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Реферат. Приводятся результаты гигиенической оценки параметров микроклимата и показателей 
световой среды в жилых помещениях общежития студентов учреждения образования. Были выявлены 
нарушения гигиенических требований к параметрам микроклимата (температуры воздуха и относитель-
ной влажности) и освещенности. 
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Введение. Одной из актуальных проблем современной архитектуры и строительства является здо-
ровьесбережение и повышение качества жизни людей. Для создания безопасных для здоровья человека 
условий проживания и пребывания в зданиях и сооружениях важной задачей является обеспечение необ-
ходимых параметров микроклимата жилых помещений [1], а также благоприятной световой обстановки. 
Особую значимость эти параметры приобретают при выполнении умственной работы студентами, кото-
рая характеризуется большим объемом перерабатываемой информации, значительной нагрузкой на зри-
тельный анализатор, низкой двигательной активностью.

Микроклимат жилого помещения — это комплекс физических факторов, оказывающих влияние на 
теплообмен человека с окружающей средой, определяющих его тепловое состояние, самочувствие, ра-
ботоспособность, здоровье и производительность труда. Он универсален по своему действию и оказы-
вает влияния на все процессы, протекающие в живом организме, воздействуя на их интенсивность и на-
правленность. Процессы, начинающиеся в организме под влиянием температурного воздействия, вклю-
чают биофизическую и биохимическую фазы изменений функционального состояния и могут приво-
дить к сложным физиологическим реакциям. При определенном уровне их напряжения в организме мо-
гут развиваться патологические процессы [2]. Поддержание теплового гомеостаза, под которым подраз-
умевается не только сохранение глубокой температуры тела («ядра»), но и температуры поверхностных 
тканей («оболочки»), достигается за счет физиологической (вовлекаются потоотделительная, нейроэн-
докринная, сердечно-сосудистая системы человека) и «поведенческой» (путем приспособительных дей-
ствий человека) терморегуляции. Напряжение в функционировании перечисленных механизмов термо-
регуляции, обусловленное воздействием на организм неблагоприятного микроклимата, может сопрово-
ждаться ухудшением здоровья, которое на начальных стадиях проявляется функциональными изменени-
ями со стороны различных систем организма; при длительном напряжении процессов терморегуляции  
в сочетании с гиподинамией и выраженным нервно-эмоциональным напряжением развиваются заболе-
вания сердечно-сосудистой системы.

Освещение является необходимым условием существования человека. Оно влияет на состояние 
высших психических функций и физиологические процессы в организме. Достаточное освещение ока-
зывает тонизирующее действие, создает хорошее настроение, улучшает протекание основных процессов 
высшей нервной деятельности. Наиболее значительное влияние освещение оказывает на функцию зре-
ния, а через нее опосредованно на производительность труда [3]. С увеличением освещенности до из-
вестных пределов усиливается острота зрения; от условий освещенности зависит скорость, с которой 
различают отдельные предметы (быстрота различения). При рациональном освещении глаза длительное 
время сохраняют способность устойчивого видения, не утомляясь. Недостаточное освещение вызывает 
зрительный дискомфорт, выражающийся в ощущении неудобства или напряженности. Длительное пре-
бывание в условиях зрительного дискомфорта приводит к отвлечению внимания, уменьшению сосредо-
точенности, зрительному и общему утомлению и, как следствие, снижению усвояемости учебного мате-
риала студентами.

цель работы — гигиеническая оценка параметров микроклимата и показателей естественного
и искусственного освещения в жилых помещениях общежития для студентов на основе натурных изме-
рений.

Материалы и методы. Для анализа использованы данные, полученные лабораторно-
инструментальным методом. Измерения параметров микроклимата (температуры воздуха, относитель-
ной влажности, скорости движения воздуха) проведены в 10 комнатах общежития студентов учреждения 
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образования в соответствии с ГОСТ 30494-96 «Здания жилые и общественные. Параметры микроклима-
та в помещениях» (измерения проводились в холодный период года, в отопительный сезон). Для изме-
рения микроклиматических параметров был использован метеометр МЭС-200А (ЗАО «НПП Электро-
стандарт», г. Санкт-Петербург, РФ). Измерение температуры и скорости движения воздуха проводились 
в каждой комнате на высотах 0,1; 1,1 и 1,7 м в центре комнаты и на расстоянии 0,5 м от стационарных 
отопительных приборов (радиаторов). Измерения относительной влажности воздуха проводились на вы-
соте 1,1 м от пола в центре помещения. Оценка измеренных параметров проводилась в соответствии с са-
нитарными нормами, правилами и гигиеническими нормативами «Гигиенические требования к устрой-
ству, оборудованию и содержанию общежитий», утвержденными постановлением Министерства здра-
воохранения Республики Беларусь от 11.08.2009 № 91, ГОСТ 30494-96 «Здания жилые и общественные. 
Параметры микроклимата в помещениях».

