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Внедрение цифровых решений способствует достижению стратегических приоритетов государства, в том 

числе по сохранению здоровья и продлению трудового долголетия, реализуемых в рамках национальной программы 
«Цифровая экономика Российской Федерации». Поэтому одной из актуальных задач является цифровизация фор-
мирования групп риска развития профессиональных заболеваний и управления этими рисками для здоровья работни-
ков. Однако из-за наличия множества методических подходов эта задача пока не решена на федеральном уровне. 

Осуществлено формирование групп риска развития профессиональных заболеваний по гигиеническим и меди-
ко-биологическим критериям и оценка эффективности профилактических мероприятий у лиц с ранними признаками 
профессиональных заболеваний. 

В работе под риском развития профессиональных заболеваний подразумевается вероятность развития любых 
профессиональных заболеваний с учетом воздействия производственных факторов и медико-биологических показа-
телей состояния здоровья работников. 

Проанализированы результаты периодических медицинских осмотров до и после проведения профилактиче-
ских мероприятий. В исследование включены данные 546 работников, занятых в добыче металлических руд (9,34 %) 
и в сфере транспорта (90,66 %). 

Формирование групп риска развития профессиональных заболеваний проведено по методике формирования 
групп риска по результатам периодических медицинских осмотров, разработанной в развитие основных положений 
Руководства Р 2.2.3969-23. Сформированы группы риска по следующим видам профессиональных заболеваний: ней-
росенсорная тугоухость (НСТ), вибрационная болезнь и радикулопатия. 

Анализ показал, что большинство работников, подверженных шуму, отнесены к III (средний риск) (43,85 %) и 
IV (высокий риск) (49,72 %) группам риска; при воздействии вибрации – 58,68 % к III группе; при повышенной тяже-
сти труда – 51,27 % также к III группе риска. 

Оценена эффективность профилактических мероприятий (реабилитация, санаторно-курортное лечение) с 
применением показателей индивидуального и усредненного суммарного риска развития профессиональных заболева-
ний. Выявлены наиболее частые хронические заболевания и эффективные методы профилактики. Разработаны 
критерии эффективности и алгоритмы их оценки с использованием аналитической платформы. 

Ключевые слова: профессиональное заболевание, группа риска, аналитическая платформа, показатель инди-
видуального суммарного риска, показатель усредненного суммарного риска, гигиенические факторы. 
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Современный этап развития общества и эко-
номики характеризуется цифровизацией все боль-
ших сфер жизни. Цифровизация является мощным 
фактором, влияющим на все ключевые составляю-
щие качества жизни – материальные условия жизни, 
здоровье, уровень образования, профессиональную 
деятельность, состояние окружающей среды, эко-
номическую и социальную безопасность. Происхо-
дящие изменения делают необходимым автоматиза-
цию различных процессов, в том числе и оценку 
профессиональных рисков. 

В настоящий момент существуют различные 
автоматизированные системы в области управления 
профессиональными рисками [1–3], позволяющие 
вести электронный документооборот в области ох-
раны труда, формировать реестр опасностей и опас-
ных объектов, контролировать выдачу нарядов на 
выполнения работ, осуществлять комплексное 
управление аудитом, анализировать идентифициро-
ванные опасности в разрезе актуальной организаци-
онной структуры. Разработанные программные 
комплексы реализуют идентификацию опасностей 
на рабочем месте1, предзаполнение карты оценки 
профессиональных рисков по каждому рабочему 
месту2 в соответствии с подгруженным штатным 
расписанием3, подбор средств индивидуальной за-
щиты, оценку рисков с последующем формировани-
ем отчета и итогового пакета документов в соответ-
ствии с требованиями законодательства России в 
области охраны труда.  

Предлагаемые цифровые инструменты для 
оценки профессионального риска основываются на 
рекомендациях4 по выбору метода оценки профес-
сионального риска и в основном нацелены на оцен-
ку рисков травмирования, они не позволяют опреде-

лить риск развития профессиональных заболеваний. 
Несмотря на устойчивую тенденцию снижения 

уровня профессиональной заболеваемости (в 2022 г. 
уровень профессиональной заболеваемости состав-
лял 1,00 случай на 10 тыс. работающего населения, 
в 2023 г. – 0,96, в 2024 г. – 0,895), наблюдается рост 
показателей нетрудоспособностей: общее количест-
во дней временной нетрудоспособности в связи с 
профессиональными заболеваниями в 2022 г. соста-
вило 59 659, при этом размер ежемесячной выплаты 
в связи с профессиональным заболеванием, по дан-
ным СФР, составил 2 733 146,7 тыс. руб., что со-
ставляет 0,24 % бюджета СФР России6. 

