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Abstract: This study reviews collaborative investigations, performed at middle latitudes at different 

geographical places, concerning the potential effects of space weather on acute cardio-vascular incidences. 
 

 
Въведение 
 

Космическо време е влиянието на проявленията на слънчевата активност (СА) върху 
космическите и наземни технологични системи и здравето на хората. Провеждани изследвания 
показват различни ефекти на фазите на цикъла на СА върху сърдечно-съдовата система [1]. 
Намаляващата фаза на слънчевия цикъл се различава от нарастващата фаза по 
продължителност и интензитет на слънчевите екстремални събития (напр. коронарните 
изхвърляния на маса) и свързаните с тях феномени като геомагнитните бури [2].  

Повечето от последните изследвания са фокусирани върху връзката между СА, 
геомагнитната активност (ГМА), космичното лъчение и функционалното състояние на сърдечно-
съдовата система, разглеждайки както заболеваемостта, така и смъртността от тях [3-6]. 

Индивидуалното сърдечно-съдово състояние е от голямо значение за физиологичната 
стабилност на организма. Още Чижевски преди почти век е предположил, че внезапните 
промени в хелио-геофизичната обстановка могат да бъдат деструктивен фактор по отношение 
на жизнената дейност на биологичните системи [7]. Това предположение е разглеждано в 
различни изследвания, включително касаещи сърдечно-съдовото състояние [5, 8-11].  
 

Материал и методи 
 

В продължение на няколко години бяха провеждани съвместни изследвания за 
изучаване на възможното влияние на космическото време върху епидемиологични данни, 
свързани с остри сърдечно-съдови инциденти на средни ширини, но на различни дължини – гр. 
София и гр. Баку (Азербайджан).  

Острите сърдечно-съдови инциденти могат най-общо да бъдат разделени на две 
основни групи: остър инфаркт на миокарда (ОИМ) и внезапна сърдечна смърт (ВСС).  

ОИМ, по-известен като „сърдечен удар“, възниква когато кръвоснабдяването към част от 
сърцето е прекъснато. Ако не бъде третирано навреме, последващата исхемия или кислороден 
недостиг, може да доведе до увреждане на сърдечна тъкан и дори да бъде с летален изход. 

ВСС е смърт вследствие на внезапна загуба на сърдечната функция (сърдечен арест). 
Бе изследвана заболеваемостта и смъртността от ОИМ в гр. София и гр. Баку, както и 

случаите на ВСС в Баку. 
Българските данни са за период от 9 години (01.12.1995 - 31.12.2004), обхващащ по-

голямата част от 23-тия цикъл на СА. Това са данни за дневното разпределение на пациенти с 
ОИМ, приети в Окръжна Болница – гр. София (общо 1192 случая). Броят на пациентите с 
летален изход е 175.  

Азербайджанските данни са за периода 01.01.2003-31.12.2005 г., отнасящ се към 
периода на намаляваща фаза на същия цикъл на СА. Това са данни от Центровете за спешна и 
първа медицинска помощ в гр. Баку и неговата област, населена от няколко милиони жители. 
Тези данни включват 4479 случая с ОИМ, 440 инциденти на ОИМ с летален изход и 788 случаи 
на ВСС.    

Бе изследван ефекта на следните фактори на космическото време: 
- Индекси на ГМА; 
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- ГМА в зависимост от слънчевия драйвер; 
ГМА бе разделена на няколко нива в зависимост от стойностите на използваните 

геомагнитни индекси (Ap, Kp, Dst). В последвалите анализи ГМА бе разделена в съответствие 
със слънчевите драйвери на бурите – магнитни облаци (МО) и високоскоростни потоци слънчев 
вятър (ВСПСВ).  

Бе използван дисперсионен анализ (ANOVA), за установяване дали е статистически 
достоверно влиянието на изследваните фактори на космическото време върху динамиката на 
медицинските данни. Бе анализиран и ефекта на вида бури до 3 дни преди и след тяхното 
развитие, прилагайки метода на наложените епохи. Допълнително бе приложен и Post hoc 
анализ (Newman-Keuls test). С него се установява дали между средните аритметични на 
медицинските данни в различните комбинации от нива на факторите съществува достоверна 
разлика. 

 
Резултати 
 
1. Резултати от данните за ОИМ в София 

 

Резултатите от ANOVA показаха статистически достоверно повишение на случаите с 
ОИМ и леталните изходи от ОИМ в дните с високи нива на ГМА в сравнение с дните със 
спокойна ГМА и слаби геомагнитни бури. Фиг.1. показва динамиката на заболеваемостта и 
смъртността от ОИМ при промени в ГМА, оценявани чрез Ap-индекса. 
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Fig. 1. GMA effect (estimated by Ap-index) on AMI 
morbidity and mortality (±95%CI), Sofia data, 

1995-2004. 
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Fig. 2. GMA effect (estimated by Ap-index) on AMI 
morbidity before, during and after geomagnetic 

storms; Sofia data, 1995-2004. 

 
Последвалите анализи разкриха, че заболеваемостта и смъртността от ОИМ има 

пикови увеличения в дните преди, по време и след геомагнитни бури с по-висок интензитет, 
Фиг.2 [12-14]. Резултатите показват също така, че установените ефекти не са пропорционални 
на повишаването на интензитета на геомагнитните бури. 

 
2. Резултати от данните за ОИМ в Баку 

 

Предварителните резултати за динамиката на заболеваемостта и смъртността от ОИМ 
в Баку разкриха отрицателна корелация за усреднените месечни медицински данни и 
използваните индекси на ГМА за разглеждания период на намаляваща фаза на СА.  

