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Аннотация. Введение. Так как климат являются одним из главных эпигенетических факторов 

развития туберкулеза, исследование региональных особенностей влияния климатических факторов явля-

ется актуальной задачей. В Республике Дагестан также, как и в России в целом, за последние годы отме-

чается тенденция к снижению заболеваемости туберкулезом легких, но остаются проблемные районы, в 

которых на протяжении многих лет остается напряженная ситуация, и появляется необходимость изуче-

ния региональных особенностей, влияющих на сохранение данной тенденции.  Цель исследования – 

изучение влияния климата на заболеваемость туберкулезом легких людей, проживающих на равнине, 

предгорье и горах Дагестана за 2018-2022 гг. Материал и методы исследования. Для изучения влияния 

климата на туберкулез использовались данные Дагестанского центра по гидрометеорологии и монито-

рингу окружающей среды. Показатели заболеваемости туберкулезом были проанализированы на основа-

нии отчетных данных Министерства здравоохранения Республики Дагестан за 2018-2022 гг.  Для корре-

ляционного анализа применена статистическая программа Statistica. Результаты. Наибольшие показа-

тели корреляции туберкулеза легких с влажностью воздуха наблюдаются в городах: Кизляр, Буйнакск, 

Дагестанские Огни. Корреляционный анализ туберкулеза с климатическими факторами в сельской мест-

ности РД позволил выявить положительную связь туберкулеза с влажностью на севере и юге равнинной 

зоны, юге предгорной зоны и отрицательную связь в центре гор. Влажность имеет большую корреляцию 

с туберкулезом легких, чем температура холодного и теплого периода года. Заключение. Повышенная 

влажность и неблагоприятная температура воздуха приводит к срыву адаптационных возможностей ор-

ганизма, снижению иммунитета и повышению риска заболеваемости туберкулезом. 

Ключевые слова: климат, фактор риска, туберкулез, равнинная зона Дагестана. 
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Abstract. Introduction. Since climate is one of the main epigenetic factors in the development of tuber-

culosis, the study of regional features of climatic factors’ influence is a relevant task. In the Republic of Dage-

stan (RD), as in Russia overall, a trend toward a decrease in pulmonary tuberculosis incidence has been observed 

in recent years; however, there remain problematic areas where a tense situation has persisted for many years, 

creating a need to study regional features influencing the maintenance of this trend. The purpose is to study the 

influence of climate on the incidence of pulmonary tuberculosis among people living in the plains, foothills, and 

mountains of Dagestan from 2018 to 2022. Materials and Methods. Data from the Dagestan Center for Hydro-

meteorology and Environmental Monitoring were used to study the influence of climate on tuberculosis. Tuber-

culosis incidence indicators were analyzed based on reporting data from the Ministry of Health of the Republic 

of Dagestan for 2018–2022. The statistical program Statistica was used for correlation analysis. Results. The 

highest correlation indicators between pulmonary tuberculosis and air humidity were observed in the cities of 

Kizlyar, Buynaksk, and Dagestanskiye Ogni. Correlation analysis of tuberculosis with climatic factors in rural 

areas of RD revealed a positive correlation of tuberculosis with humidity in the north and south of the plain zone, 

the south of the foothill zone, and a negative correlation in the mountain center. Humidity has a stronger correla-

tion with pulmonary tuberculosis than temperature during the cold and warm periods of the year. Conclusion. 

Increased humidity and unfavorable air temperature lead to disruption of the body’s adaptive capabilities, re-

duced immunity, and increased risk of tuberculosis incidence. 

