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Представлен анализ спектра и распространенности нарушений здоровья работающих на горнодобываю-

щих предприятиях Арктической зоны в условиях воздействия разнородных факторов условий труда и произ-
водственных процессов. Выявлено, что для трудовых процессов основных профессий работников подземных 
подразделений горнодобывающих предприятий характерно воздействие комплекса многообразных вредных и 
(или) опасных производственных факторов: интенсивного производственного шума; повышенных уровней виб-
рации; аэрозолей преимущественно фиброгенного типа действия, пыли и химических веществ; высокой степе-
ни тяжести и напряженности физического труда; неионизирующего электромагнитного излучения. Показано, 
что в структуре профессиональной патологии горнорабочих, так же, как и в общей, наиболее распространен-
ными являются болезни уха и сосцевидного отростка, вибрационная болезнь, болезни костно-мышечной сис-
темы, болезни органов дыхания, нервной системы. Для нормализации условий труда и минимизации воздейст-
вия вредных и опасных факторов производственной среды, с целью снижения профессиональных рисков целе-
сообразны всесторонняя гигиеническая оценка внедряемого оборудования, машин и механизмов, установление 
уровней и дозовых нагрузок факторов рабочей среды и трудового процесса. На этой основе следует разраба-
тывать инженерно-технические, технологические, медико-профилактические, лечебно-оздоровительные ме-
роприятия, уделяя особое внимание профессиональным группам проходчиков, бурильщиков, взрывников, кре-
пильщиков, машинистов погрузочно-доставочных машин, машинистов буровых установок, горнорабочих гор-
ных выработок и очистных забоев, электрослесарей по ремонту и обслуживанию оборудования, 
электрогазосварщиков. Необходимость применения методологии оценки профессиональных рисков для здоро-
вья работников в горнорудной промышленности Норильского промышленного района с учетом климатических 
особенностей Арктической зоны представляется чрезвычайно актуальной для обоснования мероприятий по 
управлению этими рисками и сохранению здоровья работающих. 

Ключевые слова: горнодобывающая промышленность, производственные факторы риска, профессиональная 
заболеваемость, Арктическая зона. 
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В соответствии с основами государственной 
политики Российской Федерации в Арктике на пе-
риод до 2035 г.1 основными национальными интере-
сами России являются обеспечение высокого каче-
ства жизни и благосостояния населения Арктиче-
ской зоны, развитие Арктической зоны в качестве 
стратегической ресурсной базы и ее рациональное 
использование в целях ускорения экономического 
роста России, охрана окружающей среды. 

Арктическая зона является кладовой полезных 
ископаемых России, без освоения которых невоз-
можно устойчивое развитие страны. Наибольший 
интерес с экономической точки зрения в Арктиче-
ской зоне представляет Норильский рудный район, 
являющийся лидером в России по добыче и произ-
водству никеля, меди, кобальта, серебра, металлов 
платиновой группы. Более трети запасов медных, 
серебряных руд, 73 % никелевых руд, 95 % металлов 
платиновой группы России сосредоточены в место-
рождениях Норильского рудного района, среди кото-
рых Октябрьское и Талнахское по запасам не имеют 
аналогов. Среднее содержание меди в рудах состав-
ляет от 1,11 до 4,54 % в «медистых» рудах и 4,06 % 
в «сплошных». В среднем ежегодно на территории 
Норильского рудного района добывается 41 % всей 
меди, 86 % никеля и 83 % кобальта. Норильский руд-
ный район богат залежами серебра – 37,9 % общерос-
сийских запасов. Почти все запасы металлов плати-
новой группы находятся на территории Норильского 
рудного района – 15,2 тыс. т (95,6 %) [1, 2]. Суровые 
арктические условия, загрязнение атмосферного воз-
духа выбросами металлургических предприятий, 
подземный способ добычи полезных ископаемых 
ставят на первое место вопрос по сохранению здоро-
вья населения г. Норильска. 

