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Введение. Климатические изменения приводят к увеличению частоты температурных волн. Для оценки их 
воздействия на показатели смертности населения от основных причин проведено исследование повторяемо-
сти и длительности волн жары и холода в городах Мурманск, Архангельск и Якутск за период с 1999 по 2016 г. 
Материал и методы. Данные восьмисрочных наблюдений температуры, влажности и скорости ветра за 
этот период приняты с вебсайта ВНИИГМИ, наблюдения проводились в стандартные синоптические сроки 
с интервалом в 3 часа. Ежесуточные данные о смертности получены из базы данных Росстата. Для стати-
стического анализа зависимостей между показателями температурных волн и смертностью использовалась 
обобщенная Пуассоновская линейная регрессия. 
Результаты. За период исследования по температуре сухого термометра в трёх городах было идентифици-
ровано 40 волн жары и 37 волн холода длительностью от пяти дней. Проведено сравнение прогностической 
способности двух индексов биоклиматической комфортности для холода (температуры сухого термометра 
и ветро-холодового индекса) и двух индексов для жары (температуры сухого термометра и эффективной 
температуры). Эти индексы являются предикторами смертности во время волн холода и жары в арктиче-
ских и субарктических городах. Вычислены относительные приросты смертности во время этих погодных 
явлений (по сравнению с обычными днями) с дифференциацией по основным причинам смерти и по возраст-
ным группам населения. Основной вклад в повышенную смертность во время длительных эпизодов экстре-
мальных температур вносят болезни органов кровообращения. 
Обсуждение. Для идентификации волн холода и жары целесообразно использовать вероятностные характе-
ристики локальных многолетних распределений суточных значений метеофакторов. Риски прироста смерт-
ности в арктических/приарктических городах при воздействия волн жары менее выражены, чем в южных 
городах России. Волны холода, наоборот, более опасны для здоровья в арктических городах, чем в южных. 
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Climate change leads to an increase in the frequency of temperature waves. To assess the impacts of temperature 
waves on cause-specific mortality rates, this study characterized the frequency and duration of heat waves and cold 
spells in the cities of Murmansk, Archangelsk, and Yakutsk in the period of 1999 – 2016. The relationships between 
mortality and temperature waves in these cities were estimated using three bioclimatic indices (dry bulb temperature, 
apparent temperature, wind-chill index). The relative predictive powers of these indices were compared. The main 
drivers of elevated mortality during such events were identified differentially by the cause and the age of death. Forty 
heat waves and thirty-seven cold spells were identified in these cities, using dry bulb temperature as an explanatory 
variable. Cardiovascular deaths mostly contribute to elevated total mortality rates during protracted exposures to 
extreme heat and cold.  Heat-related health risks are more pronounced in the south of European Russia than in the 
Arctic cities. Cold-related risks are higher in the northern cities.  
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ВНИИГМИ http://aisori.meteo.ru/ClimateR и прошли про-
цедуры контроля качества: проверку на полноту массива 
и выпадающие значения. По этим данным вычислены 
средние суточные значения температуры, скорости ветра 
и относительной влажности, которые затем использова-
лись для вычисления эффективной температуры воздуха 
и ветро-холодового индекса. Выбор наилучшего (с точки 
зрения статистической связи с суточными рядами случаев 
смерти в каждом городе) метеорологического показателя 
сводился к сравнению прогностической способности двух 
моделей с одинаковым числом степеней свободы. В этом 
и состоит отличие данного исследования от наших пре-
дыдущих работ по арктическим/субарктичесим городам 
[16–18, 25], где была использована только температура 
воздуха. 

Изучались показатели смертности во время дискрет-
ных погодных явлений – длительных эпизодов экстре-
мальных температур, а не непрерывные зависимости 
рядов суточной смертности от метеорологических пара-
метров, когда каждый день рассматривается независимо 
от соседних дней. Соответственно, были установлены 
ожидаемые приросты смертности во время волн по от-
ношению к норме для аналогичных периодов без волн, а 
не увеличение смертности на каждый градус изменения 
температуры выше или ниже пороговой, что характеризу-
ет непрерывные зависимости.

