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Резюме. Среди населения, обслуживаемого Центральной больницей Улан-Баторской железной дороги, число 
больных сахарным диабетом возрастает каждый год, онo выше, чем показатель заболеваемости в Монголии. С це-
лью изучения распространенности и факторов риска развития сахарного диабета у работников железной дороги 
Монголии обследовано 1407 человек в возрасте от 18 до 60 лет. Наиболее приоритетным фактором является не-
правильное питание и гиподинамия. Питание населения Монголии имеет ярко выраженные национальные осо-
бенности.
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THE RESEARCH ON PREVALENCE OF RISK FACTORS OF DIABETES 
IN RAILWAY EMPLOYEES OF MONGOLIA
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Summary. Number of patients with Diabetus Mellitus has increased year by year among population served by the Railway 
Central Hospital of Ulaanbaatar which is higher than average rate over the country. 1407 people aged of 18-60 years were 
enrolled in the study to investigate prevalence and risk factors of Diabetus Mellitus among employees of the Mongolian 
Railway. And we concluded that unbalanced diet and hypodynamia are main risk factors. Mongolian people’s diet has specific 
national characters.
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Сахарный диабет является опасным вызовом мировому 
сообществу и одним из приоритетов национальных систем 
здравоохранения всех без исключения стран мира. По тем-
пам прироста распространенности он опережает все неин-
фекционные заболевания. За последние 20 лет численность 
больных сахарным диабетом в мире увеличилась почти в 3 
раза (со 130 млн. человек в 1990 г. до 366 млн. в 2011 г.) [2,3,8]. 
Еще более стремительно увеличивается доля населения с 
метаболическим синдромом и преддиабетом (нарушенной 
толерантностью к глюкозе). Их число уже сейчас составля-
ет более 500 млн. человек. Именно из этой группы условно 
здоровых лиц число больных сахарным диабетом ежегодно 
пополняется на 15%. Из клинической практики известно, что 
в половине случаев сахарный диабет 2-го типа выявляется 
на 5-7 году от начала заболевания, поэтому у 20-30% этих 
больных в момент выявления диабета обнаруживаются и 
специфические для него осложнения [4,5].

В Республике Монголия наблюдаются аналогичные миро-
вым тенденциям закономерности распространенности сахар-
ного диабета. При анализе медицинской документации 3,1% 
населения Монголии больны сахарным диабетом и у 9,2% об-
наружена повышенная толерантность к глюкозе [9]. Ежегодно 
умирает 1,5 тыс. больных сахарным диабетом, а у 200 больных 
ампутируются нижние конечности [8].

Цель: изучить факторы риска развития сахарного диабе-
та у работников железной дороги Монголии.

Материалы и методы

Исследование эпидемиологии и факторов риска сахарно-
го диабета в Монголии выполнено на примере работников 
железной дороги. Проведено обследование 1074 случайно 
подобранных работников, северной, центральной и южной 
частей железной дороги. Паспортная часть, анамнез о на-
следственности, о стаже курения, о приеме алкоголя, о со-
ставе применяемой пищи, собраны анкетным опросом.

Рост измерен вертикальным ростомером, масса тела из-
мерена с помощью рычажных весов. Индекс массы тела рас-
считывался по формуле 

 

где: m – масса тела в килограммах, h – рост в метрах 
и измерялся в кг/м2. Избыточной массой тела считали, 

если ИМТ колебался в пределах 25-29,9 кг/м2, ожирением – 
≥30 кг/м2.

Участники исследования обследованы на содержание са-
хара в крови. Кровь брали из пальца натощак, определение 
проводилось моментальным методом с помощью индикато-
ра на аппарате Care sens II. Не повышенным считался уро-
вень сахара в крови ≤6 ммоль/л.

Для определения толерантности к глюкозе в течение 5 
мин. предлагали обследуемым выпить стакан теплой воды, 
в котором растворено 75 г глюкозы. Измерены уровень саха-
ра в крови через каждые полчаса. Если через 2 часа уровень 
сахара в крови 7,1-11,1 ммоль/л, считался нарушением толе-
рантности к глюкозе, ≥11,1 ммоль/л – сахарный диабет.

Весь объем клинико-гигиенических показателей об-
работан с помощью пакета программ Excеl 2010, IBM SPSS 
Statistics 19.

Результаты и обсуждение

По данным исследования факторов риска хронических 
неинфекционных заболеваний, 39,8% населения имеет избы-
точную массу тела, а у 9,5% повышен уровень сахара в крови 
натощак [4]. Среди населения, обслуживаемого Центральной 
больницей Улан-Баторской железной дороги, число больных 
сахарным диабетом также возрастает, он выше среднего по-
казателя по Монголии в целом (рис. 1).

В последние годы увеличилась заболеваемость с времен-
ной утратой трудоспособности (рис. 2).