Рабочая среда горнодобывающих производств 
связана с уникальными условиями труда, представ-
ляющими по данным Международной организации 
труда источник опасности для работников [3]. Мно-
голетними научными исследованиями установлено, 
что условия труда на объектах горнодобывающей 
промышленности Сибири и Крайнего Севера фор-
мируются комплексом неблагоприятных факторов, 
определяющих уровни и структуру связанной с ра-
ботой заболеваемости, в том числе профессиональ-
ной: высокая запыленность, шум, вибрация общего 
и локального действия, выделение токсических га-
зов и аэрозолей фиброгенного действия, повышен-
ные уровни экспозиции химических веществ возду-
ха рабочей зоны, неионизирующие излучения, 
а также тяжесть трудового процесса [4, 5]. 

Проведенный углубленный анализ условий 
труда на предприятиях горно-металлургического 
комплекса позволяет констатировать, что самые 
высокие уровни профессиональной заболеваемости 
отмечаются среди рабочих, занятых на подземных 
работах, они в 3–4 раза выше, чем на предприятиях 
с открытым способом добычи руд. На практике для 
оценки априорного профессионального риска воз-
действия факторов рабочей среды на организм ра-
ботников в настоящее время широко используются 
результаты специальной оценки условий труда. При 
этом исследованиями установлено, что общая оцен-
ка условий труда в основных профессиях подземных 
рабочих горнодобывающей отрасли, к которым от-
носятся проходчики, взрывники, крепильщики, ма-
шинисты погрузочно-доставочных машин, машини-
сты буровых установок, оборщики горных вырабо-
ток, горнорабочие очистного забоя, электрослесари 
по ремонту и обслуживанию оборудования, харак-
теризуется сочетанным воздействием вредных фак-
торов рабочей среды и соответствует классу труда 
от среднего до очень высокого (3-й класс, 3.2–3.4 
степени) [6, 7]. Значительная степень профессио-
нального риска ущерба здоровью рабочих горнодо-
бывающей промышленности подтверждается высо-
ким уровнем заболеваемости с временной утратой 
трудоспособности. Высокие уровни общей заболе-
ваемости отмечены у рабочих подземных рудников 
(проходчики, бурильщики, машинисты буровых 
установок, электровозов) за счет заболеваний кост-
но-мышечной системы (артрозы, болезни мышц и 
мягких тканей, дорсопатии), болезней нервной сис-
темы (полинейропатии конечностей) и болезней уха 
(нейросенсорная тугоухость) [8]. 

В структуре нозологических форм нарушений 
здоровья с временной утратой трудоспособности 
работников горнодобывающей промышленности, 
занятых добычей руд цветных металлов, наиболь-
ший удельный вес приходится на болезни костно-
мышечной системы (остеохондроз позвоночника, 
люмбалгия, артралгия, деформирующий остеоарт-
роз), болезни органов пищеварения (гастродуодени-
ты, язвенная болезнь желудка и двенадцатиперстной 
кишки, болезни поджелудочной железы), системы 
кровообращения (артериальная гипертензия, вари-
козная болезнь нижних конечностей), дыхательной 
системы (острый и хронический бронхит), патоло-
гию органов слуха, периферической нервной систе-
мы (полинейропатии) [9, 10]. 

В структуре профессиональной патологии гор-
норабочих, так же, как и в общей, наиболее распро-

__________________________ 
 
1 Об Основах государственной политики Российской Федерации в Арктике на период до 2035 года: Указ Пре-

зидента Российской Федерации от 5 марта 2020 г. № 164 [Электронный ресурс] // Президент России. – URL: 
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Российской Федерации «Социально-экономическое развитие Арктической зоны Российской Федерации: Постанов-
ление Правительства Российской Федерации от 30 марта 2021 г. № 484 [Электронный ресурс] // Официальный ин-
тернет-портал правовой информации. – URL: http://publication.pravo.gov.ru/Document/View/0001202104020037 (дата 
обращения: 27.01.2023).  
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страненными являются болезни уха и сосцевидного 
отростка (нейросенсорная тугоухость), вибрацион-
ная болезнь, болезни костно-мышечной системы 
(радикулопатия, плечелопаточный периартроз и де-
формирующий остеоартроз), болезни органов дыха-
ния (хронический бронхит, бронхиальная астма и 
хроническая обструктивная болезнь легких), а также 
болезни нервной системы (вегетосенсорная поли-
нейропатия) [9]. 