Бе установено, че случаите на ОИМ и леталните изходи от ОИМ се повишават в дните с 
най-висок интензитет на геомагнитното поле, както и в дните преди, по време и след силни и 
много силни геомагнитни бури. Резултатите също така разкриха, че случаите с ОИМ бяха 
повишени и в дните с най-ниска ГМА, Фиг. 3 [12, 14-15]. 

Имайки в пред вид резултатите за динамиката на ОИМ в Баку по време на намаляваща 
фаза на СА, бяха проведени допълнителни анализи върху данните от София за съответния 
период на съвпадане на редиците от данни – 2003-2004 г. Резултатите показаха, че 
заболеваемостта и смъртността от ОИМ в София за този период са също твърде високи в 
дните с най-ниска ГМА в допълнение към пиковите нараствания на този тип инциденти около 
дните със силни и много силни геомагнитни бури [12]. 
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Fig. 3. GMA effect (estimated by Dst-index) on AMI 
mortality before, during and after geomagnetic storms 

development; Baku data, 2003-2005 
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Fig. 4. GMA effect, estimated by the types of storm, 
on AMI incidences before, during and after 

geomagnetic storms, Sofia data, 1995-2004 

 
3. Влияние на ГМА, оценявана по типа геомагнитни бури, върху заболеваемостта 

и смъртността от ОИМ в София и Баку 
 

Анализите относно слънчевия драйвер на геомагнитните бури [12, 15-16] разкриха за 
данните от София, че заболеваемостта и смъртността от ОИМ се повишава статистически 
достоверно в дните с геомагнитни бури, предизвикани от МО в сравнение с дните със спокойна 
ГМА и бури, причинени от ВСПСВ. Последвалите Post-hoc анализи потвърдиха статистическата 
достоверност на тази разлика. 

Бе установено, че заболеваемостта и леталните изходи от ОИМ в Баку се повишават в 
дните на бури, предизвикани от МО и намаляват в дните на бури от ВСПСВ в сравнение с 
дните със спокойна ГМА. 

По отношение на дните на различните видове бури, бе установена тенденция 
заболеваемостта и смъртността от ОИМ в София да се повишават достоверно в дните 
непосредствено преди, по време и след геомагнитни бури, предизвикани от МО, Фиг. 4. 
Подобна тенденция бе разкрита и за данните от Баку.  

 
4. Резултати от данните за ВСС в Баку 
 

Бе установена силна отрицателна корелация между усреднените месечни данни на 
броя случаи на ВСС в Баку и геомагнитните индекси (Am, Km-sum, Ap and Kp-sum) за 
разглеждания период на намаляваща фаза на цикъла на СА. 

Установените ефекти за въздействието на ГМА върху броя случаи на ВСС не са 
пропорционални на интензитета на ГМП [16-17]. Броят на инцидентите е най-голям в дните с 
най-ниска ГМА, дните на развитие  на силни и много силни бури и на втория ден след 
развитието на много силни бури, Фиг. 5. 
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Fig. 5. GMA effect, estimated by Ap-index on SCD 
number before, during and after geomagnetic storms 
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Fig. 6. GMA effect, estimated by the types of 
geomagnetic storms, on SCD number before, during 

and after geomagnetic storms 
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По отношение на типа бури бе установено, че случаите на ВСС се повишават в дните 
когато бурите са предизвикани от ВСПСВ и остават висок брой до втория ден след тяхното 
развитие, както и в дните с най-ниски стойности на ГМА, Фиг. 6. 

 
Изводи 
 

Изследванията, проведени на базата на данни за остри сърдечно-съдови инциденти в 
два региона, разположени на средни ширини, разкриват още насочващи факти за влиянието на 
вариациите на космическото време върху сърдечно-съдовите заболявания: 

- Резултатите разкриват сходни тенденции в динамиката на сърдечно-съдовите 
инциденти за данните от двата региона. 

- Динамиката на сърдечно-съдовите инциденти проявява различия в отделните фази на 
цикъла на СА. 

- Анализите показват, че както най-високите, така и най-ниските нива на ГМА са свързани 
с увеличаване на броя разглеждани сърдечно-съдови инциденти и леталните изходи от 
тях. 

- Получените резултати индикират, че различните видове геомагнитни бури в зависимост 
от техния слънчев драйвер, вероятно повлияват чрез специфичните си параметри по 
различен начин сърдечно-съдовата система. 

- Клиничните прояви на ОИМ и ВСС, изглежда са свързани с вариациите на космическото 
време, наред с другите повлияващи сърдечно-съдовата система фактори. 

- Различните патофизиологични механизми на отделните сърдечно-съдови заболявания 
също трябва да се имат в пред вид, тъй като ОИМ и ВСС се обуславят от различни 
състояния. 
Извършените съвместни изследвания за влиянието на космическото време върху 

острите сърдечно-съдови инциденти на средни ширини, показват необходимостта от 
продължителни и задълбочени изследвания в областта на различни ширини и дължини. 

Възможните неблагоприятни ефекти на много ниската ГМА върху сърдечно-съдовото 
състояние и ролята на физичните фактори на околната среда, които се проявяват в дни с много 
ниска ГМА, е необходимо да бъдат обект на бъдещи изследвания. 

Трябва да бъдат проведени допълнителни изследвания за влиянието на някои 
параметри на космическото време, които все още не са изследвани, както и на синергичното 
действие на различните гео-физични фактори на околната среда. 

Необходимо е да се изяснят възможните механизми, чрез които различните индекси и 
нива на ГМА, като косвен индикатор на космическото време влияят на сърдечно-съдовата 
система. 
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