Для определения риска развития профессио-
нальных заболеваний часто используют показатели, 
указанные в Руководстве по оценке профессиональ-
ного риска7 (относительный риск, этиологическая 
доля, отношение шансов [4–8]), индекс профессио-
нальной заболеваемости [9], выявление частоты 
встречаемости заболевания у работников опреде-
ленных профессиональных групп по сравнению с 
контрольной группой [10, 11], расчет априорного 
риска развития профессионального заболевания при 
воздействии вредных веществ с использованием 
модели индивидуальных границ [12], также встреча-
ется применение анализа видов и последствий отка-
зов (FMEA) [13]. Стоит отметить, что рассмотрен-
ные методы направлены на определение группового 
риска и, за исключением последней редакции 
Р 2.2.3969-23, не позволяют выявить персонализи-
рованный риск. 

В работах отмечается, что на формирование и 
развитие профессиональных заболеваний влияют 
условия труда (факторы производственной среды и 
трудового процесса и их уровни, воздействующие 

__________________________ 
 

1 АСУ Техноавиа – СУПР: № 2022681349: Свидетельство о государственной регистрации программы для ЭВМ 
№ 2022681541 Российская Федерация; заявл. 11.11.2022, опубл. 15.11.2022; заявитель: Производственно-внедренческое 
общество с ограниченной ответственностью «Фирма «Техноавиа». 

2 Автоматизированная информационная система «Лаборатория риска» (АИС «РискЛаб»): № 2024684065: Свиде-
тельство о государственной регистрации программы для ЭВМ № 2024685319 Российская Федерация; заявл. 15.10.2024, 
опубл. 30.10.2024 / А.В. Алешин, А.И. Макеев, В.В. Муханов, П.А. Носорев; заявитель: Федеральное государственное 
бюджетное учреждение «Всероссийский научно-исследовательский институт труда» Министерства труда и социаль-
ной защиты Российской Федерации. 

3 Автоматизированная система «РискПроф: Охрана труда»: № 2024614435: Свидетельство о государственной реги-
страции программы для ЭВМ № 2024615729 Российская Федерация; заявл. 06.03.2024, опубл. 12.03.2024 / А.В. Москви-
чев, А.А. Брагин, А.П. Титова; заявитель: ООО «Центр исследований и разработок в области безопасности и здоровья». 

4 Об утверждении рекомендаций по выбору методов оценки уровней профессиональных рисков и по снижению 
уровней таких рисков: Приказ Минтруда России от 28.12.2021 № 926 [Электронный ресурс] // КонтурНорматив. – 
URL: https://normativ.kontur.ru/document?moduleId=1&documentId=411523 (дата обращения: 11.05.2025). 

5 О состоянии санитарно-эпидемиологического благополучия населения в Российской Федерации в 2024 году: 
Государственный доклад. – М.: Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия 
человека, 2025. – 424 с. 

6 О бюджете Фонда пенсионного и социального страхования Российской Федерации на 2023 год и на плановый 
период 2024 и 2025 годов: Федеральный закон от 05.12.2022 № 467-ФЗ [Электронный ресурс] // Президент России. – 
URL: http://www.kremlin.ru/acts/bank/48636 (дата обращения: 18.05.2025). 

7 До 07.09.2023 применялось Р 2.2.1766-03, после – Р 2.2.3969-23; Р 2.2.3969-23. Руководство по оценке профессионально-
го риска для здоровья работников. Организационно-методические основы, принципы и критерии оценки / утв. руководителем 
Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека, Главным государственным сани-
тарным врачом Российской Федерации А.Ю. Поповой 7 сентября 2023 г. [Электронный ресурс] // ЮИС Легалакт. – URL: 
https://legalacts.ru/doc/r-223969-23-22-gigiena-truda-rukovodstvo-po-otsenke-professionalnogo/ (дата обращения: 18.05.2025). 
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на рабочем месте), стаж работы под воздействием 
вредного фактора [5–7, 12–14], наличие вредных 
привычек, гиподинамия, повышенная масса тела [7, 
8, 15–17]. 