Многолетние физиолого-гигиенические и кли-
нико-функциональные исследования специфики 
условий труда работников горнодобывающей про-
мышленности свидетельствуют, что приоритетным 
профессиональным фактором является длительная и 
интенсивная шумовая экспозиция и в целом шумо-
вибрационный фактор. По данным ряда авторов, 
интенсивность воздействия производственного шу-
ма у проходчиков Норильского промышленного 
региона соответствует 3-му классу 3-й степени [11]. 
Внедрение новой техники с форсированными пара-
метрами по скорости, мощности, нагрузке и интен-
сификации уже существующих технологических 
процессов нередко сопровождается увеличением 
уровней шума и вибрации. Повышенные уровни 
шума отмечаются при работе скреперных шахтных 
лебедок, погрузочных машин2. В целом шум среди 
всех производственных факторов на рабочих местах 
занимает одно из первых мест как не соответствую-
щий гигиеническим нормативам3 и оказывает небла-
гоприятное воздействие на все органы и системы 
организма, в первую очередь на органы слуха, по-
этому одной из актуальных проблем медицины тру-
да является нейросенсорная тугоухость профессио-
нального генеза [12]. Проблема профилактики про-
фессиональной нейросенсорной тугоухости имеет 
высокую медико-социальную значимость, так как 
нарушение слуха развивается у лиц трудоспособно-
го возраста и приводит к ограничению профессио-
нальной деятельности и снижению качества жизни. 
Структура профессиональных заболеваний работни-
ков горнодобывающей промышленности характери-
зуется высокими показателями вибрационной пато-
логии и нейросенсорной тугоухости с различной 
степенью снижения слуха от воздействия шума, что 
обусловлено характером шума, превышающим са-
нитарные нормы преимущественно в средневысо-
ком диапазоне спектра звуковых частот и обладаю-
щим наиболее агрессивным действием на слуховой 
анализатор [5]. 

Критериями и показателями диагностики про-
фессиональных нарушений органа слуха являются 
снижение разборчивости речи, шум в ушах, голов-
ные боли, боли в области сердца, повышенная утом-
ляемость, слабость. 

По данным ряда авторов, обязательными при-
знаками для установления связи заболевания с про-
фессией являются двустороннее поражение органа 
слуха; постепенное, медленно прогрессирующее 
развитие заболевания при нормальной слуховой 
функции при поступлении на работу; наличие об-
ращаемости за медицинской помощью по поводу 
заболевания ушей; превышение предельно допусти-
мых уровней воздействующего производственного 
шума; стаж работы в условиях воздействия произ-
водственного шума не менее 10 лет [13]. Исследова-
ния позволили установить, что средний стаж работы 
в подземных условиях на момент развития нейро-
сенсорной тугоухости составляет у проходчиков 
21,9 ± 1,8 г.; у бурильщиков – 23,8 ± 1,4 г.2  

Важным хроническим эффектом шумового 
воздействия, не относящимся к слуху, являются за-
болевания системы кровообращения4. Вместе с тем 
следует отметить, что в развитии и прогрессирова-
нии заболеваний системы кровообращения, наряду с 
генетическими, соматическими, поведенческими, 
экологическими факторами риска, в последнее деся-
тилетие существенная роль отводится именно произ-
водственным факторам. Неблагоприятные факторы 
рабочей среды и трудового процесса вносят сущест-
венный вклад в развитие сердечно-сосудистой пато-
логии. По критериям причинно-следственной связи 
нарушений здоровья с работой нарушения, характе-
ризующие установленный механизм развития арте-
риальной гипертензии у работающих в условиях шу-
ма, превышающего нормативный уровень, отнесены 
к профессионально обусловленным5 [14, 15]. 

Однако ранними начальными проявлениями 
нарушений здоровья от воздействия шума при уров-
не свыше 70 дБ могут являться дисфункции вегета-
тивной нервной системы [16–18]. Ряд исследований 
показывает, что у рабочих, подвергавшихся дли-
тельному воздействию высокого уровня шума, на-
блюдаются более высокие показатели систолическо-
го и / или диастолического артериального давления, 
чем у тех, кто не подвергается воздействию данного 
фактора [12, 19, 20]. По данным отечественных и 
зарубежных исследователей, установлено, что после 
10 лет работы в подземных условиях при длитель-

