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С 1991 по 2008 год уровень заболеваемости туберкулезом по государственным организациям здраво-

охранения увеличился на 46,6 % (с 30,9 до 45,3 на 100 тыс. населения). С 2005 по 2008 год наметилась положи-

тельная динамика эпидемиологических показателей: уровень заболеваемости туберкулезом в Республике Бела-

русь снизился на 11,4 % (с 51,1 до 45,3 на 100 тыс. населения). В то же время заболеваемость населения тубер-

кулезом и смертность от него продолжают представлять серьезную проблему в республике, наносят значитель-

ный ущерб здоровью людей и экономике страны. Заболевает активным туберкулезом только один из десяти 

человек, инфицированных микобактериями туберкулеза. Здоровая иммунная система человека успешно кон-

тролирует эту инфекцию. Однако при ослаблении иммунитета контроль снижается и развивается заболевание – 

активная форма туберкулеза. Ежегодно в РБ туберкулезом заболевает 4,5 тыс. человек, из них 79, % − в трудо-

способном возрасте, и умирает около 1000 человек, из которых 81,3 % составляют лица трудоспособного воз-

раста. Уровень смертности обусловлен высоким удельным весом остро прогрессирующих форм этого заболе-

вания, а также наличием значительного контингента социально дезадаптированных лиц с хроническими и ле-

карственно-устойчивыми формами туберкулеза. 
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Studied the statistics of TB in the region in Brestskoy 2006-20010 years provided KM "Tuberculosis Hospital" Verhovichi. 

"On the basis of analyzed data taken epidemiological analysis of the structure of tuberculosis in Brestskoy area. Established that the 

epidemic situation of tuberculosis in Brestskoy area is characterized as favorable . 
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ИССЛЕДОВАНИЕ СОСТОЯНИЯ ЗДОРОВЬЯ СТУДЕНЧЕСКОЙ МОЛОДЕЖИ 

 

Укрепление здоровья подрастающего поколения является одним из приоритетных направлений поли-

тики нашей республики. Здоровье формируется в результате взаимодействия внешних (природных и социаль-

ных) и внутренних (наследственность, пол, возраст) факторов [1]. Здоровье – достаточно сложная и многогран-

ная категория, которая во многом зависит от образа жизни человека [1].  

Анализ литературы по теме исследования позволяет сделать вывод, что на состояние здоровья человека 

оказывают воздействие экологические, антропогенные, техногенные и другие факторы. Определенный интерес 

представляет изучение состояния здоровья студенческой молодежи, проживающей в разных регионах нашей 

республики.  

Целью работы явилось исследование состояния здоровья студентов биологического факультета Мозыр-

ского государственного педагогического университета им. И.П. Шамякина и факультета биологии и экологии 

Гродненского государственного университета им. Янки Купалы.  

Изучали заболеваемость студентов, их рост и вес, индекс массы тела и артериальное давление. 

Исследование заболеваемости студентов проводилось на основании анализа амбулаторных карт и анке-

тирования. В исследовании приняли участие 74 студента 4 курса биологического факультета Мозырского и 45 

студентов 3 и 4 курсов факультета биологии и экологии Гродненского университетов, в анамнезе которых при-

сутствовали отдельные заболевания. Результаты приведены в таблице. 

mailto:KOMihalov@gmail.com2


164 

Таблица – Заболеваемость студентов биологического факультета Мозырского и факультета биологии и экологии  

Гродненского университетов (в процентах к общему количеству студентов) 

 

Наличие заболевания по функциональным 

системам 

Мозырский  

университет 

Гродненский  

университет 

Желудочно-кишечный тракт 17,6 24,5 

Органы дыхания 13,5 22,2 

Сердечно-сосудистая система 18,9 8,9 

Опорно-двигательный аппарат 16,2 17,7 

Органы зрения 16,2 15,6 

Эндокринная система 12,2 8,9 

Аллергозы 5,4 2,2 

 
Проведенный анализ заболеваемости студентов Мозырского университета выявил следующие резуль-

