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Разработка в разных отраслях промышленности и транспорта систем управления риском утомления (Fatigue Risk 
Management System – FRMS) является показателем актуальности вопроса о профессионально обусловленной уста
лости, значение которой для охраны труда и здоровья работников судостроения мало изучено. Целью исследования 
было охарактеризовать влияние организационных, психосоциальных, экологических и непрофессиональных факторов, 
влияющих на усталость и показатели здоровья работников судоверфи. Распространенность риска сильной устало
сти среди рабочих составляет 8,8 ± 2,8 % мастеров 15,4 ± 7,2 %, специалистов 7,7 ± 7,7 %. Основные причины уста
лости у рабочих – показатели режима труда и производственной среды; у мастеров – повышенная напряженность 
труда, отрицательные характеристики функциональных обязанностей и психосоциального климата, внерабочая 
нагрузка. Риск снижения работоспособности рабочих, мастеров и ИТР вследствие их нахождения на рабочем месте в 
состоянии сильной усталости составляет – 8–12 % рабочего времени. Суммарный дефицит отдыха, образовавшийся 
в рабочее и внерабочее время, является основным источником рисков острой и хронической усталости. Полученные 
данные являются обоснованием актуальности внедрения FRMS для повышения эффективности, безопасности и на
дежности трудовых процессов на судостроительных предприятиях. 
Ключевые слова: работники судостроения, острая усталость, хроническая усталость, риск здоровью, организаци
онные факторы, психосоциальные факторы, экологические факторы.
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The development of Fatigue Risk Management System (FRMS) in various industries and transport is an indicator of the 
relevance of the issue of professionally caused fatigue, the importance of which for the safety and health of shipbuilding workers 
has been poorly studied. The aim of the study was to characterize the effect of organizational, psychosocial, environmental and 
non-occupational factors affecting fatigue and health indicators of shipyard workers. There is an prevalence of the risk of severe 
fatigue among 8,8 ± 2,8 % of workers, 15,4 ± 7,2 % of foremen, 7,7 ± 7,7 % of engineers. The main fatigue causes are indicators 
of the labor regime and the working environment in workers and increased labor intensity, negative characteristics of functional 
duties and psychosocial climate, extra-curricular load in foremen. The risk of reducing the efficiency of workers, foremen and 
engineers due to their being at the workplace in a state of severe fatigue is 8–12 % of working time. The total deficit of rest 
formed during working hours and free time is the main source of risks of acute and chronic fatigue. The data obtained are the 
justification for the relevance of the introduction of FRMS to improve the efficiency, safety and reliability of labor processes in 
shipbuilding enterprises.
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Усталость при работе является необходимым 
условием тренировки и повышения работоспособ-
ности человека. С другой стороны, частая и выра-
женная производственная усталость отрицательно 
влияет на все основные интегральные показатели 
работника и его труда – эффективность, безопас-
ность, комфорт, здоровье [1, 5, 6]. Наиболее на-
глядным доказательством актуальности вопроса о 
профессионально обусловленной усталости является 
разработка в разных отраслях промышленности и 
транспорта систем управления риском утомления 
(Fatigue Risk Management System – FRMS), обзор 
которых приведен в [12]. Особенно остро вопрос 
об усталости касается безопасности на морском 
транспорте, где основной причиной аварий с судами 
является усталость экипажа, в связи с чем в 2016 
году Международная морская организация реши-
ла пересмотреть руководство Guidance on Fatigue 
Mitigation and Management [4]. Актуальность и значение 
вопроса усталости для безопасности производства, 
охраны труда и здоровья работников судостроения 
мало изучено [15]. Вместе с тем наши исследования 

показали, что примерно половина судостроителей 
– рабочих, специалистов, руководителей, отмечают 
частое или ежедневное производственное утомление 
умеренной и сильной степени [12]. 

Проблема проявления усталости – комплекс-
ная, поэтому она является предметом исследования 
специалистов всех наук о труде: экономика (норми-
рование), организация и охрана труда; психология и 
социология труда; физиология, медицина и гигиена 
труда. В некоторых странах усталость является 
предметом правового регулирования как фактор 
опасности на рабочем месте. Для эффективного 
управления комплексными явлениями утомления 
необходима его количественная модель, разработку 
которой следует производить, предварительно имея 
общую [8], а затем и специфические (например [11]) 
схемы причинно-следственных связей. Для разра-
ботки прогнозных математических моделей произ-
водственной усталости, аналогичных компьютерной 
программе Fatigue-and-risk-index-calculator [18, 19], 
следует использовать, прежде всего, адекватный, 
экономичный и оперативный опросный метод сбора 
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данных о симптомах, частоте, степени утомления 
и его факторов, соответствующие общей схеме 
причинно-следственных связей. Множество раз-
работанных вопросников об усталости и стрессе, 
изначально не связывались с ранее установлен-
ной общей схемой связей, а имели назначение их 
установить. Кроме того, в них не ставилась задача 
изучить главный, единый физиологический источник 
усталости – дефицит дневного [13] и ночного [7] 
отдыха. Учитывая эти обстоятельства была постав-
лена цель – с помощью стандартизированного во-
просника количественно охарактеризовать влияние 
организационных, психосоциальных, экологических 
и непрофессиональных факторов, влияющих на уста-
лость и показатели здоровья работников судоверфи. 