__________________________ 
 
2 Преображенская Е.А. Система управления риском развития профессиональной тугоухости у работников горно-

добывающей и машиностроительной промышленности: автореф. дис. … д-ра мед. наук. – М., 2013. – 48 с. 
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ном воздействии шума у работающих, помимо ней-
росенсорной тугоухости, наблюдается артериальная 
гипертензия и формируется гипертоническая бо-
лезнь на фоне метаболического синдрома и имею-
щихся вегетативных нарушений, усугубляющих 
течение заболевания [21–23]. Вместе с тем форми-
руется замкнутый круг патологических причинно-
следственных реакций организма – истощение ме-
ханизмов адаптации и функциональные нарушения 
системы кровообращения, являясь, с одной стороны, 
следствием неспецифического действия шума на 
организм, с другой – способствуют развитию и про-
грессированию профессиональной тугоухости6. 

У работников горнодобывающих и металлурги-
ческих предприятий наблюдается высокая степень 
экспозиции к производственной вибрации [8, 24]. 
Следует подчеркнуть, что при выполнении горных 
работ работники подвергаются одновременно комби-
нированному воздействию шума и вибрации на фоне 
суровых климатических условий, а получаемые ими 
дозовые нагрузки превышают допустимые величины. 
Например, проходчики на рудниках подвергаются 
действию интенсивной локальной вибрации (на  
4–12 дБ выше ПДК, класс условий труда 3.3), на бу-
рильщиков действует общая вибрация, уровни кото-
рой превышают ПДУ на 3–12 дБ, класс 3.2)6. Кроме 
того, вибрация и тяжесть труда почти с одинаковой 
вероятностью (риском) способствуют развитию и 
формированию нейросенсорной тугоухости вследст-
вие нарушения церебральной гемодинамики [25]. 
Таким образом, научными исследованиями доказано, 
что одной из ведущих форм патологии в условиях 
современного горнодобывающего производства счи-
тается патология вибрационного генеза [26, 27]. 

В структуре профессиональных заболеваний 
среди всех работников с впервые выявленными 
профзаболеваниями от воздействия вибрации на 
долю полинейропатии конечностей, радикулопатией 
пояснично-крестцового уровня, изменениями опор-
но-двигательного аппарата дистрофического харак-
тера приходится около трети (27,4 %) случаев [5]. 
Вибрационная патология от воздействия общей 
вибрации наиболее часто диагностируется у маши-
нистов различного горного оборудования, буриль-
щиков. Группу профессий с максимальным риском 
развития вибрационной патологии вследствие ло-
кальной вибрации составили проходчики и горнора-
бочие очистных забоев. 

Научный интерес для диагностики и экспертизы 
связи заболевания с профессией представляет вертеб-
рогенная патология, так как у лиц, экспонированных к 
общей вибрации, более распространены радикулопа-
тии, реже – моно-, полинейропатии и вегетосенсорные 
полинейропатии [4, 27]. За рубежом указанную пато-

логию относят к профессионально обусловленным 
заболеваниям, имеющим полиэтиологическую приро-
ду, где вклад вредных производственных факторов 
равен 37 %. По данным отечественных исследовате-
лей, радикулопатии развиваются преимущественно 
среди лиц, труд которых связан со статическими и 
динамическими нагрузками на позвоночник, вынуж-
денной рабочей позой, воздействием вибрации на ра-
бочих местах. При экспозиции к локальной вибрации в 
структуре вибрационной патологии наибольшее зна-
чение имеет вегетосенсорная полинейропатия, при 
этом риск развития профессиональной патологии при 
воздействии локальной вибрации выше, чем общей 
[4, 27]. Вместе с тем специалисты медицины труда все 
больше внимания уделяют сочетанному действию 
вредных профессиональных факторов рабочих мест на 
формирование нейроортопедической патологии7. 