таты: заболевания сердечно-сосудистой системы – 18,9%, болезни желудочно-кишечного тракта – 17,6%, орга-

нов зрения и опорно-двигательного аппарата – по 16,2%. Соответствующий анализ в отношении заболеваемо-

сти студентов факультета биологии и экологии Гродненского университета позволил установить, что заболева-

ния желудочно-кишечного тракта составляют 24,5%, органов дыхания – 22,2%, опорно-двигательного аппарата 

– 17,7% и органов зрения – 15,6%.  

Исследование позволило выявить также разницу в заболеваемости студентов исследуемых вузов в от-

ношении других групп заболеваний.  

С помощью антропометрических исследований были измерены рост и масса тела студентов, вычислен 

индекс массы тела. В исследовании приняли участие 115 студентов биологического факультета Мозырского 

университета, 60 студентов факультета биологии и экологии Гродненского университета. 

У студентов Мозырского университета рост варьировал от 154 см до 187 см (в среднем – 170 см), а у 

студентов Гродненского университета – от 158 см до 195 см (в среднем – 174 см). Вес студентов Мозырского 

университета составил 58 кг (от 49 кг до 68 кг), а Гродненского – 67 кг (от 50 кг до 102 кг).  

Исследование индекса массы тела студентов Мозырского университета показало, что 54,9% испытуе-

мых имеют нормальную массу тела, 35,7% испытывают дефицит массы тела, у 6,9% – масса тела избыточна, у 

2,5% студентов наблюдается ожирение 1 и 2 степени. Аналогичное исследование студентов Гродненского уни-

верситета выявило, что нормальный индекс массы тела у 83% исследуемых, выше нормы – у 14%, незначитель-

но ниже нормы – у 3%.  

Измерение артериального давления проводилось с использованием тонометра по методу Короткова. Ги-

пертензия определялась при уровне систолического давления (САД) = 140 мм рт. ст., диастолического артери-

ального давления – (ДАД) = 90 мм рт. ст. Установлено, что 55,7% студентов Мозырского университета  имеют 

нормальное артериальное давление, у 26,9% отмечается гипотония, а у 17,4% – гипертония. У студентов факуль-

тета биологии и экологии Гродненского университета показатели артериального давления следующие: у 80% 

давление нормальное, у 7% – повышенное и у 13% пониженное.  

Таким образом, из сравнительного анализа изучаемых показателей состояния здоровья студентов ана-

логичных факультетов Мозырского и Гродненского университетов следует, что у студентов Мозырского уни-

верситета реже, чем у студентов Гродненского университета наблюдаются заболевания желудочно-кишечного 

тракта и органов дыхания, но чаще – сердечно-сосудистой и эндокринной систем. Индекс массы тела находится 

в пределах нормы у 54,9% студентов Мозырского университета и у 83% – студентов Гродненского университе-

та, а нормальное артериальное давление у 55,7% – у студентов Мозырского университета и у 80% – студентов 

Гродненского университета. Вероятно, причиной таких различий данных показателей у студентов, проживаю-

щих в разных регионах Беларуси, является влияние разного рода экологических факторов и образ жизни сту-

дентов. 
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We studied the incidence, body mass index, blood pressure of students Mozyr and Grodno State University. Establish 

certain abnormalities of indices of students health. 
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ВЛИЯНИЕ ЗАСУХИ НА НЕКОТОРЫЕ АНАТОМИЧЕСКИЕ И ФИЗИОЛОГИЧЕСКИЕ ПОКАЗАТЕЛИ 

ЯРОВОЙ МЯГКОЙ ПШЕНИЦЫ 

 

Продуктивность сельскохозяйственных культур во многом зависит от условий произрастания [1]. 

Особый интерес представляет изучение анатомических и физиологических особенностей, обуславливающих 

адаптивные способности растений, в частности яровой мягкой пшеницы, выращенной в различных условиях 

водоснабжения. 

