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Процедура оценки риска воздействия на здоровье человека факторов окружающей среды яв-
ляется достаточно сложной научно-исследовательской задачей, требующей высокой гигиенической 
квалификации.

Приоритетной задачей является разработка положения об аккредитации органов по оценке риска 
воздействия факторов окружающей среды на здоровье населения. Функции Центрального органа по ак-
кредитации (аккредитующего органа) могут быть возложены на Государственное учреждение «Республи-
канский научно-практический центр гигиены» Министерства здравоохранения Республики Беларусь.
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ВЕТРЯНОЙ ОСПЫ

Чистенко Г.Н., д-р мед. наук, профессор, Близнюк А.М., канд. мед. наук, доцент, 
Гузовская Т.С., канд. мед. наук

Белорусский государственный медицинский университет

Актуальность ветряной оспы определяется повсеместным распространением, высокими уров-
нями заболеваемости и потенциальным риском развития опоясывающего лишая у переболевших 
этой инфекцией.

Целью исследования явилось определение количественных параметров эпидемического про-
цесса ветряной оспы.

Основу материала составили данные официальной регистрации заболеваемости ветряной 
оспой на всех административных территориях Республики Беларусь за период 1997–2007 гг. В рабо-
те использованы методы эпидемиологической диагностики. На основании расчетов определяли дей-
ствительный репродуктивный показатель, отражающий среднее число лиц, заразившихся от одного 
больного. Эпидемиологические картограммы разрабатывали с помощью компьютерной программы 
Epi Map.

На основании изучения пространственного распределения заболеваний ветряной оспой насе-
ления Республики Беларусь дифференцированы три территориальных типа эпидемического процес-
са: зависимый, смешанный, независимый. Территории, различающиеся по типам эпидемического 
процесса, существенно различались между собой по численности населения, плотности населения 
(число жителей на км2), действительному репродуктивному показателю (R).

Территории с высокой плотностью населения (крупные города) характеризовались незави-
симым типом эпидемического процесса и значениями R на уровне 1,32, что свидетельствовало о 
возможности развития эпидемий ветряной оспы. Для территорий с меньшей плотностью населения 
и R, близким к единице (1,02), характерным было воспроизводство инфекции на одном и том же 
уровне (поддержание эндемичности). На территориях с низкой плотностью населения и низкими 
значениями R (0,43 и 0,06) автономное развитие эпидемического процесса ветряной оспы невоз-
можно (смешанный и зависимый тип эпидемического процесса).

По результатам исследования разработана серия эпидемиологических картограмм, в которых 
визуализированы все изученные параметры эпидемического процесса ветряной оспы.
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Актуальность и новизна исследования. В структуре причин смерти во всем мире пневмонии 
занимают 4–8-е место. Эпидемиология пневмоний на современном этапе характеризуется возник-
шей с конца 80-х годов тенденцией к росту заболеваемости, числа осложнений и летальных случаев 
во всем мире.
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В данной работе впервые в Республике Беларусь внебольничная пневмония (ВП) была рас-
смотрена с эпидемиологических позиций, которые впоследствии будут положены в основу разра-
ботки системы эпидемиологического надзора за данной патологией.

Цель — выявить клинико-эпидемиологические особенности пневмоний у детей на основе по-
знания закономерностей и особенностей механизма развития, проявлений эпидемического процесса 
заболеваний среди госпитализированных в УЗ «Городская детская клиническая инфекционная боль-
ница» г. Минска в 2009 году.

Материал и методы. Настоящее исследование включало 743 пациента в возрасте от 1 месяца 
до 17 лет, которым в качестве основного был выставлен в стационаре диагноз «внебольничная пневмо-
ния». Диагноз подтверждался с помощью стандартного клинико-лабораторного и рентгенологического 
исследования. Обработка данных проводилась с помощью программ Microsoft Excel и Statistica 6.0.

Результаты. За изучаемый период наибольшее число детей, поступивших в инфекционный 
стационар, принадлежало возрастной группе до 3 лет (484 человека). Они определили 75 % случа-
ев заболевания. Учитывая, что основной вклад в структуру заболеваемости вносили дети до 3 лет, 
анализ проводился именно в этой группе. Статистически достоверно было установлено, что дети до 
3 лет чаще поступали в стационар после 10 дня от начала заболевания (ОШ = 2,4; 95 % ДИ 1,3–4,5; 
р = 0,006). Продолжительность госпитализации для этой возрастной группы чаще не превышала 
10 дней (ОШ = 2,2; 95 % ДИ 1,6–3,2; р = 0,0001).

Заключение. Группой риска развития пневмонии являлись дети до 3 лет, которые чаще госпи-
тализировались после 10 дня от начала заболевания, что, однако, не влияло на продолжительность 
их пребывания в стационаре.
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По данным НАН Беларуси, ресурсы пресных питьевых вод в стране достаточные и много-
кратно превышают современные и перспективные объемы их потребления. Основные проблемы в 
их использовании обусловлены не количеством, а качеством, которое в силу причин природного и 
антропогенного характера часто не удовлетворяет гигиеническим нормативам для питьевых вод.

Одной их приоритетных для Республики Беларусь проблем в сфере обеспечения населения 
безопасной качественной питьевой водой является нитратное загрязнение. Особенно это касается 
децентрализованных водоисточников. Наиболее неблагоприятная ситуация по нитратному загряз-
нению складывается в южных областях страны, что объясняется особенностями структуры почв 
и природно-климатических условий. Поскольку проблема нитратного загрязнения актуальна и для 
экономически развитых стран, а на ближайшую перспективу колодезное водоснабжение будет оста-
ваться важным источником удовлетворения питьевых нужд сельского населения, совершенствова-
ние мониторинга нитратов в воде остается чрезвычайно актуальным.

Обоснован выбор административных территорий для проведения анализа рисков с целью 
изучения влияния нитратного фактора на здоровье сельского населения на примере наиболее не-
благополучных по данному фактору регионов. Анализ литературы позволил установить, что эпиде-
миологические доказательства связи между поглощаемыми с водой нитратами и злокачественными 
новообразованиями на настоящее время недостаточны.

В настоящее время применяются различные подходы к решению проблемы нитратного за-
грязнения. Они заключаются, прежде всего, в получении и анализе многолетних рядов наблюдений 
за качеством подземных вод. Для управления ситуацией принимаются меры по увеличению охвата 
населения централизованным водоснабжением, усилению контроля за санитарно-техническим со-
стоянием водоисточников, ужесточению административных мер, использованию механизмов фи-
нансового стимулирования органического земледелия. Поднимается вопрос о пересмотре действу-
ющих нормативов и внедрении регионального подхода.