Материалы и методы. В исследовании прини-
мали участие работники-мужчины основных цехов 
судоверфи: 101 рабочих, средний возраст 43,6 лет; 
25 мастеров, 37,1 лет; 13 специалистов, инженер-
но-технических работника (ИТР), 37,4 года. Исходя 
из концептуальной модели причинно-следственных 
связей между показателями работоспособности и 
здоровья работников и его факторами [8], обоснова-
ние которой дано в [10], разработана максимально 
краткая, стандартизированная анкета «Вопросник 
для изучения утомления работника» [3]. Анкета 
включает 3–7 вопросов по блокам указанной схемы, 
относящихся к двум типам – причины и следствия 
(рис. 1). За исключением фактора напряжение, 
стресс на работе, оценка каждого показателя причин 
производилась по 5-балльной шкале (1 – не влияет 
на усталость; 2 – немного влияет; 3 – умеренно; 
4 – сильно; 5 – очень сильно). Для оценки про-
фессионального стресса использовались 5 градаций 
частоты физичес кого, зрительного, умственного и 
эмоционального напряжения на работе: 1 – никог-
да; 2 – редко; 3 – иногда; 4 – часто; 5 – всегда. 
Для общего анализа причин отдельные показатели 
(вопросы анкеты) объединялись в шесть групп – 6 
факторов, источников усталости и стресса работников:

1. Фактор «тяжесть и напряженность»: пять 
показателей – частота физического, зрительного, ум-
ственного и эмоционального напряжения. (Последнее 
оценивалось дважды: как следствие от работы с 
людьми и как следствие ответственности в работе).

2. Фактор «режим труда»: четыре показателя 
– объем и интенсивность работы, дефицит време-
ни; вечерняя и ночная смены, работа в выходные; 
повышенная продолжительность рабочего времени 
(рабочего дня и недели); неритмичность по дням 
и неделям загруженностью работой.

3. Фактор «функционал»: три показателя долж-
ностных обязанностей – неопределенность обя-
занностей; недостаточная самостоятельность; 
неопределенность правил, планов.

4. Фактор «психосоциальный климат»: четыре 
показателя – дисбаланс усилий и вознаграждения 
(ERI – Effort-reword-imbalance [17]); неудовлет-
воренность работой; разобщенность трудового 
коллектива; отсутствие поддержки администрации.

5. Фактор «экология» (производственная среда 
на рабочем месте): пять показателей – производ-
ственный шум; микроклимат; качество воздуха; 
вибрация; другие факторы. 

6. Фактор «непрофессиональные причины»: пять 
показателей – внерабочая нагрузка; недостаток 
свободного времени; состояние здоровья и осо-
бенности личности; недостаток знаний и опыта; 
другие факторы.

Оценки (баллы) показателей каждого из 6 фак-
торов суммировались и суммы баллов переводились 
в центильную 5-категоричную шкалу (квинтили)1. 
Для сравнительного анализа влияния на усталость и 
показатели здоровья работников профессиональных 
и непрофессиональных (НФ) факторов, показатели 
1–5 факторов объединялись (суммировались) в 
группу «профессиональные факторы» (ПФ, баллы 
и квинтили). Дефицит отдыха (ДО, баллы) в ра-
бочее и внерабочее время определялся как сумма 
двух показателей «объем и интенсивность работы, 
дефицит времени» и «недостаток свободного вне-
рабочего времени» (ДО, 2–10 баллов).

Следствия – кратковременные и долговременные 
эффекты воздействия факторов (рис. 1) оценивались 
по показателям: риски умеренной или сильной 
усталости (Рсу) на работе, риски ухудшения здоровья 
за год (риск УЗ), длительных болезней и предболез-
ненных состояний, синдрома хронической усталости 
(СХУ), количества дней болезни за год и риск дли-
тельно болеть (более 2 недель за год, риск ДБ, %), 
количество и частота симптомов СХУ. Риск СХУ 
определялся по методике [8]. В группах работников 
рассчитывались: средние значения показателей и 
их ошибка, коэффициенты парных корреляций 
показателей (r); анализировались линейные регрес-
сионные модели связи причин (вышеуказанные 
факторы) и следствий (показатели усталости и 
здоровья). При определении риска нахождения 
работников на рабочем месте в состоянии уста-
лости использовалась методика [9, 20].