Одной из характеристик трудового процесса, 
отражающих преимущественную нагрузку на опор-
но-двигательный аппарат и функциональные системы 
организма (сердечно-сосудистую, дыхательную и 
др.), является тяжесть труда, которая оказывает не-
благоприятное воздействие в комплексе с другими 
факторами профессионального риска (шум, вибрация 
и др.). Тяжесть трудового процесса оценивают по 
ряду показателей, выраженных в эргометрических 
величинах, характеризующих трудовой процесс, не-
зависимо от индивидуальных особенностей человека, 
участвующего в этом процессе. Как известно, основ-
ными показателями тяжести трудового процесса яв-
ляются физическая динамическая нагрузка; масса 
поднимаемого и перемещаемого груза вручную; сте-
реотипные рабочие движения; статическая нагрузка; 
рабочая поза; наклоны корпуса; перемещение в про-
странстве. Вместе с тем в условиях горнодобываю-
щих предприятий труд рабочих характеризуется вы-
раженной тяжестью труда, обусловленной высоким 
темпом работы и эмоциональными нагрузками (рис-
ком для собственной жизни и ответственностью за 
жизнь других людей). Все основные трудовые опера-
ции в очистном и подготовительном забоях рудных 
шахт, даже механизированных, из-за неудобства ра-
бочей позы и непрерывных перемещений работников 
следует отнести к тяжелым. Чрезмерные физические 
нагрузки и частые вынужденные нерациональные 
рабочие позы вызывают состояние перенапряжения 
опорно-двигательного аппарата у проходчиков и бу-
рильщиков [28]. 

Выполнение ряда технологических процессов 
при современных способах добычи руды остается 
связанным с работой в вынужденных и неудобных 
позах, осуществлением стереотипных движений и 
локальным мышечным напряжением. Общие энер-
гозатраты (145–320 ккал/ч) соответствуют средней 
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и тяжелой физической нагрузке. По показателям 
тяжести трудового процесса у большинства горня-
ков определяется класс условий труда 3.1 [29]. Зна-
чительное суммарное время пребывания работника 
в неудобной рабочей позе является одним из факто-
ров, способствующих развитию перенапряжения в 
шейно-грудном и пояснично-крестцовом отделах 
позвоночника и развитию заболеваний профессио-
нального генеза (пояснично-крестцовая радикулопа-
тия, плекситы, миофасциты) [28]. Другой значимой 
профессиональной патологией, которая развивается 
при воздействии комплекса таких вредных произ-
водственных факторов, как региональные мышеч-
ные нагрузки, в том числе со сменой рабочих поз, 
статическая нагрузка, является вегетативно-сенсор-
ная полинейропатия верхних конечностей. 

Другими немаловажными факторами произ-
водственной среды горнодобывающих предприятий 
являются повышенные уровни промышленных аэро-
золей. В структуре профессиональной заболеваемо-
сти в России патология, вызванная воздействием 
промышленных аэрозолей, стабильно составляет 
около трети случаев (29,3 %). Так, в горнорудной 
промышленности при бурении и взрывных работах, 
при подземной и открытой разработке полезных 
ископаемых, их погрузке и транспортировке, дроб-
лении и размоле руды, при сварочных работах на-
блюдается выделение большого количества пыли в 
воздух рабочей зоны. Причем при высоких концен-
трациях пыль, в зависимости от химического соста-
ва, может обладать фиброгенным, токсическим, раз-
дражающим, аллергенным, канцерогенным эффек-
том биологического действия. Ряд промышленных 
видов пыли вызывает профессиональную патологию 
в форме фиброзного поражения легких – пневмоко-
ниозов, а также пылевых бронхитов. Эти виды пыли 
выделены в особую группу – «аэрозоли преимуще-
ственно фиброгенного типа действия» (АПФД). 

Известно, что никель и его соединения явля-
ются выраженным вредным пневмотропным факто-
ром с аллергическим, токсическим и канцерогенным 
действием [30–33]. Тонкие пыли медно-никелевого 
производства характеризуются высокой токсично-
стью, так как состоят из микро- и наночастиц, обла-
дающих высокой проникающей способностью [31]. 
Использование самоходных механизмов с дизель-
ными приводами сопровождается повышенными 
концентрациями токсичных газообразных компо-
нентов выхлопа – оксидами азота, окисями углеро-
да, акролеина, формальдегида, углеводородами. Их 
среднесменные уровни обычно находятся в преде-
лах гигиенических нормативов, а максимальные 
превышают ПДК до 5,5 раза для оксидов азота и до 
1,5–2,0 раза для оксида углерода. 