Взаимосвязь между анатомическим строением и устойчивостью растений отмечается рядом исследова-

телей [2]. В этой связи измерялись некоторые параметры анатомической структуры стебля и листа у пшеницы 

сорта Жигулевская в различных условиях водоснабжения. Анатомическую структуру органов пшеницы анали-

зировали в фазу цветения под микроскопом МБР-1 и окуляр-микрометром  при увеличении 15×40. Важной осо-

бенностью обуславливающей устойчивость растений к засухе является пропускная способность стебля. Прове-

денные определения показали, что стебель пшеницы в условиях  засухи отличался увеличением числа и диа-

метра проводящих пучков, более мощным развитием склеренхимы и паренхимы. Лучшим развитием проводя-

щей системы характеризовались и листья пшеницы. Так, густота жилкования листа в условиях засухи увеличи-

лась на 14 %, размеры больших и малых пучков на 33 % и 19 % соответственно. Диаметр проводящих пучков 

возрос за счет увеличения размеров  элементов ксилемы и флоэмы. Облегчению притока воды от жилок к клет-

кам листа способствовало и увеличение числа устьиц. Признаком ксероморфизма в условиях засухи было и 

большее развитие у листьев механической ткани (перициклической склеренхимы) и моторных (водоносных) 

клеток.  

Устойчивость растений к засухе во многом определяется стабильностью их водного обмена [3, 4, 5]. 

Определение показателей водного обмена листьев пшеницы проводили на разных этапах онтогенеза в полдень, 

когда наблюдалось максимальное напряжение метеорологических факторов (температура воздуха +28ºС, ясно, 

ветра нет).  Анализ полученных данных показал, что растения пшеницы контрольного варианта в условиях за-

сухи отличались большей интенсивностью транспирации, чем растения, выращиваемые в условиях полива на 

всем протяжении вегетации. Так, например, в фазу выхода в трубку растения контрольного варианта в условиях 

водоснабжения имели интенсивность транспирации 265,6 мгН2О/г·ч, а в условиях засухи – 315,4 мгН2О/г·ч, 

повышение составило 19 %. В литературе имеются данные, что усиление транспирации защищает растения от 

перегрева [2, 5]. Важно отметить, что усиление интенсивности транспирации происходило на фоне увеличения 

числа устьиц и усиления развития проводящей системы листьев пшеницы в условиях засухи. Водоудерживаю-

щую способность листьев пшеницы характеризовали по величине водоотдачи. В условиях засухи листья пше-

ницы сорта Жигулевская отличались меньшей водоудерживающей способностью (большей водоотдачей). С 

этим хорошо согласуются и более высокие значения интенсивности транспирации листьев пшеницы. Одновре-

менно с изменением водоудерживающей способности было проанализировано содержание воды в листьях 

пшеницы сорта Жигулевская на протяжении всего онтогенеза. Проведенные исследования показали, что изме-

нение оводненности листьев пшеницы на протяжении онтогенеза независимо от условий водоснабжения можно 

описать одновершинной кривой. На протяжении от фазы кущения до фазы колошения происходит увеличение 

содержания воды в листьях пшеницы, затем – достигает максимума и снижается, что обусловлено возрастными 

явлениями на протяжении онтогенеза. Так, уменьшение оводненности листьев пшеницы во второй период веге-

тации связано с увеличением оттока ассимилятов в виде водных растворов к формирующимся зерновкам в ко-

лосьях, а также с усилением процессов старения в листьях. Одновременно проведенные исследования показали, 

что в условиях засухи оводненность листьев растений пшеницы снижается. В значительной степени это было 

связано с повышением интенсивности транспирации и со снижением водоудерживающей способности листьев 

пшеницы в условиях засухи. При оценке состояния водного режима наиболее интегральным показателем, от-

ражающим водный статус растений, является водный дефицит [3, 4, 5]. Проведенные исследования показали, 