Вторая особенность данного исследования – изучение 
именно ансамблей, а не индивидуальных волн. Анализ со-
вокупности всех волн длительностью от 5 дней и более 
(отдельно для жары и для холода) за период исследова-
ния позволяет повысить статистическую мощность вы-
борок суточной смертности. Полученное значение риска 
интерпретируется как отношение ожидаемой смертности 
в среднем для всех дней, входящих в изучаемый ансамбль 
волн, к ожидаемой смертности в эти же календарные 
даты, но при температуре, являющейся климатической 
нормой. Обе величины являются ожидаемыми, поскольку 
они вычислены из модели. 

Эффективная температура AT вычислялась по форму-
ле Стедмена [27]: 

,     (1)

где Ta – температура сухой колбы (ºС); ws – скорость ветра 
(м/с); Q – поток солнечного излучения, поглощаемый еди-
ницей площади поверхности тела (Вт/м2); e – упругость 
водяного пара, вычисляемая по формуле:

,                    (2)

где rh – относительная влажность (%). 
Ветро-холодовой индекс Twc вычислялся по формуле 

[28]:
 (3)

Процедура идентификации волн холода сводится к вы-
делению непрерывных последовательностей длиной не 
менее пяти дней, в которых все дни имели среднесуточ-
ные значения Т ниже третьего процентиля распределения 
данного индикатора за все дни периода исследования (со-
ответственно для волн жары выше 97-го процентиля мно-
голетних распределений соответствующего параметра). 
Аналогично создаётся ансамбль волн холода, используя 
ветро-холодовой индекс, и ансамбль волн жары, исполь-
зуя эффективную температуру воздуха. Более подробно 
методика идентификации волн описана в нашей предыду-
щей публикации [26].

Введение
К неблагоприятным факторам окружающей среды на-

селённых пунктов (и особенно городов) в последние годы 
добавились климатические риски, значение которых для 
здоровья населения возрастает по мере изменения метео-
рологических показателей, в т. ч. увеличения температу-
ры воздуха. Для России с её разнообразными типами кли-
мата и высокими значениями урбанизации эта проблема 
особенно актуальна. Исследования, основанные на прин-
ципах доказательной медицины, доказывают воздействие 
температурных волн жары и холода на смертность населе-
ния различных городов мира [1–14 и другие публикации].

В России комплекс исследований в этом направлении 
выполнен в Лаборатории прогнозирования качества окру-
жающей среды и здоровья населения Института народ-
нохозяйственного прогнозирования РАН [15–23 и другие 
публикации].

Изменения климата в наибольщей степени затрагива-
ют арктическую и приарктическую территорию России, 
поэтому именно в этом регионе необходимы наиболее 
детальные исследования социальных последствий изме-
нений климата, в т. ч. и городского населения. Поэтому в 
рамках настоящего исследования была поставлена задача 
оценки влияния волн жары и холода на показатели смерт-
ности населения на Северо-Западе России (на примере 
городов Мурманск и Архангельск) и в Восточной Сибири 
(на примере Якутска). В обоих регионах изменения тем-
пературы в целом за год и в каждый из сезонов заметно 
превышали средние по всей России [24] (рис. 1). 

