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           При традиционном подходе к проблемам экологии человека, или антропоэкологии, изучаются различные воздействия человеческой жизнедеятельности на окружающую природную среду. Стремительно меняющиеся условия трудовой и бытовой деятельности требуют повышенного внимания к взаимодействию человека с природно-производственной средой. Изменения в континууме работающий человек – природно-производственная среда приводят к напряжению функциональных систем организма, болезням адаптации, росту временной и стойкой нетрудоспособности и, как следствие, ухудшению качества производственного процесса. В связи с этим изучение медико-физиологических и социальных аспектов антропоэкологии становится приоритетной научно-методологической задачей промышленного здравоохранения.
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АПРОБАЦИЯ НОРМАТИВОВ ХИМИЧЕСКИХ ВЕЩЕСТВ И ЕДИНОГО ГИГИЕНИЧЕСКОГО НОРМИРОВАНИЯ ПРИ КОМБИНИРОВАННОМ, КОМПЛЕКСНОМ, СОЧЕТАННОМ ВОЗДЕЙСТВИИ НА ОРГАНИЗМ
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В работе приводятся данные определения токсичности и гигиенического регламентирования химических веществ. Проведена оценка состояния здоровья работающих на производстве при одновременном воздействии химических и физических факторов. Применялись полиномиальные модели для оценки биологической активности вредных веществ. Проведена клинико-гигиеническая апробация нормативов химических веществ в производственных условиях. Представлено уравнение единого гигиенического нормирования химических веществ при комбинированном, комплексном, сочетанном воздействии на организм.
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ОСНОВНЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ СНИЖЕНИЯ АНТРОПОГЕННОЙ НАГРУЗКИ НА ПРИРОДНУЮ СРЕДУ СЕВЕРНОГО НЕФТЕГАЗОДОБЫВАЮЩЕГО РЕГИОНА
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В статье рассматриваются основные направления снижения антропогенной нагрузки на природную среду северного нефтегазодобывающего региона: экологические способы разложения нефти, микробиологическая трансформация металлов и формирование экологической инфраструктуры северных городов.
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ВЛИЯНИЕ КЛИМАТОГЕОГРАФИЧЕСКИХ УСЛОВИЙ 
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Изучение антропометрических характеристик и функционального состояния легких у студентов Российского университета дружбы народов из Юго-Восточной Азии и средней полосы России показало наличие значимой корреляции между антропометрическими показателями и форсированной жизненной емкостью легких. Обнаружено, что у учащихся со сниженными функциональными резервами эта корреляционная зависимость слабая, а у здоровых – сильная.

Ключевые слова: адаптация, антропометрия, функциональное состояние легких, здоровье студентов.

сезонные изменения взаимоотношений показателей кардиореспираторной системы у юношей в условиях циркумполярного региона
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В статье представлены результаты исследования показателей кардиореспираторной системы и их динамика в процессе сезонной акклиматизации. Выявлено, что сезонные флуктуации в циркумполярном регионе вызывают внутрисистемные изменения. В осенний период отмечается оптимальная организация кардиореспираторной системы, которая характеризуется ведущей ролью центральной гемодинамики. Во время напряжения адаптивных механизмов организма, что бывает в зимнe-весенний период, наблюдается усиление роли вегетативной нервной системы в управлении сердечным ритмом и функциональными системами в целом. Причем в зимний сезон усиливается влияние респираторного блока, а в весенний – гемодинамического. В летний период наиболее характерными являются негативные сдвиги мозгового кровотока.  

Ключевые слова: Север, юноши, кардиореспираторная система,  внутрисистемные связи, сезоны года. 

СЕЗОННЫЕ ИЗМЕНЕНИЯ БИОЭЛЕКТРИЧЕСКОЙ АКТИВНОСТИ МИОКАРДА У УРОЖЕНЦЕВ ЕВРОПЕЙСКОГО СЕВЕРА 18–22 ЛЕТ
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В динамике годового цикла (январь, апрель, июнь, октябрь) у одних и тех же 35 мужчин и 35 женщин 18–22 лет, родившихся и постоянно проживающих на Европейском Севере (64° с. ш.), определялись амплитудно-временные характеристики электрокардиограммы. Установлено, что наибольшая биоэлектрическая активность в миокарде наблюдается в переходные сезоны года (осень, весна). Сезонные изменения электрической активности сердечной мышцы в большей степени затрагивают левые отделы сердца, чем правые.

Ключевые слова: уроженцы Европейского Севера, электрокардиограмма, сезонные изменения.

