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Введение 

Иксодовые клещи распространены на территории Республики Беларусь с 
умеренно-континентальным климатом. В разных природно-климатических зо-
нах численность и сезонный ход активности иксодовых клещей имеют более 

или менее устойчивый и закономерный характер. Колебания численности кле-
щей существенно влияют на интенсивность эпизоотологического процесса в 
очагах. При высокой активности клещей увеличивается степень риска заболе-

вания людей и сельскохозяйственных животных клещевыми инфекциями. 
Вспышки некоторых трансмиссивных болезней находятся в прямой зависимо-
сти от численности основных переносчиков в природе [1]. 

Для Республики Беларусь — Ixodes ricinus (лесной клещ) является перенос-
чиком болезни Лайма. Иксодовый клещ в своем развитии проходит ряд стадий 
(яйцо — личинка — нимфа — взрослая особь), каждая стадия занимает в сред-

нем год. Инфекциозными (т. е. содержащими возбудитель ЛБ) для человека яв-
ляются нимфы и взрослые особи. Нимфы характеризуются малыми размерами 
по сравнению со взрослой особью клеща, что может объяснять частое отрица-

ние пациентами с развившейся клещевой инфекцией присасываний клещей в 
анамнезе [2, с. 65]. 

Членистоногие не любят сухую и жаркую погоду. Идеальная температура 

для комфорта паразитов до 21 °С, причем обязательна повышенная влажность — 
55 % и выше. Если летом практически нет осадков и очень жарко, вероятность 
встретить клеща снижается (но не исключается). В такую погоду они предпочи-

тают прятаться во влажных тенистых местах, всевозможных оврагах и щелях. 
Большие популяции водятся в смешанных и лиственных лесах, здесь условия 
для развития и размножения идеальные. 

В холодное время клещи впадают в анабиоз и после зимовки они смогут 

проснуться и вновь нападать на людей и животных. После зимы клещи начи-

нают просыпаться при прогревании воздуха до +1…+3 °С, а активными стано-

вятся при +10 °С. Соответственно, клещевой сезон в разных местах начинается 

в разное время. Все зависит от погодных условий: где-то паразиты начнут ата-

ковать в марте, где-то в апреле [3]. 

Цель 

Определение динамики активности и распространения иксодового клеща 

на территории Костюковического района в зависимости от изменения темпера-

туры в летний период 2017–2021 гг. 

Материал и методы исследования 

Для определения динамики численности иксодовых клещей и зависимость 

их распространения от температуры проводилось статистическое исследование: 

анализ обращений населения за медицинской помощью по поводу укусов кле-

ща, согласно данным Костюковического центра гигиены и эпидемиологии в пе-

риод 2017–2021 гг. [4]. 
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Результаты исследования и их обсуждение 
Исходя из отчетной документации Костюковического районного центра ги-

гиены и эпидемиологии [5], с 2017 по 2021 гг. количество обращений уменьши-
лось на 23,7 %, то есть в 2017 г. было выявлено 207 человек, пострадавших от 
клеща, а в 2021 г. — 49. 

Увеличение средней температуры на пике активности клеща май-июнь и 
статистика случаев заболеваемости представлено на рисунке 1. 

 

 

Рисунок 1 — Температурный диапазон и обращения в ЦГЭ 

 
В 2017 г. было зарегистрировано самое большое количество пострадавших 

от клеща. На тот момент средняя температура летом варьировала от 16 до 23 °С 
и количество осадков было повышенным [6]. В 2018 г. количество осадков зна-
чительно уменьшилось в первые месяцы (май, июнь), и температура увеличи-
лась 22–26 °С. В 2019 г. высокая температура 23–32 °С и низкая влажность от-
рицательно сказались на активности клещах. В 2020 г. выявлено более частое 
проявление кратковременных дождей, которые не оказали большого влияния на 
повышение влажности воздуха, также поддерживалась высокая температура от 
22–31 °С в течение дня, что не давало клещам возможности выходить из своих 
убежищ. В этом же году в организации здравоохранения района с укусами кле-
щей обратилось 96 человек, что на 11,1 % меньше, чем в 2019 г. (2019 г. — 108). 

По данным Костюковического районного центра гигиены и эпидемиологии 
профилактическое лечение назначено 94 пострадавшим от укуса клещей или 
97,9 % (2019 г. — 99 %). Городское население составило 69 случаев — 71,9 %, 
сельское — 27 (28,1 %) случаев, (2019 г. городское население составило 79 
(73,1 %) случаев, сельское — 29 (26,9 % случаев). Из пострадавших детского 
населения до 18 лет в 2020 г. составило 39 (41,5 %) случаев, (2019 г. — 36 
(33,3 %) случаев) [5]. Случаи укуса клеща на разных территориях приведены в 
таблице 1. 

Таблица 1 — Территориальное распределение случаев обнаружения клещей 

Территория (место обитания клещей) Обращения населения  

случаи укуса % 

Сельская местность 33 34 

Лес 26 27,1 

Территория города 16 16,7 

Дачи 10 10,4 

Зоны отдыха 1 1 

Территории кладбищ 3 2,1 

Не установлено 5 5,2 

Территории вне района 3 3,1 

 

В 2021 г. количество осадков незначительно уменьшилось, и температура 
воздуха осталась примерно в таких же диапазонах, как и в прошлом 2020 г. 
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Вывод 
На основании результатов исследования за 2017–2021 гг. можно сделать 

вывод: повышение комфортной для искодовых клещей температуры (21 °С) в те-
чение пяти лет, привело к уменьшению их активности и последующему уменьше-
нию обращений населения по укусам клещей в медицинские учреждения на тер-
ритории Костюковического района (2017 г. — 207 человек, 2021 г. — 49 человек). 
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Введение 

В педиатрической практике желтуха новорожденных остается одной из ве-

дущих причин обращения за консультативной помощью (регистрируется у 65–

85 % доношенных и 70–95 % недоношенных детей), а также является одним из 

наиболее частых метаболических расстройств, выявляемых в периоде новорож-

денности [1, 2]. 

Неонатальная желтуха — это синдром, обусловленный накоплением в крови 

и тканях новорожденного билирубина как прямого, так и непрямого, что при-

водит к желтушному окрашиванию кожи, слизистых и склер. В большинстве 

случаев желтуха носит физиологический характер, является «пограничным со-

стоянием» и не требует лечения, однако гипербилирубинемия может быть свя-

зана с развитием печеночной недостаточности. Выраженная гипербилирубине-

мия опасна развитием нейротоксического эффекта, прежде всего, у недоно-

шенных новорожденных и детей первых 3-х суток жизни [2, 3]. 

Энцефалопатия новорожденного — это различные по этиологии невоспали-

тельные поражения головного мозга, возникшие до родов и во время родов. Пери-

натальная гипоксическая энцефалопатия является частым осложнением патоло-

гии беременности и родов и диагностируется у новорожденных до 5 % случаев. 

Перинатальные повреждения мозга составляют более 60 % всей патологии 

нервной системы детского возраста [4]. 

Цель 

Провести анализ некоторых биохимических показателей у новорожденных де-

тей с неонатальной желтухой на фоне токсико-гипоксической энцефалопатии. 
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