Keywords: climate, risk factor, tuberculosis, plain zone of Dagestan. 
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Введение. По данным литературы, в частности, Цыбиковой Э. Б., «В последние десятилетия в 

России наблюдалась стабильная тенденция снижения заболеваемости туберкулезoм (tbc) в 2,7 раза по 

сравнению с концом 90-х и началом нулевых годов. В РФ за 2020 г. было выявлено 47399 случаев забо-

левания туберкулезoм, что сoставило 32,4 на 100 тыс. населения. В ЮФО и Приволжье уровень заболе-

ваемости туберкулезом соответствовал таковому по России и составлял 32,3 и 32,0 на 100 тыс. населе-

ния. И только в 3-х округах – Центральном, Северо-Западном и СКФО, где в 2020 г. было зарегистриро-

вано 12979 случаев заболевания туберкулезом (27,4% от их общего числа), уровень заболеваемости был 

ниже общероссийского - в 1,7, 1,5 и 1,4 раза и составлял 19,5, 21,8 и 22,9 на 100 тыс. населения» [11].  В 

Республике Дагестан (РД) также, как и во многих регионах России, за последние годы отмечается улуч-

шение ситуации по заболеваемoсти туберкулезом, но остаются проблемные районы, в которых много лет 

наблюдается напряженная ситуация, и появляется необходимость изучения локальных особенностей, 

которые влияют на сохранение данной тенденции. Переменчивые показатели заболеваемости туберкуле-

зом требуют изменения подхода к имеющейся проблеме и нахождению новых рекомендаций для проти-

вотуберкулезной помощи населению страны, что подразумевает и учет влияния факторов окружающей 

среды на показатели заболеваемости туберкулезом легких [4, 5]. Большое влияние на туберкулез имеют 

такие факторы окружающей среды, как климат и загрязнение атмосферы, связанное с деятельностью 

человека. Несмотря на то, что туберкулез является заболеванием, отражающим благополучие общества 

во всех смыслах, заболеваемость находится в значительной зависимости от эколого-гигиенических ха-

рактеристик окружающей среды. В связи с этим, повышение заболеваемости туберкулезом можно рас-

сматривать как последствие влияния климата и экологических характеристик среды [9, 10].  Есть иссле-

дования, где отмечена зависимость распространённости микобактерий туберкулеза в почвенном грунте 

от вертикальной зональности. В почвенных пробах равнины туберкулезные палочки были обнаружены в 

25,9% случаев, а в пробах горной и высокогорной зон – в 2–3 раза реже [5]. Зависимость заболеваемости 

туберкулезом от зональности видна в работах и других исследователей [3, 6], которые отмечают повы-

шенную заболеваемость туберкулезом в равнинной зоне и зависимость ее от экологических факторов.  

Цель исследования – оценить влияние климатoгеографических факторов на заболеваемость ту-

беркулезом легких. 

Материалы и методы исследования. Для изучения влияния климата на туберкулез использова-

лись данные о погодно-климатических условиях в разных высотных поясах Республики Дагестан за 

2018-2022 годы Дагестанского центра по гидрометеорологии и мониторингу окружающей среды (влаж-

ность воздуха, средняя температура холодного и теплого периодов года). Показатели заболеваемости 

туберкулезом были проанализированы на основании отчетных данных Министерства здравоохранения 

Республики Дагестан за 2018-2022 гг. [8]. Для корреляционного анализа применена статистическая про-

грамма Statistica. Обработка результатов осуществлялась с использованием программного обеспечения 

«Microsoft Excel». Различия между средними величинами считались достоверными при p <0,05. 

Результаты и их обсуждение. 

В данной работе помимо официальных показателей (влажность воздуха, средняя температура воз-

духа холодного и теплого периодов года), учитывался ветро-холодовой индекс, эффективная температу-

ра по Стедману, которые давали полную информацию о степени влияния погодно-климатических усло-

вий на организм человека. Повышенная влажность воздуха при низкой температуре и высокой подвиж-

ности воздуха способствует переохлаждению организма и усилению теплоотдачи. Это приводит к на-

пряжению иммунитета и в зависимости от индивидуальных особенностей здоровья, может вызвать срыв 

адаптации.  По данным Быкова И. В.  «длительное нахождение в условиях высокой относительной влаж-