СМЕРТНОСТЬ ОТ ИНСУЛЬТОВ И АЛКОГОЛИЗАЦИЯ НАСЕЛЕНИЯ ЕВРОПЕЙСКОГО СЕВЕРА РОССИИ
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Изучалась динамика смертности от инсульта и ее связь с алкоголизацией в Архангельской, Вологодской, Мурманской областях. При помощи метода авторегрессии и проинтегрированного скользящего среднего (ARIMA) за период 1975–2007 годов выявлена прямая связь между смертностью от отравлений алкоголем и смертностью от инсультов. Возможно, смертность от инсультов имеет различную алкогольную атрибутивность в мужской и женской популяциях.

Ключевые слова: смертность, инсульт, потребление алкоголя, Европейский Север России.

МОДЕЛЬ ПРОГНОЗИРОВАНИЯ ДЛИТЕЛЬНОСТИ ПОСЛЕОПЕРАЦИОННОГО ЛЕЧЕНИЯ ПРИ ВЫПОЛНЕНИИ ВЫСОКОТЕХНОЛОГИЧНЫХ ОПЕРАЦИЙ НА СЕРДЦЕ ПО УСТРАНЕНИЮ АРИТМИЙ

1Л. А. Басова, 2О. Е. Карякина, 3М. А. Курбанов, 2Н. А. Мартынова, 
4С. В. Красильников

1Северный государственный медицинский университет,

2Северный (Арктический) федеральный  университет 

им. М. В. Ломоносова,                     

3Архангельская областная клиническая больница,

4Первая городская клиническая больница им. Е. Е. Волосевич, 

г. Архангельск 

В статье представлены результаты построения математической модели прогнозирования длительности послеоперационного лечения при выполнении высокотехнологичных операций на сердце по устранению аритмий. Разработанная модель является основой для создания автоматизированного программного модуля оценки степени риска поступившего на оперативное лечение пациента.
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Этиологические аспекты острого инфаркта миокарда у лиц моложе 45 лет
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В связи с неблагоприятной тенденцией к «омоложению» ишемической болезни сердца (ИБС) изучены этиологические аспекты развития острого инфаркта миокарда (ОИМ) у 211 пациентов в возрасте до 45 лет. Проведен ретроспективный анализ 132 историй болезни пациентов с оценкой эпидемиологических составляющих ИБС. Среди пациентов преобладали (88 %) мужчины, среди факторов риска ИБС атерогенная дислипидемия наблюдалась в 100 % случаев, курили 75 % пациентов, артериальная гипертония отмечена у 68 % пациентов, гиподинамия – у 56 %, индекс массы тела выше нормы – у 55 %. Отягощенный семейный анамнез по ИБС прослеживался у 42 % пациентов. По данным коронароангиографии, 98,8 % пациентов имели стенозы коронарных артерий более 50 %, при этом у 65,0 % из них поражение многососудистое. Выявлена статистически значимая связь F = 10,339, (p = 0,002) между отягощенным наследственным анамнезом и развитием ОИМ у молодых пациентов. При молекулярно-генетическом исследовании у 67 % пациентов выявлены протромботические полиморфизмы в генах системы гемостаза. 

Ключевые слова: сердечно-сосудистые заболевания, факторы риска, острый инфаркт миокарда.

ОСТЕОАРТРОЗ КОЛЕННОГО СУСТАВА: ПРОБЛЕМЫ И СОЦИАЛЬНАЯ ЗНАЧИМОСТЬ 
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Данный обзор освещает социально-эпидемиологические особенности остеоартроза с акцентом на гонартроз. Показывает проблемы патологии в патогенетическом, диагностическом, лечебном и социальном плане. Социальная  значимость остеоартроза определяется ростом связанной с ним нетрудоспособности и инвалидности, особенно в старших возрастных группах, а также резким снижением качества жизни при этом заболевании. Утрата трудоспособности у больных гонартрозом пожилого возраста сравнима с таковой у  страдающих сердечно-сосудистыми заболеваниями и выше,  чем при других заболеваниях у этого контингента  пациентов. При гонартрозе снижение качества жизни отмечают до 80 % пациентов, а инвалидизация составляет от 10 до 21 % наблюдений. Своевременное и эффективное лечение остеоартроза приобретает огромное социальное и экономическое значение.  



Ключевые слова: остеоартроз, гонартроз, деформирующий артроз коленного сустава,  социальная характеристика.
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Гудков А. Б., Попова О. Н. Внешнее дыхание человека на Европейском Севере. – Изд. 2-е, испр. и доп. – Архангельск : Изд-во Северного государственного медицинского университета, 2012. – 252 с.

Библиотека фундаментальных медико-физиологических книг по проблемам Севера получила в текущем году ценное пополнение. Как отмечает в предисловии к рецензируемой книге академик Н. А. Агаджанян, «в рамках северной медицины, ее специального раздела – северной пульмонологии – представляется актуальным изучение адаптивного поведения системы органов дыхания на Севере».