Для оценки значения психосоциальных факторов 
условий труда проанализированы причины уволь-
нения 2 792 судостроителей [14]. Для иллюстрации 
значения степени обычной усталости для здоровья 
работников, использовались данные медицинского 
осмотра мужчин–докеров-механизаторов, занятых 
в условиях труда, с общей гигиенической оценкой 
степени вредности условий труда, как у судострои 
телей (3.1–3.2) [13].

Результаты исследования. В таблице 1 представ-
лены показатели усталости и здоровья в группах 
обследованных работников. В группе рабочих, по 
сравнению с мастерами и ИТР, примерно в 1,5 
раза повышено количество дней болезни за год и 
в 2 раза риск длительных болезней. Эти различия 
соответствуют разнице дней болезни этих работ-
ников, установленной по данным учета заболевае-
мости с временной утратой трудоспособности [9]. 
Установлено, что анамнестический метод опре-
деления заболеваемости является достаточно 
надежным, коэффициент корреляции субъек-
тивных и объективных данных равен 0,85 [2]. 
Риск сильной усталости на работе у мастеров 
почти в два раза больше, чем в других группах 
работников. По сравнению с рабочими, среди 
мастеров и ИТР более вероятны состояния пред-
болезни. Вместе с тем у мастеров не выявлено 
случаев СХУ.

Таблица 1. Показатели усталости и здоровья рабочих, мастеров и специалистов
Table 1. Indicators of fatigue and health of workers, foremen and specialists

Категория 
профессий

Риск сильной 
усталости, %

Дней болезни 
в год 

Риск депрес-
сий,% Риск УЗ, % Риск ДБ, % Риск СХУ, % СХУ, балл

Рабочие 8,8 ± 2,8 7,3 ± 1,0 16,7 ± 3,7 29,7 ± 4,6 16,2 ± 3,7 18,3 ± 3,9 14,5 ± 0,8
Мастера 15,4 ± 7,2 5,5 ± 1,2 23,1 ± 8,4 28,0 ± 9,2 8,0 ± 5,5 0,0 11,9 ± 1,02
ИТР 7,7 ± 7,7 3,5 ± 1,7 23,1 ± 12,2 23,1 ± 12,2 7,7 ± 7,7 25,0 ± 13,0 14,7 ± 2,5

1 1-й квинтиль – самая низкопроцентная пятая часть данных (1–20 %); 5-й квинтиль – самая высокопроцентная пятая часть данных 
(81–100 %).
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Положительная корреляция между групповыми 
факторами усталости и здоровья находится в диа-
пазоне 0,44–0,67 (p < 0,01). Можно полагать, что 
эта взаимосвязь факторов в значительной степени 
обусловлена непрофессиональной причинной – 
индивидуальными характеристиками работников. 
У работников с пониженным уровнем работоспо-
собности и здоровья, с тревожным типом личности 
оценки всех факторов могут смещаться. В таблице 
2 показаны корреляции показателей усталости и 
здоровья судостроителей с их факторами-причи-
нами (значения r < 0,3 в таблице не указаны). У 
рабочих риск усталости, умеренной или сильной 
степени, достоверно и положительно связан со 
всеми факторами. Во всех группах работников этот 
риск достоверно связан с показателями «тяжесть 
и напряженность труда» и «непрофессиональные 
факторы». Степень выраженности синдрома хро-
нической усталости (балльная оценка) у мастеров 
положительно связана со всеми факторами, кроме 
«тяжесть и напряженность труда», а у ИТР связь 
не выявлена только с фактором «режим труда». 
У рабочих значение корреляция всех факторов с 
риском острой усталости превышает 0,3. Однако 
степень связи этих факторов c симптомами хро-
нической усталости очень слабая – r < 0,3. В 
отличие от этого у мастеров величина корреляции 
большинства факторов с РСУ и РСХУ превышает 
0,3. При этом в отличие от рабочих, прослежи-
вается более тесная связь факторов с симптомом 
хронической усталости. Можно полагать, что это 
связано с тем, что у мастеров следы усталости, 
связанные преимущественно с эмоциональными 
нагрузками, исчезают медленнее, чем это происходит 
при физических нагрузках. В исследовании [20] 
показано, что при сильной усталости период восста-
новления после 8-часового рабочего дня составляет 
около 6 часов у работников физического труда и 
9 часов у работников умственного, эмоционально 
напряженного труда, поэтому у последних риск 
хронической усталости вследствие кумуляции 
следов острого утомления повышен. Инерция 
восстановительных процессов при эмоционально 

напряженном труде приводит к «профессиональ-
ному выгоранию», переутомлению работников [8].