В едином регистре регистрировались 442 больных сахар-
ным диабетом, в том числе 50% работающая группа. Из этой 
группы 62,9% работают в центральной части дороги, 18,1% в 
южной части, 19% в северной части.

Из них 53,4% больных – мужчины, 46,6% – женщины. 
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При анализе возрастной зависимости установлено, что 3,6% 
работники моложе 35 лет, 10% – лица в возрасте 36-40 лет, 
16,7% – 41-45 лет, 29,7% – 46-50 лет, 11,8% – 56-60 лет, 3,6% – 
старше 60 лет. Таким образом, сахарным диабетом наиболее 
часто заболевают люди в зрелом возрасте.

Из всего массива обследованных 4,1% больных сахарным 
диабетом – это члены локомотивных бригад, 8,1% – работни-
ки железнодорожных путей, 11,8% – проводники, 7,7% – дис-
петчеры, 29% – сотрудники, обслуживающие железную доро-
гу, 15,6% – ремонтно-маневровая группа и 23,8% – работники 
других специальностей, не связанных с движением поездов.

Из них 2,7% болеют свыше 20 лет, 70,1% – до 5 лет после 
постановки диагноза, 79,2% больных работников принима-
ют пероральные сахароснижающие препараты, 13,6% – инсу-
лин, 7,2% сочетают инсулин и таблетированные препараты.

Установлено, что 46,2% обследуемых живут и работают 
в южной части, 26,0% – в центральной части и 35,0% – в се-
верной части дороги. У 93,8% работников наследственность 
не отягощена, 4,6% родственников первой линии и у 1,5% 
родственников второй линии, у 0,2% оба родителей боль-

Рис. 2. Заболеваемость работников железной дороги с 
временной утратой трудоспособности  за последние 3 года 

(количество случаев на 100 работников).

Рис. 1. Заболеваемость сахарным диабетом работников 
Улан-Баторской железной дороги за последние 6 лет 

(на 10 000 населения).

ны сахарным диабетом. Обращает на себя внимание несба-
лансированность питания: 82,0% населения не использует в 
питании фрукты, 64,0% – употребляют мучные изделия выс-
шего сорта, широко используется мясо и мясные продукты, 
причём в питании, как правило, используется жирное мясо, в 
основном баранина. Только в 22,6% используется мясо птицы 
и рыба очень редко. В целом питание населения имеет ярко 
выраженные национальные особенности. Работники желез-
ной дороги в 65,9% употребляют алкоголь только в особом 
случае, 12,4% – один раз в месяц, 5,2% – один раз в неделю, 
0,7% – больше 3 раза в неделю, а 15,6% не употребляют ал-
коголь вообще. 34,7% населения курит, причем это касается, 
в основном, машинистов и работников ремонтно-слесарных 
специальностей. 12,5% курит до 5 лет, 14,5% – до 10 лет, 4,7% 
– свыше 20 лет. Физически не активны 78,2% работников. 
Они не дают себе нагрузку даже в пределах 30 мин. в неделю. 
Занимаются физическими упражнениями работники от 30-
34 лет и лица более старшего возраста.

Нормальные показатели массы тела отмечены только у 
29% работников, у 71,0% – избыточная масса тела, в том чис-
ле у 31,5% – ожирение.

Избыточную массу тела имеют 73,7% машинистов и их 
помощников, 60,3% – работников пути, 81,2% – проводников, 
76,8% – начальников станции, 59,3% – диспетчеров, 70,9% – 
работников маневровых, 76,3% – ремонтно-слесарных групп, 
69,7% – специалистов, не связанных с движением поездов, 
имеют избыточную массу тела.

Абдоминальный тип ожирения обнаружен у 61,9% обсле-
дуемых.

Установлено, что у 28,7% обследуемых повышено содер-
жание сахара в крови, причем преимущественно у работ-
ников северной части железной дороги. В группе лиц с по-
вышенным содержанием сахара в крови наиболее высокий 
уровень отмечался у обследуемых старше 55 лет. У 388 ра-
ботников дороги с пограничными показателями содержания 
сахара в крови определена толерантность к глюкозе. По ре-
зультатам выполненных проб у 77% из 388 человек толерант-
ность к глюкозе не изменена, у 7,4% толерантность к глюкозе 
повышена и у 7,7% ,т.е. у 30 человек, впервые выявлен сахар-
ный диабет.

У 15,8% обследумых имеется 4-5 факторов риска, то есть 
в ближайщие 10 лет у них может развиться сахарный диа-
бет.

Таким образом, из группы факторов риска развития са-
харного диабета среди работников железнодорожного транс-
порта Монголии приоритетным является неправильное пи-
тание и гиподинамия. Дальнейшие исследования будут на-
правлены на обоснование этих факторов риска, разработку 
и внедрение профилактических мероприятий.