Кроме этого, на развитие профессиональных 
заболеваний влияет наличие у работника хрониче-
ских заболеваний, например, у работников алюми-
ниевой промышленности с профессиональной брон-
холегочной патологией наличие сопутствующих 
заболеваний увеличивает тяжесть основного заболе-
вания [18]. Проведенные исследования показывают, 
что на производстве стекловолокна у большинства 
работников с профессиональными заболеваниями 
(ограниченным гиперкератозом и злокачественными 
новообразованиями кожи) диагностируются болезни 
системы кровообращения (52,2 и 80,0 % соответст-
венно) [19]. 

Таким образом, наличие хронических неин-
фекционных заболеваний у работников, особенно в 
сочетании с поведенческими рисками (курение, не-
здоровое питание), усиливает неблагоприятное воз-
действие вредных факторов на рабочем месте, по-
вышая риск развития профессиональных заболева-
ний и осложняя их течение. Все это подтверждает 
актуальность разработки программы оценки рисков 
развития профессиональных заболеваний, одновре-
менно учитывающей гигиенические и медико-био-
логические критерии. 

Цель исследования – формирование групп 
риска развития профессиональных заболеваний по 
гигиеническим и медико-биологическим критериям 
и оценка эффективности профилактических меро-
приятий у лиц с ранними признаками профессио-
нальных заболеваний. 

Материалы и методы. При формировании 
групп риска проанализированы данные, предостав-
ленные территориальными отделениями Социально-
го фонда России (СФР) в рамках реализации пилот-
ного проекта по проведению профилактики профес-
сиональных заболеваний работников в отдельных 
видах экономической деятельности8. 

При отборе работников для участия в пилотном 
проекте учитывался стаж работы (более 7 лет), обяза-
тельное наличие на рабочем месте вредных факторов 
(шум, вибрация, тяжесть труда), а также наличие в 
анамнезе заболеваний, связанных с воздействием 
данных вредных производственных факторов. 

Объектами исследования являлись 546 работ-
ников, занятых на предприятиях по добыче метал-
лических руд (9,34 %) и перевозке пассажиров и 
грузов сухопутным транспортом (90,66 %). 

Формирование групп риска проводилось на 
основании методики, разработанной ФГБНУ «НИИ 
МТ», утвержденной Минтруда и Минздравом Рос-
сии (27.08.2024)9 (далее – Методика), основанной на 
двух гигиенических и четырех медико-биологи-
ческих критериях оценки профессионального риска: 
критерий 1 – класс условий труда (КР1); крите-
рий 2 – стаж работника в условиях воздействия 
вредных и / или опасных производственных факто-
ров (КР2); критерий 3 – ранние признаки заболева-
ния (КР3); критерий 4 – наличие хронических неин-
фекционных заболеваний (ХНИЗ), связанных с ус-
ловиями труда, или другой общесоматической 
патологии или их признаков (КР4); критерий 5 – 
факторы риска (ФР), повышающие вероятность  
развития ХНИЗ (КР5); критерий 6 – медицинский 
прогноз риска возникновения и течения заболева-
ния (КР6). 

На основании шести критериев для работников 
была определена одна из пяти групп риска:  
1-я группа – «пренебрежимо малый риск»; 2-я груп-
па – «малый риск»; 3-я группа – «средний риск»;  
4-я группа – «высокий риск»; 5-я группа – «очень 
высокий риск» [20]. 

Оценка профессиональных рисков проводи-
лась с использованием показателей индивидуально-
го суммарного профессионального риска (ИСПР) 
(формула (1)) и усредненного суммарного профес-
сионального риска (УСПР) (формула (2)). 
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где КРГР i  – балльное значение группы риска по i-му 
критерию. 
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где ИСПРi  – значение индивидуального суммарно-
го профессионального риска i-го работника пред-
приятия, прошедшего ПМО; N – общее количество 
работников предприятия, прошедших ПМО. 

Для оценки эффективности реабилитационных / 
профилактических мероприятий Методикой преду-
смотрены: критерий 7 – общие (гигиенические) про-
филактические мероприятия (КР7) и критерий 8 – 
мероприятия медицинской профилактики (КР8). 

Динамика показателей ИСПР и УСПР позво-
лила оценить эффективность проведенных профи-
лактических исследований. 