Измерение освещенности осуществлялось при помощи люксметра «ТКА-ПКМ 31» (НТП«ТКА», 
г. Санкт-Петербург, РФ) в соответствии с требованиями ГОСТ 24940-96 «Здания и сооружения. Методы 
измерения освещенности». Освещенность от искусственного источников измерялась в центре помеще-
ния, под светильниками, при закрытых светонепроницаемых шторах. Измерение освещенности от есте-
ственного освещения внутри помещения проводилось в точке, расположенной на пересечении верти-
кальной плоскости характерного разреза помещения и плоскости пола на расстоянии 1 м от стены, наи-
более удаленной от окна. Измерения наружной освещенности проводились одновременно с измерени-
ями внутри помещения вторым исследователем, на горизонтальной площадке вне помещения, освеща-
емой всем светом небосводапри 10 балльной облачности. Оценка измеренных параметров проводилась  
в соответствии с гигиеническим нормативом «Показатели безопасности и безвредности для человека 
естественного, искусственного и совмещенного освещения помещений жилых зданий», утвержден по-
становлением Министерства здравоохранения Республики Беларусь от 28.06.2012 № 82.

Обработка полученных результатов проводилась с использованием программного пакета MS Exсel. 
Результаты и их обсуждение. Допустимая температура воздуха в жилых комнатах общежитий

в отопительный период согласно санитарным нормам, правилам и гигиеническим нормативам «Гигиени-
ческие требования к устройству, оборудованию и содержанию общежитий» должна составлять 18–22 °С. 
Измеренная нами фактическая температура во всех жилой комнатах общежития (100 % обследованных 
комнат) превышала уровни, установленные техническими нормативно-правовыми актами Республики 
Беларус: в центре комнаты на высоте 0,1 м на 1,0–5,2 °С; на высоте 1,1 м — на 1,4–5,6 °С; на высоте 
1,7 м — 2,1–6,0 °С и на расстоянии 0,5 м от радиаторов отопления на высоте 0,1 м — на 1,3–5,9 °С; на 
высоте 1,1 м — на 1,5–6,2 °С; на высоте 1,7 м — на 2,2–6,4 °С (таблица 1).

Таблица 1. — Параметры микроклимата в жилых комнатах общежития (холодный период года,  
отопительный сезон)

Номер 
комнаты

Высота 
измерения, 

м

Параметры микроклимата

температура воздуха, °С скорость движения 
воздуха, м/с

относительная 
влажность, %

центр 
помещения

0,5 м 
от стационарных 

отопительных 
приборов

центр 
помещения

0,5 м 
от стационарных 

отопительных 
приборов

центр 
помещения

1
0,1 24,8 26,2 0,10 0,15 –
1,1 23,5 26,0 0,12 0,12 37,0
1,7 26,5 26,2 0,06 0,15 –

2
0,1 25,3 23,3 0,15 0,12 –
1,1 25,5 23,5 0,12 0,12 22,0
1,7 25,6 25,6 0,12 0,12 –

3
0,1 25,7 25,8 0.12 0,11 –
1,1 25,8 25,9 0,15 0,10 28,0
1,7 26,0 26,2 0,15 0,06 –

4
0,1 26,0 26,3 0,01 0,13 –
1,1 26,0 26,4 0,01 0,05 25,0
1,7 26,1 26,5 0,01 0,05 –
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Окончание таблицы 1

Номер 
комнаты

Высота 
измерения, 

м

Параметры микроклимата

температура воздуха, °С скорость движения 
воздуха, м/с

относительная 
влажность, %

центр 
помещения

0,5 м 
от стационарных 

отопительных 
приборов

центр 
помещения

0,5 м 
от стационарных 

отопительных 
приборов

центр 
помещения

5
0,1 26,5 25,0 0,04 0,06 –
1,1 25,8 25,1 0,11 0,04 23,0
1,7 27,3 26,0 0,10 0,05 –

6
0,1 23,2 24,1 0,15 0,00 –
1,1 23,4 24,0 0,00 0,10 21,0
1,7 24,1 24,6 0,10 0,10 –

7
0,1 23,0 24,0 0,10 0,10 –
1,1 23,8 24,1 0,10 0,10 19,0
1,7 24,1 24,2 0,10 0,10 –