ности воздуха (выше 60%) и низкой температуры (ниже - 10-15 °С) может привести к переохлаждению 

организма и вызвать простудные и другие заболевания (ревматизм, туберкулез легких и др.). Высокая 

влажность при повышенной внешней температуре и низкой подвижности воздуха приводит к перегрева-

нию организма, потому что при этом значительно ухудшаются условия теплоотдачи. При температуре 

воздуха выше тридцати градусов основным путем теплоотдачи является испарение пота. Учитывая, что 

организм отдает тепло только когда пот испаряется с поверхности тела, при высокой влажности воздуха 

испарение пота ухудшается, теплоотдача значительно затрудняется» [1, 2]. 

В таблице 1 и 2 приведены данные корреляции заболеваемости туберкулеза с климатическими 

факторами за пятилетний период. При анализе Rxy туберкулеза с влажностью в городах РД мы видим, 

что из десяти административных образований в пяти обнаружена высокая корреляционная зависимость 

влажности воздуха с туберкулезом легких. Наиболее высокие показатели наблюдаются в городах: Киз-

ляр (Rxy=0,87; ДИ=-0,053-0,991), Буйнакск (Rxy=0,76; ДИ=-0,371-0,983), Дагестанские Огни (Rxy=0,74; 

ДИ=-0,41-0,981). Влияние средней температуры холодного периода года мы видим только в двух горо-

дах. Это Дербент (Rxy=0,44) и Южно-Сухокумск (Rxy=0,32). Обнаружилось, что средняя температура 

теплого периода имеет достаточно высокую корреляционную зависимость с туберкулезом. В городах: 

Махачкала, Буйнакск, Дербент, Кизляр, Хасавюрт имеется положительная Rxy. В городе Буйнакске име-
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ется высокая корреляционная зависимость и в отношении влажности, и температуры теплого периода 

года. 

 

Таблица 1 

 

Rxy заболеваемости tbc с влажностью воздуха, средней температурой воздуха холодного и теплого 

периодов года за 2018-2022 гг. в городах РД 

 

 

Район / Город 

Влажность Ср. t хол. пер. Ср. t тепл. пер. 

М Rxy М Rxy М Rxy 

Махачкала 72,4 0,28 4,96 -0,65 19,86 0,7 

Буйнакск 68,4 0,76 3,18 -0,91 18,78 0,79 

Кизилюрт 71,4 -0,34 2 0,05 24,44 -0,54 

Каспийск 77,4 -0,71 3,32 0,12 22,18 0,16 

Центр Город 72,4 0,47 3,37 -0,6 21,32 0,47 

Дагестанские Огни 70,8 0,74 4,02 -0,22 24,86 0,04 

Дербент 70,2 -0,09 7,04 0,44 20,78 0,48 

Избербаш 73,8 -0,49 5,5 0,14 19,54 0,14 

Юг Город 71,6 0,13 5,52 -0,14 21,73 0,11 

Ю-Сухокумск 67,8 0,27 2,84 0,32 20,38 0,09 

Кизляр 88,2 0,87 4,08 -0,36 20 0,38 

Хасавюрт 69,4 0,48 3,92 -0,49 20,6 0,54 

Север Город 75,13 0,4 3,61 -0,23 20,33 0,35 

 

Примечание: М- выборочное среднее, Rxy-коэффициент корреляции, Ср. t хол. Пер.- средняя тем-

пература холодного периода года, Ср. t тепл. Пер.- средняя температура теплого периода года. 

Анализ корреляции туберкулеза с факторами климата в сельской местности РД (табл.3) позволил 

обнаружить положительную корреляционную зависимость туберкулеза с влажностью на севере и юге 

равнины, юге предгорья и отрицательную Rxy в центре гор. Это можно объяснить благоприятным влия-

нием многих природных экологических факторов в горной зоне. Таких как: сбалансированный химиче-

ский состав питьевой воды и продуктов питания, закаливающие погодно-климатические факторы в виде 

низкой влажности и контрастных температур днем и ночью. [2, 7]. 