Профессиональная патология горнорабочих 
Крайнего Севера характеризуется большой распро-
страненностью таких заболеваний дыхательной сис-
темы, как пневмокониозы, острые и хронические 
пылевые бронхиты, и наиболее часто от общего 

числа выявленных профзаболеваний они регистри-
руются у подземных рабочих [34, 35]. Проведенные 
клинико-функциональные исследования и анализ 
профессиональной патологии в горнодобывающей 
промышленности позволяют заключить, что в по-
следние годы отмечается не только рост профессио-
нальных заболеваний бронхолегочной системы, но 
наблюдается увеличение тяжелых случаев и ослож-
ненных форм пневмокониоза. Кроме того, наличие в 
рудничной атмосфере комплекса токсико-пылевого 
фактора воздействия на органы дыхания приводит к 
развитию астматического бронхита. Исследования 
отечественных ученых подтверждают и данные за-
рубежных авторов, например, при изучении профес-
сиональных болезней подземных работников от 
воздействия пыли показано, что среди горнорабочих 
Америки, Китая, Южной Африки распространен 
пневмокониоз [36–38]. По данным ряда авторов, 
расчет профессионального риска пылевой этиологии 
для здоровья работников горнорудного производст-
ва показывает, что наибольшие уровни риска отме-
чаются в профессиональных группах проходчиков, 
наименьший – в группах электрослесарей по ремон-
ту оборудования [39]. 

Наряду с вышеуказанными данными, клинико-
функциональные и санитарно-химические лабора-
торные исследования доказывают, что после 10 лет 
стажа профессиональные поражения легких наблю-
даются и у лиц, занятых на сварочных работах [40]. 
По данным современных физико-химических иссле-
дований, сварочный аэрозоль имеет сложный состав 
и зависит от технологии сварки, сварочных мате-
риалов и режима сварки. В основном в его состав 
входят металлы и их окислы (железа, марганца, 
хрома, меди, никеля, алюминия, вольфрама и др.), 
газообразные фтористые соединения, а также окиси 
кремния, углерода, азота [41]. Сварочный аэрозоль 
оказывает фиброгенное, токсическое, раздражаю-
щее, сенсибилизирующее действие. Среди специфи-
ческих заболеваний сварщиков выделяется группа 
заболеваний органов зрения. Профилактические 
мероприятия глазных болезней сварщиков доста-
точно эффективны, и соответствующие уровни за-
болеваемости ниже, чем уровни распространенности 
болезней органов дыхания. У сварщиков могут раз-
виваться пневмокониозы, хронический пылевой 
бронхит и бронхиальная астма. В их патогенезе 
наибольшую роль играет ингаляционное воздейст-
вие сварочных аэрозолей и пыли [40, 42]. Вместе с 
тем, по данным отечественных авторов, одним из 
немногих специфических поражений, вызываемых 
воздействием неионизирующего электромагнитного 
излучения при сварочных работах, является разви-
тие катаракты, что может привести к временной, 
частичной и даже полной потере зрения. Вследствие 
особого строения сосудистой системы глаза измене-
ния в органе зрения часто появляются раньше, чем в 
других органах и системах организма. Установлена 
прямая достоверная корреляция отклонений в сос- 
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тоянии органа зрения с изменениями в таких наибо-
лее подверженных воздействию условий труда сис-
темах, как нервная и сердечно-сосудистая [39]. 
В основе патогенеза катаракты лежит интенсивное 
тепловое воздействие на орган зрения волн инфра-
красного спектра, доля которых составляет 30–70 % 
всей энергии излучения сварочной дуги. В результа-
те такого воздействия хрусталик нагревается до 
температур, превышающих физиологические преде-
лы. Значение имеет и ультрафиолетовая часть спек-
тра, поскольку ультрафиолетовое облучение вызы-
вает воспалительные изменения передних структур 
глаза – электроофтальмию и конъюнктивит [43–45]. 

Таким образом, анализ отечественной и зару-
бежной научной литературы позволил провести 
идентификацию потенциальных опасностей и рис-
ков здоровью работников горнодобывающей про-
мышленности и установить следующее. Большинст-
во работников подземных специальностей подвер-
гаются сочетанному воздействию вредных факторов 
рабочей среды, и их условия труда соответствуют  
3-му классу (вредные условия труда) 3.1–3.4 степе-
ни, то есть от средней до очень высокой степени 
вредности и (или) опасности. 