__________________________ 
 

8 О реализации пилотного проекта по проведению профилактики профессиональных заболеваний работников в 
отдельных видах экономической деятельности: Постановление Правительства РФ от 01.02.2023 г. № 134 [Электронный 
ресурс] // Правительство России. – URL: http://government.ru/docs/all/145955/ (дата обращения: 11.07.2025). 

9 Методические рекомендации по формированию групп риска развития профессиональных заболеваний на осно-
ве результатов предварительных и периодических медицинских осмотров (медико-профилактическая технология) 
[Электронный ресурс]. – URL: https://irioh.ru/doc/scie-report/MR_gruppy_riska_s_oformleniem_podpisan_v2.pdf (дата об-
ращения: 11.07.2025). 
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Для расчетов разработана программа формиро-
вания группы риска10, учитывающая специфику воз-
действия вредных производственных факторов при 
развитии различных профессиональных заболеваний11. 

Результаты и их обсуждение. С использованием 
разработанной информационной платформы качест-
венно и полуколичественно оценен риск развития 
профессиональных заболеваний, сформированы груп-
пы риска для 546 сотрудников предприятий с ранними 
признаками воздействия вредных опасных производ-
ственных факторов, 65,57 % из которых работали в 
условиях повышенного уровня шума (62,63 % – в сфе-
ре перевозки пассажиров и грузов, 94,12 % – в добы-
вающей промышленности), 43,22 % – в условиях по-
вышенной тяжести труда (37,37 % – на транспорте, 
100 % – при добыче полезных ископаемых), 30,59 % – 
в условиях воздействия вибрации (24,85 % – работни-
ки транспорта, 86,27 % – работники добывающей про-
мышленности). Для каждого работника с использова-
нием программы сформированы группы риска по каж-
дому критерию, определена итоговая группа риска и 
рассчитан показатель ИСПР (рис. 1). 

В зависимости от уровня воздействия вредного 
производственного фактора (класс условий труда по 
фактору) определены группы риска по КР1. Преоб-
ладала вторая группа риска: при воздействии вибра-
ции ко второй группе риска отнесено 58,08 % 
(53,66 % – в сфере транспорта, 70,45 % – в добыче 
полезных ископаемых); при воздействии шума – 
75,98 % (75,81 % – в сфере транспорта, 77,08 % – 
в добыче полезных ископаемых); при работе в усло-
виях повышенной тяжести труда – 63,56 % (60,5 % – 
сфере транспорта, 74,5 % – в добыче полезных ис-
копаемых) работников. 

Среди работников, прошедших ПМО, 29 человек 
(5,4 %) имели стаж работы во вредных условиях труда 

до 10 лет, 57 (10,4 %) – от 10 до 15 лет, 100 (18,4 %) – 
от 15 до 20 лет, 116 (21,2 %) – от 20 до 25 лет, 244 
(44,6 %) – свыше 25 лет. Для работников транс-
портной отрасли нет ярко выраженной преобла-
дающей стажевой группы, большинство сотрудни-
ков, прошедших ПМО, равномерно распределены 
по стажевым группам 15–20 лет (21,6 %), 20–25 лет 
(24,8 %) и свыше 25 лет (34,7 %), на первые две 
стажевые группы (до 10 лет и 10–15 лет) в сово-
купности пришлось 19,9 %. Для добывающей про-
мышленности среди работников, прошедших 
ПМО, 95,9 % имеют стаж свыше 25 лет. 

 
Рис. 1. Пример отображения результата формирования 

группы риска с использованием аналитической 
платформы по формированию групп риска 

У 240 (43,96 %) работников выявлены ранние 
признаки воздействия шума (диагнозы: H83.3 – шу-
мовые эффекты внутреннего уха, H90.3 – нейро-
сенсорная потеря слуха двусторонняя, Z57.0 – 
неблагоприятное воздействие производственного 

__________________________ 
 

10 Автоматизированная информационная система «Лаборатория риска» (АИС «РискЛаб»): № 2024684065: Свиде-
тельство о государственной регистрации программы для ЭВМ № 2024685319 Российская Федерация; заявл. 15.10.2024, 
опубл. 30.10.2024 / А.В. Алешин, А.И. Макеев, В.В. Муханов, П.А. Носорев; заявитель: Федеральное государственное 
бюджетное учреждение «Всероссийский научно-исследовательский институт труда» Министерства труда и социаль-
ной защиты Российской Федерации. 