8
0,1 27,0 27,1 0,00 0,00 –
1,1 27,6 27,3 0,00 0,00 22,0
1,7 27,9 27,3 0,00 0,00 –

9
0,1 26,6 27,6 0,10 0,10 –
1,1 26,2 27,6 0,10 0,10 18,0
1,7 27,0 27,7 0,10 0,10 –

10
0,1 27,2 27,9 0,10 0,10 –
1,1 27,4 28,2 0,10 0,10 19,0
1,7 28,0 28,4 0,10 0,10 –

Среднее 
значение

0,1 25,5 25,7 0,09 0,09 –
1,1 25,5 25,8 0,08 0,08 23,4
1,7 26,0 25,9 0,07 0,07 –

Ошибка
0,1 0,5 0,5 0,02 0,02 –
1,1 0,5 0,5 0,02 0,01 1,7
1,7 0,4 0,3 0,01 0,01 –

Нормативные значения 18–22 не более 0,15 30–65

Скорость движения воздуха во всех комнатах общежития не превышала максимальное норматив-
ное значение (0,15 м/с) согласно ГОСТ 30494-96 «Здания жилые и общественные. Параметры микрокли-
мата в помещениях». 

Допустимая относительная влажность в жилых комнатах общежитий в отопительный период 
должна составлять 30–65 % в соответствии с требованиями санитарных норм, правил и гигиенических-
нормативов «Гигиенические требования к устройству, оборудованию и содержанию общежитий». Недо-
статочная относительная влажность была отмечена в 9 комнатах (90 % обследованных комнат), дефицит 
влажности колебался от 2 до 12 %.

Естественное освещение во всех комнатах боковое одностороннее (свет проникал в помещение че-
рез световые проемы в оной и стен помещения). Искусственное освещение создавалось газоразрядными 
лампами, светильники распологались в верхней части жилого помещения (общая система искусственно-
го освещения). Измеренные уровни нормируемых параметров от разных видов освещения представле-
ны в таблице 2.
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Таблица 2. — Результаты измерений нормируемых параметров освещения в жилых комнатах общежития 

Номер комнаты Коэффициент естественной 
освещенности, %

Освещенность от искусственного 
освещения, лк

1 0,57 52
2 2,34 27
3 1,77 130
4 0,74 113
5 1,91 127
6 0,25 88
7 0,77 222
8 1,22 83
9 0,70 97

10 0,37 153
Среднее значение 1,3±0,335 109,2±17,23
Нормативные значения Не менее 0,5 Не менее 150

Коэффициент естественной освещенности был ниже нормативных значений на 0,13–0,25 % в 2-х 
комнатах (20 % от исследованных комнат). Освещенность от системы искусственного освещения была 
ниже нормативных значений на 20–123 лк в 8 комнатах (80 % от числа исследованных комнат). Соглас-
но требованиям гигиенического норматива «Показатели безопасности и безвредности для человека есте-
ственного, искусственного и совмещенного освещения помещений жилых зданий» в комнатах общежи-
тий коэффициент естественной освещенности не должен быть менее 0,5 %, освещенность от системы 
искусственного освещения в жилых комнатах общежитий не должна быть менее 150 лк. 

Заключение. При гигиенической оценке микроклиматических параметров и показателей световой 
среды жилых комнат общежития для студентов было установлено, что измеренные физические факто-
ры не соответствовали гигиеническим нормативам, установленным для жилых помещений общежитий. 
Во всех обследованных комнатах в отопительный период отмечалось превышение допустимой темерату-
ры до 6 °С, на фоне этого в 90 % комнат отмечалась еще и дефицит влажности. Такое сочетание параме-
тров микроклимата (повышенная температура и пониженная влажность) приводит к высушиванию кожи 
и слизистых оболочек, снижению местного иммунитета. В подавляющем большинстве комнат (90 %) 
уровень искусственного освещения был ниже нормативных значений, что свидетельствует о недостаточ-
ной мощности ламп, используемых в светильниках. Естественное освещение также не соответствова-
ло гигиеническим требованиям в 20 % комнат. Низкие уровни показателей освещения могут приводить 
к зрительному утомлению, снижению работоспособности и развитию нарушений зрения у студентов. 
Сочетание неблагоприятных микроклиматических параметров и недостаточное освещение могут оказы-
вать влияние на качество выполняемой работы в условиях жилых комнат общежитияпо подготовке к за-
нятиям, отражаясь на успеваемости студентов и их здоровье. Выявленные нарушения требуют коррек-
ции исследованных физических факторов с целью соблюдения гигиенических нормативов для предупре-
ждения неблагоприятного влияния их на состояние здоровья студентов. 
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HYGIENIC EVALUATION OF MICROCLIMATE AND LIGHT ENVIRONMENT
OF RESIDENTIAL PREMISES OF THE HOSTEL BASED ON NON-DIMENSIONAL MEASUREMENTS
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The article presents the results of laboratory-instrumental studies of the normalized parameters of the 
microclimate and the indicators of the light environment of the living rooms of the hostel.