Во введении речь идет о специфике климатогеографических условий, к которым вынужден приспосабливаться организм человека. Подчеркивается, что сведения о состоянии дыхательной системы, подвергающейся действию холодного воздуха, ограниченны и недостаточны для того, чтобы современная медицина, опираясь на фундаментальную науку, применяла стратегию и тактику профилактики и лечения заболевания легких. Подробному анализу этих мыслей посвящена глава 1. Рассмотрены пульмонотропные факторы Севера – специфические и неспецифические, а также экзогенные, способствующие возникновению и развитию легочной патологии. Большей части из них человек не в состоянии противодействовать – значительным колебаниям атмосферного давления, космическим и геомагнитным возмущениям, глубоким изменениям длительности светлого времени суток и т. д. В силу того, что дыхательные пути по сравнению с другими системами и органами тела имеют наибольшую площадь контакта с окружающей средой, функциональные характеристики дыхания человека под влиянием вредных пульмонотропных факторов, согласно результатам многочисленных исследований отечественных и зарубежных авторов, подвергаются глубоким перестройкам статического и динамического типа.

Морфофункциональные особенности дыхательной системы северян обсуждаются в рецензируемой книге настолько подробно, что все 30 страниц этой главы заслуживают быть опубликованными отдельным тиражом в популярной форме для целей общего образования.

 Глава 2 содержит сведения об организации и методах проведенных авторами исследований. Отработан единый стандартный подход для оценки функций внешнего дыхания у практически здоровых молодых людей трудоспособного возраста, постоянных жителей Европейского Севера и приезжих. Определены легочные объемы и вентиляционные показатели, проходимость воздухоносных путей и газовый состав воздуха на выдохе. Немаловажными следует считать применяемые авторами способы учета экономичности легочной работы.

В главе 3 показано, что функциональные свойства легочной системы у молодых людей, родившихся и выросших на Европейском Севере, соответствуют общим представлениям о стимулирующем действии климатогеографических факторов экстремальной среды на систему дыхания. Увеличены по сравнению с должными статические и динамические легочные объемы и емкости. Повышен ряд показателей форсированных дыхательных проб, легочный газообмен. Вследствие напряженной работы дыхательного аппарата снижена экономичность в расчете на цикл.

Эксперименты, выполнявшиеся в натурных условиях (глава 4), показали существенные различия между глубиной и направлением быстрых адаптивных изменений и адаптациями долговременного характера. В то время как длительная жизнь на Севере способствует приросту показателей, 30-минутное пребывание на воздухе отрицательной температуры приводит к их снижению. Предполагается проявление защитного эффекта. Отмечено увеличение метаболизма, судя по возросшему уровню потребления кислорода. Эти результаты дополняются материалами главы 5, где рассмотрено действие локальных холодовых аппликаций. Такая методика позволяет оценить роль периферических терморегуляторов в организации общей реакции системы легочного дыхания в ответ на холодовое воздействие.

Заключительная  глава 6 посвящена анализу дыхательной системы мигрантов. Молодые люди, прибывшие из Краснодарского края для прохождения воинской службы, вынуждены адаптироваться к ее требованиям на фоне сурового северного климата. Реакция, несомненно, носит комплексный характер.

 Значительный экспериментальный материал рецензируемой книги позволяет предположить следующее. Если жизнь на Севере приводит к увеличению респираторных показателей по сравнению с должными величинами, то в условиях жизни на юге возможны отклонения от таковых в обратном направлении. В таком случае начальное состояние важнейших статических и динамических характеристик дыхания молодых людей, прибывших с юга, может быть не столько результатом адаптации к условиям Севера, сколько проявлением функциональных свойств «южного» типа. Затем в течение последующих месяцев жизни и работы в новых условиях приобретается уровень функционирования системы дыхания, свойственный северянам, как это отмечено в соответствующих разделах.

В свое время Г. М. Данишевский отметил зависимость состояния кардиореспираторных свойств человека от глубины миграции на Север. Материалы книги также позволяют обсудить роль широтного фактора в модификации работы дыхания: авторами обследованы молодые люди из регионов, значительно удаленных друг от друга. Это Краснодарский край (450 с. ш.), Архангельск (650 с. ш.) и Мурманская область (680 с. ш.).

В целом рецензируемая работа привлекает рядом положительных качеств. К отмеченным выше следует добавить хороший стиль изложения, большой подбор литературы (свыше 450 источников) и разбивку глав на одинаковые подразделы, что значительно облегчает сравнение результатов. Книга, несомненно, войдет в список цитируемых в работах специалистов и учащихся медицинского и биологического направлений.