11 Программа для автоматического формирования групп риска развития профессиональных заболеваний на осно-
ве результатов предварительных и периодических медицинских осмотров: № 2023680196: Свидетельство о государст-
венной регистрации программы для ЭВМ № 2023681201 Российская Федерация; заявл. 03.10.2023, опубл. 11.10.2023 / 
П.А. Астанин, Е.В. Зибарев, О.К. Кравченко, К.С. Мухин; заявитель: Федеральное государственное бюджетное науч-
ное учреждение «Научно-исследовательский институт медицины труда имени академика Н.Ф. Измерова»; Программа 
для формирования групп риска развития профессиональной нейросенсорной тугоухости по результатам диспансериза-
ции, предварительных и периодических медицинских осмотров: заявл. 26.12.2024: Свидетельство о государственной 
регистрации программы для ЭВМ № 2025610409 Российская Федерация; опубл. 10.01.2025 / И.В. Бухтияров, Е.В. Зи-
барев, К.С. Мухин [и др.]; заявитель: Федеральное государственное бюджетное научное учреждение «Научно-
исследовательский институт медицины труда имени академика Н.Ф. Измерова»; Программа для формирования групп 
риска развития заболеваний, связанных с воздействием общей вибрации по результатам предварительных и периоди-
ческих медицинских осмотров: Свидетельство о государственной регистрации программы для ЭВМ № 2025611200 
Российская Федерация; заявл. 26.12.2024, опубл. 16.01.2025 / И.В. Бухтияров, Е.В. Зибарев, К.С. Мухин [и др.]; заяви-
тель: Федеральное государственное бюджетное научное учреждение «Научно-исследовательский институт медицины 
труда имени академика Н.Ф. Измерова»; Программа для формирования групп риска развития заболеваний, связанных с 
воздействием локальной вибрации по результатам предварительных и периодических медицинских осмотров: Свиде-
тельство о государственной регистрации программы для ЭВМ № 2025613411 Российская Федерация; заявл. 26.12.2024, 
опубл. 11.02.2025 / И.В. Бухтияров, Е.В. Зибарев, К.С. Мухин [и др.]; заявитель: Федеральное государственное бюд-
жетное научное учреждение «Научно-исследовательский институт медицины труда имени академика Н.Ф. Измерова». 
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шума12). У 3 (0,55 %) обнаружены ранние признаки 
воздействия вибрации (диагнозы: Z57.7 – неблаго-
приятное воздействие производственной вибрации, 
T75.2 – воздействие вибрации), для 72 (13,19 %) – 
ранние признаки воздействия тяжести труда и уста-
новлены предварительные диагнозы: M53.8 – другие 
уточненные дорсопатии, M54.1 – радикулопатия, 
M54.5 – боль внизу спины, Z57.8 – неблагоприятное 
воздействие других факторов риска (табл. 1). 

В группе обследованных работников (n = 546) 
наиболее часто встречались болезни костно-
мышечной системы и соединительной ткани 
(56,59 %), болезни системы кровообращения 
(51,83 %), болезни уха и сосцевидного отростка 
(43,96 %), болезни эндокринной системы, рас-

стройства питания и нарушения обмена веществ 
(34,62 %) (табл. 2).  

В добывающей отрасли преобладали болезни 
системы кровообращения (94,12 %), у работников 
транспорта более распространены болезни костно-
мышечной системы и соединительной ткани 
(52,73 %), болезни уха и сосцевидного отростка 
(48,48 %), болезни системы кровообращения 
(47,47 %). При этом у 57,47 % работников, прошед-
ших ПМО, выявлено состояние коморбидности – 
диагностировано три или более ХНИЗ, БСУТ или 
другой общесоматической патологии. 