В наших предыдущих исследованиях [16–18, 25] было 
показано, что волны жары/холода привели к дополнитель-
ной смертности населения ряда арктических и субаркти-
ческих городов. В этих исследованиях использовался дис-
персионный анализ независимых выборок ежедневной 
смертности. В последние годы были разработаны новые 
статистические методы оценки влияния температурных 
волн на показатели смертности населения на основе ана-
лиза временных рядов, уже ставшие общепринятыми в 
международных научных исследованиях [21]. Помимо 
этих новых методов при анализе данных северных горо-
дов целесообразно использовать ветро-холодовой индекс 
как показатель климатической комфортности среды оби-
тания в зимний период [26]. В цитируемом исследовании 
изучена смертность населения от всех естественных при-
чин в возрасте свыше 65 лет в Красноярске во время волн 
холода. Было показано, что волны ветро-холодового ин-
декса (показателя суровости погоды в зимний период, то 
есть субъективного ощущения человека при одновремен-
ном воздействии на него мороза и ветра) теснее связаны 
с суточной смертностью, чем волны «обычного» холода, 
выявленные без учёта скорости ветра. Относительные 
приросты смертности во время волн ветро-холодового 
индекса больше, как и статистическая значимость полу-
ченных оценок риска. 

Изучение частоты и длительности температурных 
волн необходимо для понимания особенностей микрокли-
мата того или иного города и разработки планов действий 
по адаптации населения к климатическим изменениям.

Материал и методы
Идентификация температурных волн. Для проведения 

исследования выбраны три города с различными клима-
тическими условиями: Мурманск и Архангельск в Севе-
ро-Западном регионе и Якутск в континентальной части 
Восточной Сибири. Данные восьмисрочных наблюдений 
температуры и влажности воздуха, а также скорости ветра 
за период 1999–2016 гг. (18 лет) были приняты с вебсайта 
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делируется кубическим сплайном номера дня в году DOY 
с четырьмя степенями свободы в год; набор семи фактор-
ных переменных {DOW}, учитывающих зависимость от 
дня недели. Наиболее вероятным лагом считается такой, 
который даёт наибольшее оценочное значение коэффици-
ента β в модели (1). 

Выбор наилучшей модели осуществлялся в два шага. 
Для жары целью исследования было определить, какой 
температурный индекс лучше описывает смертность: 
температура сухой колбы T или эффективная температу-
ра воздуха AT. На первом шаге выбирался наиболее ве-
роятный лаг для моделей с T и для моделей с АТ, причём 
эти лаги могут быть различны для разных показателей 
смертности. На втором шаге сравнивались уже только 
две модели с наиболее вероятными лагами: одна модель 
с T и одна модель с AT. Аналогичным образом опреде-
лялся наилучший предиктор смертности для волн холо-
да (T или Twc). Критерием для межмодельных сравнений 
являлся информационный критерий Акаике (AIC) – мера 
относительного качества статистических моделей, име-
ющих сходную структуру и описывающих один и тот же 
набор данных. Модель с «лучшим» предиктором будет 
иметь меньшее значение AIC [30], поскольку обе модели 
описывают один и тот же набор данных и даже имеют 
одинаковое число степеней свободы. Как правило (за 
редким исключением), модель, минимизирующая AIC, 
имела также наиболее высокое и статистически досто-
верное значение (лог)риска β.

Результаты 
Современные изменения температуры и ветра. Со-

гласно данным наблюдений, в период с 1976 по 2016 г. в 
Северо-Западном регионе происходило равномерное по 
всем широтным зонам увеличение температуры воздуха 

Расчёт относительных приростов смертности во вре-
мя волн жары и холода проводился по шести климато-за-
висимым классам причин смерти: ишемической болезни 
сердца (ИБС), цереброваскулярным заболеваниям (ЦВЗ), 
другим болезням органов кровообращения (др. БСК), бо-
лезням органов дыхания (БОД), всем внешним причинам 
и всем естественным причинам смерти в двух возрастных 
группах: от 30 до 64 лет и ≥65 лет, т. е. изучалось всего 
12 показателей смертности. Для статистического анализа 
зависимостей между показателями температурных волн 
и смертностью населения использовалась Пуассоновская 
обобщённая линейная регрессия суточной смертности. 
Например, для жары уравнение модели: 