 

Таблица 2 

 

Оценка влияния погодно-климатических условий на частоту заболеваемости (tbc) взрослого  

населения РД за 2018-2022 гг. на 100 тыс. населения 
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Коэффициент кор-

реляции 
0,28 0,76 -0,34 -0,71 0,47 0,74 -0,09 -0,49 0,13 0,27 0,87 0,48 0,4 

Верхняя граница 

Rxy 
0,932 0,983 0,775 0,461 0,956 0,981 0,861 0,691 0,908 0,931 0,991 0,957 0,948 

Нижняя граница 

Rxy 
-0,800 -0,371 -0,940 -0,979 -0,704 -0,410 -0,901 -0,958 -0,850 -0,804 -0,053 -0,698 -0,745 

t-Стьюдента 0,505 2,025 0,626 1,746 0,922 1,906 0,157 0,974 0,227 0,486 3,056 0,948 0,756 

p 0,648 0,136 0,576 0,179 0,424 0,153 0,886 0,402 0,835 0,660 0,055 0,413 0,505 

 

По данным таблицы 3 высокая корреляция со средней температурой холодного периода наблюда-

ется в Магарамкентском и Сергокалинском районах (Rxy=0,86). Со средней температурой теплого пе-

риода – в Карабудахкентском и Унцукульском районах (Rxy=0,81; 0,7). Из центральных районов равнин-

ной экологической зоны (РЭЗ) в двух (Кизилюртовский и Карабудахкентский) имеется отрицательная 

корреляционная зависимость влажности с туберкулезом. Эти районы отличаются высокой поллютантной 

нагрузкой неблагоприятных факторов (агрохимикаты-пестициды, минеральные удобрения). По-

видимому, благодаря высокой влажности существенно снижается популяционная нагрузка указанных 
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факторов на население путем осаждения и очищения вдыхаемого воздуха, что подтверждается обратной 

корреляционной зависимостью влажности воздуха с изучаемой патологией. В целом, в 80% территорий 

равнинной зоны северного Дагестана коэффициент корреляции колеблется от 0,34 до 0,75.  

Таблица 3 

 

Rxy заболеваемости tbc с влажностью воздуха, средней температурой воздуха холодного и теплого 

периодов года за 2018-2022 гг. в сельской местности РД 

  

 Район / Город 

  

Влажность Ср. t хол. Пер. Ср. t тепл. Пер. 