Большинство работников по критерию 5 – фак-
торы риска – имеют умеренную (группа III) степень 
выраженности факторов риска (55,58 %), для 39,67 %   

Т а б л и ц а  1  

Распределение работников по группам риска по КР3 (ранние признаки заболевания) 
Всего Транспорт Добыв. пром. Группа риска абс.  %  абс.  %  абс.  %  

 НСТ 
I 42 7,69 18 3,64 24 47,06 
II 129 23,63 128 25,86 1 1,96 
III 128 23,44 105 21,21 23 45,10 
IV 54 9,89 54 10,91   
V 5 0,92 5 1,01   

Итого  358 65,57 310 62,63 48 94,12 
  ВБ 
I 115 21,06 104 21,01 11 21,57 
II 33 6,04 8 1,62 25 49,02 
III 13 2,38 10 2,02 3 5,88 
IV 1 0,18   1 1,96 
V 5 0,92   5 9,80 

Итого  167 30,58 122 24,65 45 88,23 
  РДП 
I 64 11,72 37 7,47 27 52,94 
II 75 13,74 75 15,15   
III 84 15,38 68 13,74 16 31,37 
IV 12 2,20 4 0,81 8 15,69 
V 1 0,18 1 0,20   

Итого  236 43,22 185 37,37 51 100 

Т а б л и ц а  2  

Основные заболевания, диагностированные у работников 

Доля работников с диагнозом, %  Класс заболеваний Код по МКБ-10 всего транспорт добыв. пром. 
Болезни эндокринной системы, расстройства питания и 
нарушения обмена веществ  E00–E99 34,62 32,73 52,94 

Болезни глаза и его придаточного аппарата H00–H59 17,4 18,59 5,88 
Болезни уха и сосцевидного отростка  H60–H99 43,96 48,48  
Болезни системы кровообращения I00–I99 51,83 47,47 94,12 
Болезни органов пищеварения K00–K93 19,41 21,41  
Болезни костно-мышечной системы и соединительной 
ткани M00–M99 56,59 52,73 34,12 

Болезни мочеполовой системы N00–N99 10,44 11,52  
Факторы, влияющие на состояние здоровья населения и 
обращения в учреждения здравоохранения Z00–Z99 12,27 13,54  

__________________________ 
 

12 Профессиональная патология: национальное руководство / под ред. И.В. Бухтиярова. – 2-е изд., пераб. и доп. – 
М.: ГЭОТАР-Медиа, 2024. – 904 с. DOI: 10.33029/9704-8177-6-PP2-2024-1-904 
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факторы риска либо отсутствуют (группа I), либо 
имеют низкую (группа II) степень выраженности. По 
итогам ПМО по критерию 6 (прогноз) для 58,47 % 
дан благоприятный медицинский прогноз, еще для 
29,87 % – относительно благоприятный. 

В ходе ПМО были даны рекомендации по меро-
приятиям медицинской профилактики: 295 человек 
направлены на профилактику НСТ (54,03 %), 175 – на 
профилактику радикулопатии (32,05 %), 52 – на про-
филактику вибрационной болезни и НСТ (9,52 %), 
10 – на профилактику НСТ и радикулопатии (1,83 %). 

При проведении реабилитации использовалась в 
основном немедикаментозная терапия, преобладали 
лечебная физкультура (включая бассейн, терренкур) 
(84,09 % проходящих профилактику НСТ, 87,17 % – 
профилактика радикулопатии, 72,73 % – профилак-
тика вибрационной болезни), классический массаж 
(81,82 % – профилактика вибрационной болезни, 
68,83 % – профилактика НСТ, 65,24 % – профилакти-
ка радикулопатии), гипокситерапия (кислородные 

коктейли и фиточаи) (56,82 % проходящих профи-
лактику НСТ, 48,66 % – профилактика радикулопа-
тии, 36,36 % – профилактика вибрационной болезни), 
ванны минеральные (72,73 % – профилактика ради-
кулопатии, 56,49 % – профилактика НСТ, 36,36 % – 
профилактика вибрационной болезни), грязелечение 
(71,66 % – профилактика радикулопатии, 63,64 % – 
профилактика вибрационной болезни, 52,92 % – про-
филактика НСТ) (рис. 2). 

Определена итоговая группа риска до проведе-
ния медицинской профилактики и после. Установле-
но, что большая часть прошедших ПМО относится к 
среднему риску (группа III) по развитию вибрацион-
ной болезни (58,68 % – до проведения профилактики, 
56,89 % – после проведения профилактики) и радику-
лопатии (51,27 % – до, 54,24 % – после). Приблизи-
тельно одинаково распределены сотрудники между 
III (43,85 и 47,21 % до и после проведения профилак-
тики соответственно) и IV (49,72 и 45,53 %) группами 
риска по развитию НСТ (табл. 3). 