,          (4)
где M – суточная смертность. Бинарная переменная heat 
равна единице для всех дней, входящих в ансамбль волн 
жары, и нулю для всех остальных дней периода исследо-
вания. Регрессионный коэффициент β есть логарифм от-
носительного риска смертности в среднем для ансамбля 
волн жары. Временная задержка L указывает на то, что 
допускаются лаги между волной температуры и откликом 
смертности от нуля до четырёх дней для жары и от нуля 
до 18 дней для холода, поскольку многие исследователи 
отмечали именно такой отсроченный характер влияния 
экстремальных температур на смертность [29]; ε – регрес-
сионная ошибка. f(time) описывает явную зависимость 
смертности от времени:

(5)

Уравнение (5) включает многолетний тренд, который 
моделируется квадратичной параболой (первые два члена 
в правой части (5)); сезонную компоненту S, которая мо-
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Рис. 1 . Зимние и летние тренды температуры воздуха (°С/10 лет, верхний ряд) и скорости ветра (м/с/10 лет, нижний ряд) за период с 1976 по 
2016 г. на Северо-Западе (слева) и в Якутия (справа).
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со скоростью 0,2÷0,8 ºС/10 лет зимой и 0,2÷0,3 ºС/10 лет 
летом. За исключением весеннего сезона скорость роста 
температуры имела секторальный характер и возраста-
ла в направлении с востока на запад. В Восточной Си-
бири, напротив, изменения температуры имели широт-
но-зональный вид. Наибольшее увеличение сезонных 
температур происходило весной, тогда тренд составил  
0,8÷1,0 °С/10 лет, на севере региона – до 1,2 °С/10 лет. 
Осенью тренд составил 0,6÷0,8 °С/10 лет. Скорости ро-
ста летней и зимней температуры не превышали, соот-
ветственно, 0,6 и 0,4 °С/10 лет. Скорость ветра, от кото-
рой зависит физиологическое восприятие температуры, 
уменьшается повсеместно и во все сезоны в Северо-За-
падном регионе и на большей части Восточной Сибири 
в среднем на 0,2 м/с за 10 лет, в Мурманске в зимний 
период – до 0,4 м/с за 10 лет.

Характеристики ансамблей волн жары и холода.  
В табл. 1 приведены основные характеристики изучен-
ных ансамблей волн, в том числе пороговые температуры, 
вычисленные в соответствии с принятыми определени-
ями волн жары и холода. Интересно отметить различия 
в порогах T и AT для жары, а также T и Twc для холода, 
обусловленные влажностью летом и ветреностью зимой. 
Например, в Мурманске ATпорог<Tпорог, что весьма необыч-
но, так как с учетом физиологической обусловленности 
эффективная температура выше обычной, т.к. в жаркую 
и влажную погоду затруднена терморегуляция и за счёт 
этого человек себя хуже чувствует. Такой результат связан 
с тем, что в Мурманске лето сравнительно прохладное с 
низкой влажностью. 

Рис. 2 иллюстрирует сходство и различия ансамблей 
волн, идентифицированных по температуре воздуха. 

Идентификация волн жары и холода была выполнена 
с помощью «симметричных» порогов (нижние и верхние 
три процента значений соответствующих метеопараме-
тров), чтобы полученные результаты в отношении ансам-
блей волн жары и холода было удобно сравнивать графи-
чески. 

Влияние волн жары и холода на смертность населения. 
Расчёты рисков смертности при воздействии волн жары 
и холода были выполнены по 12 показателям смерти.  
В табл. 2 в качестве примера приведены два показателя 
смертности – от ишемической болезни сердца и от це-
реброваскулярных заболеваний в возрастной группе от  
65 лет. Как показал опыт наших и зарубежных исследова-
ний, именно эти два показателя вносят наибольший вклад 
в повышение смертности, обусловленное неблагоприят-
ными факторами окружающей среды. Для этих показате-
лей, как правило, риски наиболее достоверны. 

