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обработка эмпирических данных.
Результаты исследования и их обсуждение. Одним из ведущих факторов, влияющих на 

организм хирургов и врачей хирургического профиля, является напряжение трудового процесса. 
Каждый второй сотрудник (54,4%) был предрасположен к различным синдромам, риску 
профессионального выгорания и коронарных заболеваний; у 1/3 фельдшеров (33,3%) отмечался 
умеренный уровень организационного стресса, у 12,3% респондентов – низкий. Анализ результатов 
по методике Мак-Лина у врачей хирургов с разным стажем работы показал, что при превышении 
10-летнего периода наблюдался завышенный показатель организационного стресса. Наиболее 
высокий показатель был выявлен у группы со стажем до 5 лет, что свидетельствует о трудностях 
адаптации к профессиональной деятельности.

 Выводы. Работа в условиях стресса представляет собой серьезное испытание физического и 
психического здоровья работников врачей хирургического профиля, критической проверки степени 
его профессиональной надежности. в повышении эффективности их деятельности, принадлежит 
профилактике профессионального стресса. 

ВЛИЯНИЕ ФАКТОРОВ ОКРУЖАЮЩЕЙ СРЕДЫ НА ЗДОРОВЬЕ НАСЕЛЕНИЯ 
РАЙИОНОВ РЕСПУБЛИКАНСКОГО ПОДЧИНЕНИЯ 

Комилов И.Ш., Навид Ахмад Хурам.
Кафедра общественного здравоохранения и медицинской статистики с курсом истории 

медицины ГОУ «ТГМУ им. Абуали ибни Сино» Таджикистан.
 

Цель исследования. Оценка воздействия факторов окружающей среды на здоровья населения 
районов Турсунзаде и Варзоб.

Материал и методы исследования. Исследование проводилось среди населения районов 
Турсунзаде и Варзоб в 2024 году, где методом случайной выборки отобрано 100 домохозяйств. 
Инструмент исследования - адаптированный вопросник для оценки влияния загрязнённого воздуха, 
экстремальных погодных условий и других факторов окружающей среды на здоровье человека.

Результаты исследования. По мнению опрошенных респондентов, факторы окружающей 
среды населения районов Турсунзаде и Варзоб оказывают влияние на здоровье и сопровождаются 
следующими жалобами: на плохое самочувствие, головные боли, расстройства дыхательных 
путей, раздражения глаз и т.д. Чаще всего по мнению респондентов, оказывает воздействие на 
здоровье экстремальные погодные условия (сильный мороз, жара) - в 27,1% случаях, загрязнённая 
питьевая вода - в 24,1% случаях, уличная пыль – в 24,1% случаях, плесень в помещениях – в 19,2% 
случаях, загрязнение воздуха печным отоплением (печь, котёл, камин) – в 8,9% случаях. 

В связи с этим жители районов Турсунзаде и Варзоб очень обеспокоены рисками, обусловленными 
неблагоприятной средой обитания и их влиянием на здоровья их семьи (в 70,1% случаев). 

По данным литературы длительный контакт со средой, отравленной выхлопными газами 
автомобилей, уличный пыль вызывает общее ослабление организма  — иммунодефицит. Кроме 
того, газы сами по себе могут стать причиной различных заболеваний. Например, заболеваниями 
органов дыхания, пищеварения, центральной нервной системы. Опосредованно через легочную 
патологию могут возникнуть и различные нарушения сердечно - сосудистой системы. 

Выводы. Окружающая среда оказывает непосредственное или опосредованное влияние на 
здоровье населения. Результаты исследования продемонстрировали информированность населения 
и понимание негативного влияния риск факторов на их здоровье. 

ОСОБЕННОСТИ РЕЖИМА СНА СТУДЕНТОВ

Комиссарова Е.В., Самохина Н.В.
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Кафедра гигиены и охраны здоровья детей с курсом повышения квалификации и 
переподготовки, УО «БГМУ».

Цель исследования. Оценить режим сна студенческой молодежи.
Материалы и методы исследования. В исследовании приняли участие 397 студентов 

учреждения образования «Белорусский государственный медицинский университет» и учреждения 
образования «Белорусский государственный университет транспорта» в возрасте от 17 до 23 лет. 
Использован анкетно-опросный метод: разработана анкета для анализа режима сна (длительности 
сна, время подъема и отхода ко сну, интервал между последним приемом пищи и сном).

Результаты исследования. Данные исследования показали, что большинство (31,5%) студентов 
спят 6-7 часов в сутки; достаточная длительность сна (7-8 часов и более) характерна лишь для 
28,7% молодых людей; а у 22,9% респондентов длительность сна всегда разная. Оптимальным 
временем отхода ко сну является 22.00-23.00 часа, что отмечено у 12,3% участников исследования; 
большинство студентов (71,5%) ложатся спать позже 23.00, при этом, 41,5% – после 00.00; у 14,9% 
опрошенных время отхода ко сну различно. Около половины студентов (49,2%) встают утром в 
будни в 07.00-08.00; 28,7% и 6,8% – в 06.00-07.00 и 08.00-09.00 соответственно. В выходные дни 
подъем большинства молодых людей (30,7%) приходится на время позже 10.00, у 27,3% – на 09.00-
10.00; 17,6% респондентов встают в разное время. Интервал между последним приемом пищи и 
временем отхода ко сну у 28,3% и 30,3% студентов составляет 3-4 часа и 1-2 часа соответственно, 
у 36,6% – всегда по-разному.

Выводы. Режим сна студентов является нерациональным и характеризуется недостаточной 
длительность сна, разным временем подъема в будние и выходные дни.

ГОСУДАРСТВЕННЫЙ ПРОФИЛАКТИЧЕСКИЙ ПРОЕКТ «ЗДОРОВЫЕ 
ГОРОДА И ПОСЕЛКИ» В БЕЛАРУСИ

Косова А.С.
ГУ «Республиканский ЦГЭ и ОЗ», Минск, Беларусь.

Цель исследования. Оценить особенности продвижения в Республике Беларусь государственного 
профилактического проекта «Здоровые города и поселки» (далее –Проект).

Материал и методы исследования. Проведена оценка 119 административных районов 
Республики Беларусь в соответствии с «Единой системой критериев и показателей, обеспечивающих 
комплексность и единообразие подведения итогов работы по реализации проекта “Здоровые города 
и поселки”» (далее – Единая система критериев).

Результаты исследования. С 2019 года во всех регионах Республики Беларусь реализуется 
Проект, который стал адаптацией проекта Всемирной организации здравоохранения «Здоровые 
города», запущенного в нашей стране с 2016 года. Цель проекта ‒ выведение в городских поселениях 
вопросов здоровья проживающего населения на уровень государственного значения. Для оценки 
эффективности реализации Проекта разработана Единая система критериев, позволяющих 
установить приоритетные проблемы при его реализации. За 6-тилетний период число населенных 
пунктов, вовлеченных в Проект, увеличилось в 5,8 раза (со 102 населенных пунктов в 2019 г. до 594 
– в 2025 г.). При оценке особенностей реализации Проекта в период 2023-2024 гг. в соответствии 
с Единой системой отмечается положительная динамика 11-16 показателей из 16 установленных в 
18 районах, 6-10 показателей – в 77 районах, 1-5 показателей – в 24 районах.

Выводы. Реализация государственного профилактического проекта «Здоровые города и 
поселки» является перспективной мерой оздоровления урбанизированной среды и снижения 
распространенности поведенческих факторов риска развития неинфекционных заболеваний у 
населения.
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