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Экономика  современного  развивающегося 
университета [1–5] в настоящий момент нераз-
рывно  связывается  не  только  с  прямыми  эко-
номическими  показателями,  но  и  с  характери-
стиками, количественно отражающими участие 
сотрудников  организации  в  научном  дискурсе 
[6–7]. Одним из обобщенных и перспективных 
(для указанных целей) показателей организации 
является i-индекс (аналог h-индекса по индексу 
Хирша  авторов),  который  предлагается  приме-
нять при ограничении срока его вычисления.
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Цель работы: выявление наиболее информа-
тивных показателей функции внешнего дыхания 
(ФВД),  отражающих  динамику  ее  изменений 
в  процессе  ухудшения  бронхиальной  проходи-
мости при гипертонической болезни.

Исследовали  стандартные  показатели ФВД 
у 48 некурящих пациентов возрасте 40 – 70 лет 
(когорта  А)  и  старше  70  лет  (когорта  Б)  с  ве-

рифицированным  диагнозом  гипертонической 
болезни  (стадия  II),  разделенных  по  результа-
там исследования на три группы: пациенты без 
нарушения  бронхиальной  проходимости  (кон-
трольная  группа  1),  пациенты  с  легким  (груп-
па  2)  и  выраженным  (группа  3)  нарушением 
бронхиальной  проходимости.  Результаты  ис-
следования  показали,  что  у  пациентов  кон-
трольной  группы  когорты  А  не  наблюдалось 
существенных  отличий  от  должных  значений, 
в то время как у больных контрольной группы 
когорты  Б  наблюдалось  некоторое  увеличение 
ОФВ-1  (в  среднем  16 %,  р<  0,05  )  и  МОС  50 
(34,5 %,  р<  0,001  ).  У  больных  второй  группы 
когорты Б существенно снижался ПОС (–30,5 %,  
р< 0,001) и МОС 50 (–4,2 %, р< 0,001 ), по срав-
нению  с  контрольной  группой  регистрирова-
лось  некоторое  снижениеОФВ-1(–4,0 %),  хотя 
ЖЕЛ снижалась незначительно (–1,4 %). Для па-
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циентов  третьей  группы  когорты Б  характерно 
существенное снижение всех изучаемых показа-
телей ФВД: резкое уменьшение ЖЕЛ (–15,4 %, 
р< 0,001 ), ФЖЕЛ (–24,6 %, р< 0,001 ) и ОФВ-1 
(–39,7 %, р< 0,001 ), более умеренное снижение 
ПОС и МОС 50.

Таким образом, проведенные исследования 
показали  наличие  у  больных  гипертонической 
болезнью  старше  70  лет  изменений  некоторых 
показателей ФВД (ОФВ-1 и МОС 50) даже в от-
сутствие  нарушений  бронхиальной  проводи-
мости,  выявляемой  по  стандартной  методике. 
По мере формирования  нарушения  бронхиаль-
ной проходимости наиболее информативны сна-
чала ПОС и МОС-50, а позднее – ЖЕЛ, ФЖЕЛ 
и ОФВ-1.

МИКРОСКОПИЧЕСКАЯ ДИАГНОСТИКА 
ИНФЕКЦИЙ, ПЕРЕДАВАЕМЫХ 
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Инфекции,  передаваемые  половым  путем 
(ИППП),  являются  одной  из  основных  при-
чин  снижения  качества  жизни  и  нарушения 
репродуктивной  функции  человека.  Проблема 
бесплодия  и  других  осложнений,  связанных 
с  несвоевременной  диагностикой  урогениталь-
ных  инфекций,  является  социально-значимой, 
и  решать  ее  необходимо  мультицентрически, 
в том числе с помощью микроскопии нативного 
и окрашенного мазков. 

Микроскопическая  диагностика  ИППП 
на современном уровне развития лабораторных 
технологий  подвергается  критике,  что  связано 
с  субъективностью  данного  метода,  зависимо-
стью результата от квалификации исследователя 
и  низкими  показателями  эффективности  мето-
да.  Несмотря  на  внедрение  в  практикумолеку-
лярно-биологических  методов  исследования, 
они  не могут  полностью  решить  проблему  ве-
рификации диагноза, так как высоко критичны 
к условиям взятия, транспортировки и хранения 
биоматериала.  Поэтому  микроскопия  отделяе-
мого  урогенитального  тракта  остается  основ-
ным  методом  диагностики  гонореи  и  урогени-
тального трихомониаза и неотъемлемой частью 
методов научно-исследовательской работы сту-
дентов  во  время  учебной  и  производственной 
практик.  [1,  2].  Кроме  того,  микроскопия  по-
зволяет  оценить  общее  состояние  микробио-
ценоза,  выраженность  лейкоцитарной  реакции 
и степень воспалительного процесса как при на-
личии  симптомов  поражения  урогенитального 
тракта, так и при их отсутствии (носительство, 
торпидное и хроническое течение болезни). 

Лабораторная  диагностика  гонореи  осно-
вана  на  микроскопии  препаратов,  окрашенных 

по  Граму.  Микроскопический  метод  обладает 
высокой эффективностью только при обследова-
нии мужчин: специфичность – 90–100 %, эффек-
тивность 90–95 %. У женщин чувствительность 
метода снижается до 45–64 %, а при торпидном 
течении до 10–25 %, поэтомуоднократный отри-
цательный результат не доказателен. При нали-
чии клинических показаний рекомендуется про-
ведение провокации с повторной микроскопией 
мазка, окрашенного по Граму.

Алгоритм  лабораторной  диагностики  уро-
генитального  трихомониаза  основан на микро-
скопии  нативного  и  окрашенного  препаратов. 
При исследовании нативного мазка мочи и  ва-
гинального  окрашенного мазка  специфичность 
метода около 100 %, чувствительность 60–70 %. 
Эффективность микроскопиипри мужском три-
хомониазе  значительно  снижается,  особенно 
при  атипичных  формах  течения  инфекции  (до 
36–58 %). Поэтому у мужчин, также как и у жен-
щин,  необходимо  дополнительно  микроскопи-
чески исследовать нативную свежевыпущенную 
мочу. Это может быть последняя порция мочи, 
постмассажная моча, секрет простаты с выявле-
нием живых трофозоидов трихомонады [3, 4]. 

Бактериальный  вагиноз  и  урогенитальный 
кандидоз  не  являются  ИППП,  но  часто  выяв-
ляются при этих инфекциях и создают условия 
для  их  развития.  Доступным  и  экономически 
выгодным  методом  лабораторной  диагностики 
бактериального вагиноза является микроскопия 
вагинального  мазка  с  выявлением  ключевых 
клеток  и  нарушения  состава  микрофлоры  вла-
галища.  Метод  микроскопической  диагности-
ки  урогенитального  кандидоза  имеет  высокую 
специфичность  (около  100 %),  но  его  чувстви-
тельность  снижается  при  использовании  раз-
личных красителей от 65–85 % до 35–45 %.

Таким  образом,  микроскопический  ме-
тод  остается  неотъемлемой  и  необходимой 
составляющей  диагностики  ИППП.  Отрица-
тельные  результаты  микроскопии  при  нали-
чии  клинических  симптомов  урогенитальных 
инфекций,кроме моментов  ограничения  их  эф-
фективности,  могут  быть  связаны  и  с  атипич-
ным формами заболеваний, и при несоблюдении 
правил подготовки пациента к обследованию. 
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