Обсуждение

Новой, ранее не изученной характеристикой местного 
климата является так называемая «волновая доля» – от-
ношение числа дней, входящих в ансамбли волн длитель-
ностью от 5 дней, к общему числу дней с температурами 
выше (для жары) или ниже (для холода) пороговых. По-
скольку пороги температуры установлены на основе про-
центилей, то за 18 лет 197 дней (3% от всех дней) имеют 
температуры выше пороговой (для жары) и ниже порого-
вой (для холода). Однако не все из них войдут в ансамбли 
волн температуры, так как учитываются только непрерыв-
ные волны продолжительностью от 5 дней. Длительность 
периодов жары и холода зависит от типа климата. Так, в 
Мурманске с морским типом климата, при котором жара 
не продолжается длительное время, в волны жары вошла 
только четверть дней с температурами выше пороговой. 
В Якутске с континентальным климатом и плавным из-
менением температуры из-за длительных антициклонов 
83% дней с эффективными температурами были выше по-
рогового значения и вошли в волны жары. Аналогичные 
различия проявляются по волнам холода.

Как показывает рис. 2 а, волны жары и холода распре-
делены по годам неравномерно в силу их вероятностного 
характера. Сравнивая гистограммы распределения числа 
волн в год в трёх различных городах за одинаковый пе-
риод исследования, можно получить достаточно полную 
картину климатических различий между городами как в 
отношении общего числа волн жары и холода, так и их 
«кучности»: сколько волн можно ожидать за один год. Для 
облегчения сравнения между городами гистограммы вы-
полнены в едином масштабе по вертикальной оси.

Важный вывод из рис. 2 а состоит в том, что в отно-
шении волн жары наблюдаются большие различия между 
городами, а в отношении волн холода различий почти нет. 
Так, в Мурманске меньше число волн жары по сравне-
нию с другими городами. В этом городе на протяжении 12 
лет вообще не наблюдались волны жары, а в течение еще 
четырёх лет была отмечена всего одна волна. Рекордное 
число волн жары зафиксировано в Якутске, где всего че-
тыре лета прошли без волн жары, а в течение 11 лет было 
по одной волне жары в год. Архангельск в этом отноше-
нии занимает промежуточное положение.

Рис. 2 б даёт представление о распределении волн по 
месяцам, если считать по дате начала волны. Картины 
распределений волн жары для разных городов в целом 
одинаковы: наибольшее число волн приходится на июль 
как самый жаркий месяц года, далее следует июнь, а в ав-
густе волн почти нет. Сравнивая распределения волн хо-
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Т а б л и ц а  1
Некоторые характеристики ансамблей волн жары и холода за 1999–2016 гг.

Показатель
Мурманск* Архангельск Якутск

жара холод жара холод жара холод

Биоклиматический индекс T AT T Twc T AT T Twc T AT T Twc
Пороговые T, °С 17,2 15,7 -17,8 -25,7 20,8 21,4 -21,9 -26,3 22,9 22,9 -42,7 -43,9
Число дней в ансамбле 40 39 87 84 112 128 97 86 156 163 137 120
Число волн 6 6 12 11 16 16 12 11 18 18 13 12
Волновая доля 0,25 0,25 0,48 0,45 0,57 0,65 0,49 0,44 0,79 0,83 0,70 0,61
Средняя длина волны, число дней 6,7 6,5 7,3 7,6 7,0 8,0 8,1 7,8 8,7 9,1 10,5 10,0

П р и м е ч а н и е. * – при сравнении чисел дней и волн в ансамблях надо иметь в виду, что в Мурманске из периода исследования были  
исключены 2013 и 2016 годы из-за проблем с качеством данных о смертности за эти годы.
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мере движения на восток (это соответствует изменению 
климата от морского к континентальному) увеличивается 
максимальная длина волн жары и число длинных волн. 
Такая тенденция приводит к тому, что средняя длина вол-
ны жары в Якутске равна 9 дням против 7 дней в Мурман-
ске и Архангельске. Такая же тенденция характерна и для 
волн холода. Здесь хорошо видны экстремумы, – очень 
длинные волны холода. В Мурманске таким экстремумом 
является одна волна холода длительностью 20 дней. В Ар-

лода, можно заметить, что в Якутске по сравнению с дру-
гими городами распределение сдвинуто на начало сезона. 
В результате в Якутске больше половины всех волн холо-
да пришлось на ноябрь – декабрь. В Мурманске и Архан-
гельске максимум приходится на январь. В Мурманске на 
ноябрь – декабрь приходится лишь 1/5 всех волн холода, а 
в Архангельске – 1/3. 