 

 
Рис. 2. Частота применения форм немедикаментозной терапии при медицинской профилактике заболеваний:  

НСТ – нейросенсорная тугоухость, ВБ – вибрационная болезнь, РДП – радикулопатия 

Т а б л и ц а  3  

Итоговые группы риска (ИГР) развития трех форм профессиональных заболеваний до и после 
профилактических мероприятий (в абсолютных значениях и в % к итогу)  

Нозологические формы заболеваний 
НСТ ВБ РДП НСТ ВБ РДП 

абс. Группа риска 

ИГР (до) ИГР (после) 
II 17 29 34 19 32 70 
III 157 98 121 169 95 128 
IV 178 35 67 163 37 28 
V 6 5 14 7 3 10 

Итого 358 167 236 358 167 236 
 %  – ИГР (до)  ИГР (после)  

II 4,75 17,37 14,41 5,31 19,16 29,66 
III 43,85 58,68 51,27 47,21 56,88 54,24 
IV 49,72 20,96 28,39 45,52 22,16 11,86 
V 1,68 2,99 5,93 1,96 1,80 4,24 

Итого 100 100 100 100 100 100 
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У работников добывающей промышленности 
преобладает IV группа риска развития вибрацион-
ной болезни (63,64 % работников, подверженных 
воздействию вибрации), в транспортном секторе – 
III группа риска (70,73 %), по развитию НСТ и ра-
дикулопатии не выявлено существенных различий в 
распределении по группам риска у работников до-
бывающей и транспортной сферы. 

Эффективность медицинских профилактиче-
ских мероприятий оценена с использованием пока-
зателей ИСПР и УСПР. По результатам оценки эф-
фективности выявлено, что при проведении профи-
лактики вибрационной болезни и радикулопатии 
более чем у половины работников отмечается улуч-
шение – у 57,69 и 63,98 % соответственно, при про-
филактике НСТ у 76,26 % динамика не отмечена 
(рис. 3). 

В целом по обследуемым работникам отмеча-
ется снижение УСПР для всех рассматриваемых 
нозологических форм, наибольшая эффективность 
профилактических мероприятий наблюдается у ра-
ботников транспортной отрасли при профилактике 
вибрационной болезни (10,66 %), а у работников по 
добыче полезных ископаемых – при профилактике 
радикулопатии (5,08 %) (рис. 4). 

 

 

Рис. 3. Динамика показателя ИСПР после проведения 
медицинских профилактических мероприятий: НСТ – 

нейросенсорная тугоухость, ВБ – вибрационная болезнь, 
РДП – радикулопатия 

 
Рис. 4. Динамика показателя усредненного 

профессионального риска по нозологиям: НСТ – 
нейросенсорная тугоухость, ВБ – вибрационная болезнь, 

РДП – радикулопатия 

Применение разработанной методики позволи-
ло выявить основные показатели, оказывающие 
влияние на итоговую группу риска развития про-
фессиональных заболеваний. Проведенный регрес-
сионный анализ показал, что основное влияние на 
итоговую группу риска оказывают начальные при-
знаки профессиональных заболеваний (КР3) (коэф-
фициент регрессии 0,45 для риска развития НСТ и 
ВБ, 0,37 – для радикулопатии), стаж работы во 
вредных условиях труда (КР2) (коэффициент рег-
рессии 0,42 для риска развития НСТ и ВБ, 0,20 – для 
радикулопатии) и коморбидность (КР4) (коэффици-
ент регрессии 0,22 – для радикулопатии). В пред-
ставленных данных отсутствовали работники с 
классами условий труда выше 3.2, в связи с этим 
указанный критерий (КР1) оказывал незначительное 
влияние на итоговую группу риска (коэффициент 
регрессии 0 для риска развития НСТ и ВБ, 0,05 – для 
радикулопатии). 

Повторное формирование группы риска (по ре-
зультатам профилактических мероприятий) показа-
ло, что, несмотря на имеющиеся улучшения в со-
стоянии здоровья, итоговая группа риска более чем 
у половины из них не изменилась (у 53–58 % при 
имеющемся улучшении начальных признаков НСТ 
и ВБ итоговая группа риска осталась неизменной, у 
80 % – с начальными признаками радикулопатии). 
То есть, опираясь только на итоговую группу риска, 
не всегда можно сделать обоснованное заключение 
об эффективности проведенных профилактических 
мероприятий. Для исключения данного недостатка 
можно использовать показатель индивидуального 
профессионального риска (ИСПР) или усредненного 
профессионального риска (УСПР), которые более 
чувствительны к изменениям составляющих итого-
вой группы риска. 

