлял 31,5% случаев. 

Таким образом, было установлено, что течение беременности и родов, состояние плода у женщин на фоне 
сахарного диабета проходило с большими осложнениями, чем у женщин с гестационным диабетом. 
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THE FEATURES OF PREGNANCY AND CHILDBIRTH IN WOMEN WITH DIABETES MELLITUS 

Diabetes mother adversely affects fetal development, often leading to his death, the formation of malformations or 
birth of sick children. This allows you to include pregnant women, people with diabetes and their children in high-risk 
groups. 

Кремко Л. M., Дроздов А. С., Позднякова А. И. 
Республиканское унитарное предприятие «Научно-практический центр гигиены, 

г. Минск, Республика Беларусь 

ПОДХОДЫ К ОПРЕДЕЛЕНИЮ ХРОМА (VI) В ВОДЕ 
И ВОДНЫХ ВЫТЯЖКАХ ИЗ КОЖ 

В настоящее время все большее значение приобретают исследования, направленные на решение проблемы 
воздействия неблагоприятных экологических факторов на среду обитания и организм человека. Важнейшими 
составляющими таких исследований являются методы, обеспечивающие селективность и точность определения 
содержания загрязняющих компонентов в объектах окружающей среды. 

Одним из глобальных загрязнителей окружающей среды является хром, который применяют в различных 
отраслях промышленности, в том числе в виде соединений хрома (VI) для дубления кож. Токсичность соедине-
ний хрома находится в прямой зависимости от его валентности: наиболее ядовиты соединения хрома (VI), высо-
котоксичны соединения хрома (III), металлический хром и его соединения (II) - менее токсичны. Значительные 
количества хрома поступают в окружающую среду с промышленными сточными водами. 

Для определения хрома (VI) в воде и водных вытяжках из кож применяют фотометрические или экстрак-
ционно-фотометрические методы, основанные на его определении в виде 1,5-дифенилкарбазона. Общим недо-
статком, присущим фотометрическим методам, является их низкая селективность, особенно при анализе таких 
сложных систем как сточные воды и окрашенные вытяжки из кож, что может приводить к искажению точности 
полученных результатов. Дополнительными недостатками экстракционно-фотометрического способа являются, 
кроме того, увеличение трудозатрат при проведении анализа и применение для экстракции полученного 1,5-ди-
фенилкарбазона токсичного дурнопахнущего изоамилового спирта. 

Оснащение лабораторий новыми современными атомно-абсорбционными спектрометрами (ААС) позво-
ляет проводить определение тяжелых металлов и микроэлементов, в том числе общего хрома, с высокой се-
лективностью, чувствительностью и точностью. В силу высокой селективности метода ААС наличие окраски, 
присутствие других компонентов не оказывают влияния на точность определения. Однако метод не позволяет 
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разделить хром (III) и хром (VI), которые могут одновременно присутствовать в воде или водной вытяжке из 
кожи. Разделение указанных компонентов может быть достигнуто химическим путем на стадии подготовки 
воды или водной вытяжки к анализу. Одним из таких реагентов, способным приводить к удалению хрома (III), 
являются соли фосфорной кислоты. 

В результате проведенных нами предварительных исследований установлено, что при обработке воды или 
вытяжки из кожи раствором трехзамещенного фосфата натрия при кипячении ионы хрома (III) выпадают в оса-
док, а ионы хрома (VI) остаются в растворе. Фильтрация через мембранный фильтр с диаметром пор 0,45 мкм 
позволяет удалить полученную взвесь хром-Ш-фосфата. В полученном фильтрате проводят измерение концен-
трации хрома (VI) методом пламенной ААС. Отсутствие общего хрома в исходной воде или водной вытяжке из 
кожи свидетельствует об отсутствии хрома (VI). В таком случае операции по удалению хрома (III) и последую-
щему измерению концентрации хрома (VI) отпадают. 

Высокая чувствительность и точность определения с помощью ААС, сокращение количества операций 
и токсичных реагентов, обеспечат преимущества разрабатываемой методики определения хрома (VI) в воде 
и водных вытяжках из кож по сравнению с известными методиками. 
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APPROACHES ТО CHROMIUM (VI) DETERMINATION 

IN WATER AND AQUEOUS EXTRACTS FROM LEATHER 

It was show that processing water and water leather extracts by trisodium phosphate have separate chromium (III) 
precipitates from chromium ions (VI). Filtration through a membrane filter with a pore diameter of 0.45 microns allows 
the resulting slurry to remove chromium-III-phosphate. In the resulting filtrate to measure the concentrations of chro-
mium (VI) by flame AAS. 

Кушнерова E. В., Дубина M. A. 
Международный государственный экологический университет имени А.Д.Сахарова, 

г. Минск, Республика Беларусь 

РЕТРОСПЕКТИВНЫЙ АНАЛИЗ ЗАБОЛЕВАЕМОСТИ ОРГАНОВ ДЫХАТЕЛЬНОЙ 
СИСТЕМЫ ВЗРОСЛОГО НАСЕЛЕНИЯ 

Здоровье - одно из основополагающих понятий медицины и экологии человека, синтетический индикатор 
качества жизни. Особенно важным в настоящее время представляется состояние общественного здоровья, так 
по аналогии с индивидуальным здоровьем, общественное здоровье является индикатором всех «патологиче-
ских» явлений и процессов, происходящих во всех сферах жизни: социальных, экономических и экологических. 

В работе был проведен анализ динамических рядов заболеваемости взрослого населения Республики Бела-
русь и ее отдельных регионов по классам болезней, занимающим первые ранговые места в структуре заболева-
емости, также был проведен анализ заболеваемости органов дыхательной системы рассчитаны среднегодовые 
показатели заболеваемости органов дыхательной системы (А0), среднегодовые показатели тенденции (АД рас-
считаны темпы прироста заболеваемости органов дыхательной системы взрослого населения г. Минска, и ре-
спублики в целом. 

Анализ структуры заболеваемости населения Республики Беларусь выявил следующее ранговое распреде-
ление классов болезней: (болезни органов дыхания (46%), болезни костно-мышечной системы и соединитель-
ной ткани (9%), болезни мочеполовой системы (7.6%), болезни кожи и подкожной клетчатки (7,2%), болезни 
системы кровообращения (6%)). Заболевания органов дыхательной системы (47%), болезни костно-мышечной 
системы и соединительной ткани (9%) и болезни мочеполовой системы (8%) — первые три ранговые места 
характерные для г. Минска, в то время как четвертое и пятое ранговые места в области принадлежат болезням 
кожи и подкожной клетчатки, а также некоторым инфекционным и паразитарным болезням. 

Анализ динамических рядов заболеваемости органов дыхательной системы взрослого населения Респу-
блики Беларусь не имеет выраженной тенденции. Наибольшее среднегодовое значение заболеваемости для 
болезней органов дыхания (А0= 22772,89)°/0000, а наибольшее значение ежегодного показателя тенденций -
(А, = 166,2077)°/оооо. Заболеваемость органов дыхательной системы по г. Минску, также носит неоднозначный 
характер. Среднегодовой показатель частоты составил — (А = 13236,8)°/^, а ежегодный показатель тенденции 
(А,= 8 0 , 1 ) ^ . 
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