Рис. 2 в показывает и распределение волн по длитель-
ности. В отношении волн жары хорошо видно, как по 
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Рис. 2. Гистограммы распределений волн жары и холода: а – по годам; б – по месяцам; в – по длительности в днях.
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с позиций риска здоровью представляет собой определён-
ный шаг вперед по сравнению с чисто «синоптическим» 
подходом. Для практических целей защиты населения 
оправдан выбор порога волн жары на уровне 97-го или 98-
го процентиля и холода на уровне 3-го процентилей много-
летних распределений соответствующих неблагоприятных 
метеофакторов: эффективной температуры для волн жары 
и ветро-холодового индекса для волн холода. При таком 
подходе пороги жары и холода в северных городах, есте-
ственно, будут значительно ниже, чем в южных городах, 
изученных нами ранее. Сравнение средневзвешенных ри-
сков от воздействия температурных волн в южных городах, 
представленных в наших предыдущих работах [22, 23], и в 
арктических (субарктических) городах показало, что риски 
от воздействия волн жары в субарктических городах менее 
выражены, чем в южных городах, а волны холода, наоборот, 
наносят больший вред здоровью в арктических городах, 
чем в южных, если сравнивать относительные приросты 
смертности. Поэтому для арктических и субарктических 
городов необходимо разработать и внедрить системы ран-
него оповещения населения о наступлении температурных 
волн и комплекса профилактических мер (индивидуально-
го и популяционного характера) по защите населения во 
время экстремальной жары и волн холода. 

хангельске это уже три волны длительностью 12, 13 и 18 
дней. В Якутске правый «хвост» распределения размыт и 
заканчивается рекордной по длительности волной холода 
(23 дня), что сильно увеличило и среднюю длину волны – 
она равна 10½ дней. 

Выявленные особенности и характеристики темпера-
турных волн важны для служб здравоохранения, социаль-
ной защиты и других органов исполнительной власти для 
своевременной подготовки планов действий по защите 
здоровья населения.

На рис. 3 явно видны различия в значениях допол-
нительной смертности при воздействии температурных 
волн в трёх различных городах арктической и субаркти-
ческой зон.

Заключение
Защита здоровья населения при воздействии темпера-

турных волн основывается на значениях температурных 
порогов, при превышении которых необходимы опреде-
лённые профилактические мероприятия. В рамках доказа-
тельной медицины такой температурный порог может быть 
вычислен с помощью некоторого численного критерия, ко-
торый основан на результатах эпидемиологических иссле-
дований. Обоснование пороговых значений температуры 
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Т а б л и ц а  2
Результаты оценки риска смертности от ишемической болезни сердца и цереброваскулярных заболеваний в возрастной группе  
от 65 лет во время волн жары и холода

Заболевания

Биоклиматический индекс

ВОЛНЫ ЖАРЫ
Tемпература воздуха (Т) Эффективная температура (АТ) АТ  

лучше?RR 95% CI z AIC L RR 95% CI z AIC L

Мурманск:
Ишемическая болезнь сердца 1,01 0,79–1,28 0,08 3,2758 4 <1** – – – нет
Цереброваскулярные заболевания 1,14 0,90–1,44 1,12 3,1892 3 1,31* 1,05–1,64 2,42 3,1885 3 да