Мср Rxy Мср  Rxy Мср Rxy 

Бабаюртовский 88,6 0,34 3,8 -0,32 20,38 0,51 

Кизлярский 70,8 0,75 1,76 -0,02 24,18 0,03 

Ногайский 69,8 0,06 3,36 0,31 20,32 -0,87 

Тарумовский 69,2 0,69 3,46 -0,64 20,42 0,19 

Хасавюртовский 71 0,8 1,44 -0,88 23,28 -0,73 

Север РЭЗ 73,88 0,73 2,76 -0,51 21,72 0,15 

Дербентский 71 0,84 4,12 -0,48 24,62 0,19 

Каякентский 70,6 0,24 4,2 -0,56 26,28 -0,31 

Магарамкентский 73,75 0,51 1,625 0,86 23,275 -0,06 

Юг РЭЗ 71,78 0,36 3,32 -0,45 24,73 -0,07 

Кизилюртовский 75,5 -0,78 1,725 -0,42 25,2 -0,82 

Карабудахкентский 74,8 -0,75 2,5 -0,81 24,2 0,81 

Кумторкалинский 75 0,74 2,52 -0,3 23,92 -0,65 

Центр РЭЗ 75,1 -0,2 2,2 -0,63 24,4 0,21 

Буйнакский 74,2 -0,37 2,6 -0,38 25,52 -0,01 

Казбековский 72 -0,62 1,2 -0,44 25,56 -0,48 

Новолакский 72,6 0,2 1,32 -0,28 26,58 -0,48 

Сергокалинский 69 -0,86 5 0,86 19,48 0,07 

Центр ПЭЗ 72 -0,06 2,5 -0,36 24,3 -0,39 

Кайтагский 70 0,86 5,12 -0,55 16,14 -0,94 

Сулейман-Стальский 69,2 0,72 3,58 0,02 18,62 0,6 

Табасаранский 70,4 0,22 3,8 -0,91 26,3 -0,65 

Хивский 68,6 -0,06 1,68 -0,55 21,38 -0,36 

Юг ПЭЗ 69,6 0,68 3,5 -0,49 20,6 -0,81 

Агульский 71 -0,47 3,9 -0,31 17,8 -0,04 

Ахтынский 65 -0,24 4,34 -0,64 16,8 -0,54 

Дахадаевский 72,4 -0,2 4 0,13 26,82 -0,6 

Курахский 68,6 -0,54 2,18 -0,24 22,64 -0,48 

Лакский 64,4 0,78 0,48 0,13 12 0,2 

Рутульский 66 0,57 1,52 0,52 21,16 -0,21 

Докузпаринский 66,6 0,51 1,5 0,35 21,14 0,77 

Юг ГЭЗ 67,7 0,34 2,6 0,28 19,8 -0,47 

Акушинский 63,8 -0,9 0,32 -0,84 18,14 0,24 

Ахвахский 61,2 0,17 0,36 -0,54 18,62 -0,67 

Ботлихский 64,6 -0,73 0,4 0,13 18,1 0,7 

Гергебильский 65,8 -0,6 0,34 -0,41 18,76 -0,56 

Гумбетовский 63,8 -0,1 0,26 -0,6 18,7 -0,31 

Гунибский 65,6 0,25 1,42 0,88 14,64 0,46 

Левашинский 60 0,2 0,08 -0,86 14,94 -0,78 

Шамильский 62,8 -0,75 -1,16 0,21 17,88 -0,45 

Тляратинский 62,4 0,38 -0,32 0,91 13,92 0,6 

Унцукульский 62,6 0,2 -0,9 -0,58 18,52 0,7 

Хунзахский 63,4 0,27 0,38 0,58 12,4 -0,79 

Цумадинский 63 0,35 -1,28 -0,59 18,7 -0,48 

Цунтинский 66 0,18 2,3 0,33 25,54 -0,68 

Чародинский 63,2 -0,57 -1,12 0,34 20,36 -0,12 

Центр ГЭЗ 63,44 -0,57 0,08 -0,33 17,8 -0,31 
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Из пяти климатических провинций равнинного и предгорного Дагестана в трех отмечается поло-

жительная корреляционная связь между влажностью воздуха и заболеваемостью туберкулеза легких. Во 

всех пяти провинциях предгорья и гор Дагестана имеется отрицательная корреляционная зависимость 

между изучаемыми факторами (чем ниже средняя температура холодного периода, тем выше заболевае-

мость туберкулезом и чем выше температура теплого периода, тем ниже заболеваемость туберкулезом 

легких, особенно в горной зоне хорошо видна эта зависимость). 

Заключение 

1. Наибольшая корреляционная зависимость туберкулеза с влажностью наблюдается в 

городах и сельской местности равнинной зоны. Наименьшая корреляционная связь – в центре гор.  

2. Влажность воздуха имеет высокую корреляционную зависимость с туберкулезом 

легких; температура холодного и теплого периодов года имеют обратную корреляционную зависимость 

(чем ниже температура холодного периода, тем выше заболеваемость туберкулезом и чем выше 

температура теплого периода, тем ниже заболеваемость туберкулезом легких), особенно в горной зоне 

хорошо видна эта зависимость.  

3. Повышенная влажность и неблагоприятная температура воздуха приводит к срыву 

адаптационных возможностей организма, снижению иммунитета и повышению риска заболеваемости 

туберкулезом. 
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