Особое внимание будет уделено проводникам, поскольку 
эта профессиональная группа подвергается высокой опасно-
сти развития сахарного диабета.
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САНИТАРНО-ЭКОЛОГИЧЕСКИЕ ФУНКЦИИ ПОЧВЕННОГО ПОКРОВА Г. ЧЕРЕМХОВО

Елизавета Викторовна Напрасникова
(Институт географии им. В.Б. Сочавы СО РАН, директор – д.г.н., проф. В.М. Плюснин, 

лаборатория геохимии ландшафтов и географии почв, зав. – к.г.н. И.А. Белозерцева)

Резюме. Получены новые данные санитарно-экологических свойств почвенного покрова г. Черемхово. Выявлены 
высокие концентрации загрязняющих химических элементов. Показан уровень сапрофитной микрофлоры, кото-
рый колеблется в широких пределах (от 0,054 до 10,3 млн. КОЕ/г). Санитарное состояние почвы, приближается к 
эпидемически опасным. Уровень биологической активности не высокий.

Ключевые слова: почвенный покров, микроорганизмы, санитарная оценка, биологическая активность.

SANITARY AND ECOLOGICAL FUNCTIONS OF SOIL COVER IN CHEREMKHOVO-CITY

E.V. Naprasnikova
(Sochava Institute of Geography SB RAS, Irkutsk, Russia)

Summary. The new experimental data of sanitary and environmental properties of soil cover in Cheremkhovo-city 
has been obtained. The high concentrations of polluting chemical elements have been revealed. The level of saprophytic 
microflora, which varies widely (from 0,054 to 10,3 million CFU / g), has been shown. The sanitary state of soil is approaching 
to epidemically dangerous one. The level of biological activity of the soil is not high.

Key words: soil cover, microorganisms, sanitary assessment, biological activity.

Хорошо известно, что почва является одним из неот-
ъемлемых и незаменимых компонентов биосферы. В услови-
ях города в широком понимании почва – это любая почва, 
функционирующая в его окружающей среде. На протяжении 
ряда лет нами проводятся комплексные исследования почв 
экологически-проблемных территорий Восточной Сибири. 
Данная работа является продолжением цикла статей, посвя-
щенных экологическим функциям почв урбанизированных 
территорий [7].

Одной из важных экологических функций почвы являет-
ся санитарная, которая связана с асептическими свойствами, 
лимитирующими развитие в ней болезнетворных микроор-
ганизмов [2]. В почвенном покрове населенных мест присут-
ствуют сапрофитные гидролитики, олиготрофы и копиотро-
фы, осуществляющие деструкцию хозяйственно-бытовых и 
бытовых органических веществ, обеспечивающих процессы 
самоочищения почв. Кроме сапрофитных и патогенных бак-
терий в почвенном покрове населенных мест обязательно 
присутствуют санитарно-показательные микроорганизмы, 
свидетельствующие об эпидемической безопасности почвы.

К самоочищающей способности почв следует отнести и 
её биологическую активность (БАП), связанную с деструк-
цией азотсодержащего органического вещества – карбамида. 
В исследованиях сделан акцент на БАП во взаимосвязи с её 
рН как высокоинформативные критерии состояния город-
ских почв.

Исходя из актуальности обозначенной проблемы, основ-
ная цель исследований заключалась: в изучении санитарно-
экологических свойств, фитотоксичности, биологической 

активности почвенного покрова и отдельных химических 
элементов (особенно тяжелых металлов), влияющих на ко-
личественный и качественный состав микроорганизмов.

Материалы и методы

Объектами детального исследования служили почвы г. 
Черемхово и сопредельных территорий, в зонах воздействия 
бывших и действующих промзон.

Территория города расположена в южной части средне-
сибирского плоскогорья на Иркутско-Черемховской рав-
нине, вдоль Транссибирской железной дороги в Иркутском 
каменноугольном бассейне. Город находится в 131-м киломе-
тре на северо-западе от областного центра – Иркутска.

Климат территории резко-континентальный с холодной 
и продолжительной зимой, теплым, но коротким летом. 
Здесь большие амплитуды температур, мало осадков и вы-
сокая солнечная радиация. Среднемесячная температура 
воздуха в январе – 19,8°С. Наиболее высокие температуры 
отмечаются в июле. Абсолютный максимум температуры в 
июле достигает +36°С. Местность относится к подзоне лесо-
степи (лесные массивы представлены березой и хвойными 
породами деревьев). Почвы слабоподзолистые, темно-серые, 
суглинистые.

Отбор почвенных образцов для анализов осуществлялся 
с площадок размером 25м2 с глубины 0-10 см согласно мето-
дическим указаниям [4]. Из 10-15 отдельных проб готовился 
смешанный образец, в случае урбаноземов удалялся мусор и 
прочие включения. Санитарно-микробиологическую оценку 