Архангельск:
Ишемическая болезнь сердца 1,14* 1,01–1,29 2,09 3,5969 0 1,11 ,99–1,25 1,75 3,5971 0 нет
Цереброваскулярные заболевания 1,27* 1,11–1,43 3,72 3,2176 1 1,21* 1,06–1,36 3,05 3,2183 1 нет

Якутск:
Ишемическая болезнь сердца 1,03 0,83–1,26 0,27 2,1371 1 1,12 0,92–1,36 1,16 2,1370 1 да
Цереброваскулярные заболевания 1,61* 1,27–2,03 4,03 1,5253 1 1,42* 1,12–1,81 2,93 1,5262 0 нет

ВОЛНЫ ХОЛОДА
Tемпература воздуха (Т) Ветро-холодовой инднкс (Twc) Twc 

лучше?RR 95% CI z AIC L RR 95% CI z AIC L

Мурманск:
Ишемическая болезнь сердца 1,24* 1,07–1,42 3,03 3,2744 5 1,20* 1,04–1,39 2,59 3,2746 6 нет
Цереброваскулярные заболевания 1,10 0,94–1,29 1,28 3,1887 13 1,11 0,95–1,30 1,38 3,1885 15 да

Архангельск:
Ишемическая болезнь сердца 1,16* 1,03–1,31 2,44 3,5969 4 1,27* 1,12–1,44 3,83 3,5958 5 да
Цереброваскулярные заболевания 1,30* 1,15–1,46 4,25 3,2165 8 1,27* 1,11–1,44 3,62 3,2172 8 нет

Якутск:
Ишемическая болезнь сердца 1,26* 1,03–1,53 2,29 2,1365 0 1,23 0,99–1,52 1,85 2,1371 6 нет
Цереброваскулярные заболевания 1,36* 1,05–1,76 2,33 1,5271 4 1,31 0,99–1,73 1,88 1,5273 4 нет

П р и м е ч а н и е. RR – относительный риск; CI – доверительный интервал; z – величина двухстороннего z-теста для коэффициента β в мо-
дели (1); AIC – информационный критерий Акаике; L – величина наиболее вероятного лага между температурой и смертностью в днях;  
* – p < 0,05; ** – RR < 1 при всех лагах. В этом случае следует принять нулевую гипотезу об отсутствии статистической связи между волнами 
жары и смертностью.
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Выводы
1. Влияние волн жары на смертность во всех трёх 

изученных городах согласуются между собой: обычная 
температура воздуха теснее связана со смертностью, чем 
эффективная температура. По волнам холода получены 
противоречивые результаты: в Мурманске сильнее ста-
тистическая связь между дополнительной смертностью и 
значениями ветро-холодового индекса; в Якутске – связь 
между дополнительной смертностью и со значениями 
температуры. 

2. Количество полученных статистически-зна-
чимых оценок дополнительной смертности при вол-
нах холода и волнах жары в каждом городе различно. 
Статистически значимы риски как для волн холода, так 
и для волн жары по семи показателям смертности в  
Архангельске и по трём в Якутске. Сравнение абсолют-
ных значений рисков для тех показателей, для которых 
обе оценки (для холода и для жары) статистически зна-
чимы, показало, что в Архангельске и Якутске волны 
холода сильнее влияют на смертность населения, чем 
волны жары. 
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Рис. 3. Относительные приросты смертности (%) во время волн жары и холода, среднее значение и 95% ДИ. Нулевые ДИ означают, что риск 
не был установлен. 
ИБС – ишемическая болезнь сердца; ЦВЗ – цереброваскулярные заболевания; другие БСК – другие болезни системы кровообращения; БОД – болезни 
органов дыхания; 30–64 и 65+ обозначают смертность в соответствующих возрастных группах.
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3. Влияние температурных волн на показатели 
смертности более выражено в старшей возрастной группе 
по сравнению со средней возрастной группой. Основной 
вклад в повышение общей смертности вносят болезни си-
стемы кровообращения, а для среднего возраста влияют 
еще и внешние причины.
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