ГИГИЕНИЧЕСКАЯ ОцЕНКА СУБХРОНИЧЕСКОЙ ТОКСИЧНОСТИ 
ВНУТРИМАТОЧНОГО ПРОТИВОЗАЧАТОЧНОГО СРЕДСТВА «JUNO TAU»

Петрова С. Ю., Ильюкова И. И., Гомолко Т. Н.
Республиканское унитарное предприятие «Научно-практический центр гигиены», г. Минск, Республика Беларусь

Реферат. Биологическая безопасность — это отсутствие отрицательного воздействия медицинско-
го изделия на контактирующий с ним организм, поэтому испытаниям на биологическую безопасность 
должны подвергаться все без исключения медицинские изделия, контактирующие с организмом пациен-
та, одним из этапов которого является оценка субхронической токсичности.

В результате исследований с использованием гармонизированного с международными требовани-
ями метода, установлено, что внутриматочное противозачаточное средство «Juno T Au» не оказывает ток-
сического действия в условиях субхронического эксперимента. 

Ключевые слова: субхроническая токсичность, внутриматочное противозачаточное средство, 
клинические наблюдения, клиническая патология.

Введение. Прогресс в области разработки и применения изделий медицинского назначения, а так-
же внедрение новых материалов в практическое здравоохранение требует внедрения новых методов 
оценки их гигиенической безопасности. В настоящее время оценка биологической безопасности меди-
цинских изделий проводится по ГОСТ серии ИСО 10993 «Изделия медицинские. Оценка биологическо-
го действия медицинских изделий». 

Исследования для оценки биологического действия медицинского изделия включают в себя про-
верку физико-химических, санитарно-химических и биологических показателей. Для внутриматочного 
противозачаточного средства как для медицинского изделия с высокой степенью потенциального риска 
применения в обязательном порядке предусмотрено определение токсического действия в субхрониче-
ском эксперименте [1]. 

цель работы  — определение наличия неблагоприятного эффекта, возникающего после ежеднев-
ного введения в течение 90 сут многократных доз вытяжек из внутриматочного противозачаточного сред-
ства «Juno T Au».

Материалы и методы. Материалами исследований являлись экстракты из внутриматочного про-
тивозачаточного средства «Juno T Au», которые были приготовлены с использованием неполярного рас-
творителя (физиологического раствора) в отношении 1,2 г материала на 30 мл физиологического раство-
ра, выдержаны в термостате при 37 °С в течение 10 сут (концентрированный экстракт — предполагае-
мо обладающий токсическим действием) (1), из которой готовили серию разведений: 1 к 10 — исполь-
зуемый согласно инструкции по применению (1а); 1 к 100 — экстракт, предполагаемо не обладающий 
токсическим действием (1б). В качестве методов были использованы ГОСТы серии ISO 10993, части 11 
и 12 [2, 3].

В ходе исследований использовали общепринятые в лабораторной практике методы: токсикологи-
ческие, биохимические, гематологические, патоморфологические. Эксперименты на животных проведе-
ны с соблюдением правил биоэтики. Проведена статистическая оценка с учетом биологической значимо-
сти. При оценке различий между группами использовали непараметрический U-критерий Манна–Уит-
ни. Количественные параметры представлены в виде медианы (Ме) и интерквартильного размаха (25 %; 
75 %). Критическим уровнем значимости при проверке статистических гипотез был принят р≤0,05. 

Результаты и их обсуждение. Что касается клинических наблюдений, то следует отметить, что 
как в контрольной, так и во всех опытных группах (1, 1а, 1б) на всем протяжении эксперимента респира-
торных изменений (затруднения дыхания, одышки, остановки дыхания, цианоза, учащенного дыхания, 
выделения из носа) не отмечалось. Со стороны двигательной активности (сонливости, потери равнове-
сия, потери чувствительности, каталепсии, атаксии, необычного передвижения, прострации, тремора), 
также конвульсий, аналгезии, слюноотделения, повышенной жесткости шерсти, опрятность шерстного 




