
 210 

группах оказалась псевдоэрозия шейки матки (р ≤ 0,004), частота которой в первой 
группе составила 45,2 ± 4,9 %, во второй — 48,5 ± 8,7 %. Статистически значимых раз-
личий между группами по отдельным нозологическим формам выявлено не было. 

Экстрагенитальные заболевания диагностированы у большинства женщин как с 
преждевременными, так и со срочными родами: 66,4 ± 4,6 % (р < 0,001) и 81,8 ± 6,7 % 
(р < 0,001) соответственно. Статистически значимых различий по частоте экстрагени-
тальных заболеваний между группами не выявлено. Операции на брюшной полости в 
анамнезе (в большинстве случаев это аппендэктомия) чаще имели женщины с прежде-
временными родами — 27,9 ± 4,4 % (р = 0,047) против 9,1 ± 5,0 % со срочными. 

Выводы 
1. При невынашивании беременности 60,6 ± 4,8 % (р = 0,004) женщин были перво-

родящими, в то же время 56,7 ± 4,9 % (р < 0,001) имели 2 и более беременности в 
анамнезе, что указывает на травматизацию стенок матки при инструментальных вмеша-
тельствах до настоящей беременности. 

2. Вне зависимости от срока родов большинство пациенток имели отягощенный 
гинекологический (р < 0,001) и соматический анамнез (р < 0,001). 

3. У пациенток с преждевременными родами анамнез чаще был отягощен опера-
тивными вмешательствами на органах брюшной полости (р = 0,047). 
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Введение 

Климат является одной из важнейших составляющих природно-биологической 

среды и существенно влияет на условия жизни и здоровье населения. Физиологические 

функции организма человека, интенсивность обменных и биохимических процессов, 

физическое развитие и трудоспособность во многом зависят от климатических условий 

[1]. Воздействие погоды на людей может быть как благоприятным, так и неблагоприят-

ным, в основе которого лежат так называемые метеотропные реакции сердечно-

сосудистой системы, органов дыхания, нервно-психической сферы [2, 3, 4]. 

Комплекс метеорологических факторов (температура и влажность воздуха, ско-
рость и направление ветра, атмосферное давление, интенсивность солнечной радиации) 
может влиять на процессы рассеивания выбросов промышленных предприятий и вы-

хлопных газов в атмосферном воздухе. 
Цель 

Провести гигиеническую оценку влияния метеорологических условий на загрязне-

ние атмосферного воздуха г. Гомеля. 
Материалы и методы исследования 

Материалами исследования явились данные, официального учета метеорологиче-
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ских показателей бюллетеней Гомельского областного гидрометеорологического центра 
за 2003–2011 гг., данные архива погод официального сайта Республиканского метеоро-
логического центра, данные официального учета показателей загрязнения атмосферного 

воздуха в г. Гомеле за 2011 г. Гомельского областного гидрометеорологического центра. 
Оценка соответствия распределения изучаемых количественных признаков нормальному за-
кону проводилась с использованием критерия Шапиро-Уилка. Так как распределение боль-

шинства параметров отличалось от нормального, для статистической обработки результатов 
использовали непараметрические методы и критерии. Анализ взаимосвязи проводили с ис-
пользованием коэффициента корреляции по Спирмену. Обработка данных проводилась с ис-

пользованием программ: «Microsoft Office Excel 2007», «Statistica» 6.0. 
Результаты исследования и их обсуждение 

За 2011 г. зарегистрировано 163 дня с максимальным уровнем загрязняющих ве-

ществ в атмосферном воздухе. При анализе метеорологических показателей дней с мак-
симальным уровнем загрязняющих веществ в атмосферном воздухе отмечается преоб-
ладание либо сочетание штилей 62 % (101 день) и северо-западного направления ветра 

54,6 % (83 дня). Особенно выделяются дни (64 дня), когда регистрируется максималь-
ные концентрации сразу нескольких загрязняющих веществ в атмосферном воздухе. 

Основными причинами изменчивости загрязнения воздуха в городе являются коле-

бания количества выбросов и метеорологические условия. При одних и тех же парамет-
рах выбросов загрязненность воздуха сильно колеблется в зависимости от комплексных 
характеристик, которые соответствуют определенной метеорологической ситуации. 

При проведении корреляционного анализа между среднемесячными концентраци-
ями загрязняющих веществ атмосферного воздуха за 2011 г. и отдельными метеороло-
гическими факторами установлена прямая умеренная связь между содержанием в воз-

духе диоксида азота и туманом (R = 0,64, p = 0,0248), диоксидом серы и туманом (R = 0,6, p = 
0,035), фенолом и туманом (R = 0,58, p = 0,044), обратная умеренная связь между окси-
дом углерода и влажностью (R = -0,615, р = 0,033), сильная прямая связь между темпе-

ратурой и формальдегидом (R = 0,88, р = 0,0002), и аммиаком (R = 0,78, p = 0,0026), обрат-
ная умеренная связь между скоростью ветра и аммиаком (R = -0,697, р = 0,0118), фор-
мальдегидом (R = -0,71, р = 0,009). 

Выводы 

Неблагоприятные метеорологические условия оказывают влияние на концентрацию за-

грязняющих веществ в атмосферном воздухе и степень их воздействия на организм челове-

ка. Комбинированное действие загрязняющих веществ может сопровождаться эффектом си-

нергизма и, следовательно, должно учитываться при решении задач эколого-гигиенического 

нормирования и охраны воздушной среды от химического загрязнения. 
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