С учетом существенного влияния на ИГР кри-
териев стажа и коморбидности можно предполо-
жить, что, несмотря на проводимые профилактиче-
ские гигиенические и медицинские мероприятия, 
итоговая группа риска будет иметь тенденцию к 
увеличению с течением времени. С этой целью це-
лесообразно критерии 7 и 8 использовать как стиму-
лирующие показатели, позволяющие снизить итого-
вую группу риска при выполнении профилактиче-
ских мероприятий. 

Выводы. Проведенный анализ позволил вы-
явить наиболее часто встречающиеся хронические 
заболевания, в том числе хронические заболевания у 
работников транспортной и добывающей отраслей, 
а также наиболее широко применяемые методы ме-
дицинской реабилитации НСТ, вибрационной бо-
лезни и радикулопатии. Проведена апробация раз-
работанной методики формирования групп риска 
развития профессиональных заболеваний, в резуль-
тате сформированы группы риска развития НСТ, 
вибрационной болезни и радикулопатии. С исполь-
зованием методики формирования групп риска раз-
вития профессиональных заболеваний, учитываю-
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щей гигиенические, медико-биологические и про-
гностические критерии, были определены персони-
фицированные и групповые (для профессии) риски. 
Данная методика позволила дать не только качест-
венную оценку профессиональных рисков (малый, 
средний, высокий риск), но также их полуколичест-
венные характеристики (показатели ИСПР, УСПР). 
На основании предложенных показателей оценена 
эффективность проводимых профилактических ме-
роприятий, как персонифицированная (показатель 
ИСПР), так и в целом для предприятия (показатель 
УСПР). Разработанная методика позволила выявить 
непрофессиональные факторы, оказывающие наи-
большее влияние на риск развития профессиональ-

ных заболеваний. Расчет всех перечисленных пока-
зателей реализован в автоматизированном про-
граммном продукте и представляет собой не только 
блок оценки профессионального риска, но и являет-
ся в целом системой анализа данных в динамике по 
каждому работнику. Это позволяет использовать его 
в виде аналитической платформы для принятия 
управленческих решений в отношении каждого ра-
ботника. 
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Introduction of digital solutions contributes to achieving the state's strategic priorities, including health promotion 

and extension of working life, which are implemented as part of the national program ‘Digital Economy of the Russian Fed-
eration’. Therefore, one of the current tasks is to digitalize creation of risk groups per likelihood of occupational diseases 
and management of such health risks. However, due to existence of multiple methodological approaches, this task has not yet 
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The aim of the study was to create risk groups for development of occupational diseases according to hygienic and 
biomedical criteria and to assess effectiveness of preventive measures in people with early signs of occupational diseases.  

In this study, a risk of developing occupational diseases means the probability of any developing occupational dis-
eases, taking into account exposures, occupational factors and medical and biological indicators of workers’ health status. 

We analyzed the results obtained by periodic medical examinations before and after preventive measures. The study 
included data on 546 workers employed at metal ore mines (9.34 %) and in the transport sector (90.66 %). 

Risk groups for development of occupational diseases were created according to the methodology for risk group for-
mation based on results of periodic medical examinations; it was developed as an update of the main provisions stipulated in 
the Guide R 2.2.3969-23. Risk groups were formed for the following types of occupational diseases: sensorineural hearing 
loss (SNHL), vibration disease, and radiculopathy. 

The analysis showed that most workers exposed to noise were classified into risk groups III (medium risk) (43.85 %) 
and IV (high risk) (49.72 %); when exposed to vibration, 58.68 % to group III; with increased work hardness, 51.27 % also 
to risk group III. 

Effectiveness of preventive measures (rehabilitation, spa treatment) was assessed using indicators of individual and 
average total risk of occupational diseases. The most common chronic diseases and effective methods of prevention have 
been identified. The study also involved developing effectiveness criteria and algorithms for their assessment using the in-
formation platform. 

Keywords: occupational disease, risk group, analytical platform, individual total risk indicator, averaged total risk in-
dicator, hygienic factors. 
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