Выявлено, что для трудовых процессов основ-
ных профессий работников подземных подразделе-
ний горнодобывающих предприятий характерно 
воздействие комплекса многообразных вредных и 
(или) опасных производственных факторов: интен-
сивный производственный шум; воздействие по-
вышенных уровней общей и локальной вибрации;  
ингаляционное воздействие аэрозолей преимуще-
ственно фиброгенного типа действия, пыли и хи-
мических веществ; высокая степень тяжести и на-
пряженности физического труда; неионизирующее 
электромагнитное излучение. Профессиональная 

патология работников подземных профессий при 
добыче рудных полезных ископаемых характеризу-
ется высоким уровнем заболеваемости болезнями 
костно-мышечной, дыхательной, периферической 
нервной систем; системы кровообращения и органа 
слуха. Для нормализации условий труда, митигиро-
вания воздействия вредных и опасных факторов 
производственной среды и снижения профессио-
нальных рисков целесообразна всесторонняя гигие-
ническая оценка внедряемого оборудования, машин 
и механизмов, установления уровней и дозовых на-
грузок факторов рабочей среды и трудового процес-
са на работников подземных профессий горнодобы-
вающей отрасли. На этой основе должны быть раз-
работаны инженерно-технические, технологические, 
медико-профилактические, лечебно-оздоровитель-
ные мероприятия с особым вниманием к профес-
сиональным группам проходчиков, бурильщиков, 
взрывников, крепильщиков, машинистов погрузоч-
но-доставочных машин, машинистов буровых уста-
новок, горнорабочих горных выработок и очистных 
забоев, электрослесарей по ремонту и обслужива-
нию оборудования, электрогазосварщиков. Необ-
ходимость применения методологии оценки про-
фессиональных рисков для здоровья работников в 
горнорудной промышленности Норильского про-
мышленного района с учетом климатических осо-
бенностей Арктической зоны представляется чрез-
вычайно актуальной для обоснования мероприятий 
по управлению этими рисками и сохранению здоро-
вья работающих. 
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HEALTH DISORDERS IN WORKERS ASSOCIATED WITH HEALTH RISKS AT 
WORKPLACES IN MINING INDUSTRY IN THE ARCTIC (ANALYTICAL REVIEW) 

А.G. Fadeev1, D.V. Goryaev1, N.V. Zaitseva2, P.Z. Shur2, S.V. Red’ko2, V.А. Fokin2  
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Wellbeing, 21 Karatanova Str., Krasnoyarsk, 660097, Russian Federation 
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Str., Perm, 614045, Russian Federation 
 

 
The review analyzes a range and prevalence of health disorders in workers employed at mining enterprises in the Arctic 

and exposed to heterogeneous occupational factors. We revealed that working processes typical for basic occupations in under-
ground mining involved exposure to a set of heterogeneous harmful and (or) hazardous occupational factors such as intense 
occupational noise; elevated vibration; aerosols with predominantly fibrogenic effects, dusts and chemicals; high hardness and 
intensity typical for physical work; non-ionizing electromagnetic radiation. It was shown that diseases of the ear and mastoid, 
vibration syndrome, diseases of the musculoskeletal system, respiratory diseases and diseases of the nervous system prevailed 
both in the structure of general morbidity and in occupational one typical for miners. To create proper working conditions and 
to minimize effects of harmful and hazardous occupational factors as well as occupational health risks, it is advisable to per-
form comprehensive hygienic assessment of introduced equipment, machinery and mechanisms; to establish levels and doses of 
occupational factors. Engineering and technical, technological, medical and preventive and treatment and health-improving 
activities should be developed on this basis with special emphasis on such occupational groups as drift miners, drill-operators, 
blasters, timbermen, operators of cargo handling machinery, drilling unit operators, miners in mining outputs and faces, re-
pairmen, and electric gas welders. It seems extremely vital to apply risk assessment methodology to assess occupational health 
risks for workers employed in mining operations in the Norilsk industrial region considering climatic features of the Arctic. This 
assessment is important for substantiating relevant activities aimed at managing such risks and protecting workers’ health.  

Keywords: mining industry, occupational risk factors, occupational morbidity, the Arctic. 
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