Большое влияние на усталость работников 
оказывают организационные факторы: у мастеров 
(28–32 % опрошенных) – это «недостаток самостоя-
тельности» и «неопределенность ответственности»; у 
рабочих (19 %) – неопределенности в обязанностях 
и ответственности. «Поддержка администрации» 
и «разобщенность трудового коллектив» являются 
основными психосоциальными причинами усталос ти 
у 28–30 % мастеров; у 24 % рабочих ведущий пси-
хосоциальные фактор усталости –«дисбаланс усилий 
и вознаграждения». У 20–23 % работников всех 
категорий «объем и интенсивность труда» является 
причиной их ежедневной усталости; у рабочих суще-
ственное значение также имеет «сменность работы» 
и «повышенная продолжительность рабочего вре-
мени». Существенной причиной усталости 31–34 % 
рабочих указывают факторы произ водственной 
среды – шум, загрязнение воздуха рабочей зоны и 
неблагоприятный микроклимат. Эти же факторы 
влияют на усталость 28 % мастеров; у специалистов 
основным экологическим фактором усталости яв-
ляется микроклимат. На вибрацию, как причину их 
усталости, указывают 22 % рабочих. Эмоциональное 
напряжение и зрительную нагрузку считают частой 
или постоянной причиной усталости 56–57 % ма-
стеров и 33–46 % специалистов. У рабочих (32 %) 
ведущим фактором трудового процесса является 
физическая нагрузка. У 20–32 % работников всех 
категорий внерабочие нагрузки и свободное время 
существенно определяет степень обычной усталости 
на работе.

Рисунок 1 характеризует влияние ERI на уста-
лость работников при разной интенсивности труда 
и на показатели их здоровья. Видно, что значение 
для усталости работников дисбаланса усилий и воз-
награждения резко возрастает при интенсификации 
труда. При высокой степени ERI риск усталости 
умеренной и большой степени возрастает с 44,1 % 
до 86,5 %; риск ухудшения здоровья с 23,9 % до 
44 %; риск неоднократных депрессий в течение 
года с 11,8 % до 29,7 %. 

Таблица 2. Корреляция показателей усталости и здоровья работников судоверфи с организационными, 
психосоциальными, экологическими и непрофессиональными факторами

Table 2. Correlation of fatigue and health indicators of shipyard workers with organizational, psychosocial,  
environmental and non-occupational factors

Показатели  
усталости и  
здоровья

Профес-
сия

Категории (квинтили) факторов
Тяжесть, 

напряженность 
труда

Режим труда Экология «Функционал» Психосоциаль-
ные

Непрофессио-
нальные

Риск умеренной или 
сильной устало-
сти, %

мастер 0,45* 0,44* 0,32 0,33
рабочий 0,39** 0,48** 0,41** 0,37** 0,41** 0,33*
ИТР 0,59* 0,47 0,55 0,34

Риск ухудшения 
здоровья за год, %

мастер
рабочий 0,38**
ИТР –0,43

Риск депрессии и  
предболезни не-
сколь  ко раз в год, %

мастер 0,45* 00,35
рабочий 0,38** 0,32**
ИТР 0,57 0,50 0,39 00,36

Риск болезни более 
2 недель в год, %

мастер –0,32 –0,33
рабочий
ИТР (a) 0,33 0,64* 0,37

Риск синдрома 
хронической уста-
лости, %

мастер (a) (a) (a) (a) (a) (a)
рабочий
ИТР 0,73** 0,60* 0,33 0,59*

Симптомы хрони-
ческой усталости, 
баллы

мастер 0,52** 0,42* 0,51** 0,50* 0,52*
рабочий
ИТР 0,64* 0,73* 0,42 0,56 0,56

* Корреляция значима на уровне p = 0,05; ** Корреляция значима на уровне p = 0,01; (a) Корреляцию невозможно рассчитать.
* Correlation is significant at the level of p = 0.05; ** Correlation is significant at the level of p = 0.01; (a) Сorrelation cannot be 
calculated.
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Рисунок 2 показывает значение дефицита отдыха 
в рабочее и внерабочее время в развитии рисков 
острой и хронической усталости и в возникновении 
рисков нарушения здоровья работников (данные 
включают мужчин и женщин основных цехов и 
других подразделений судоверфи).

Видно, что опасным является дефицит отдыха 
более 7 баллов; при большей его величине резко 
возрастают риски всех показателей усталости и 
нарушений здоровья. Эти данные и ранее проведен-
ные исследования [9, 10] показывают, что ведущей 
причиной профессионально-обусловленной хрони-
ческой усталости и связанными с ней хроническими 
нарушениями здоровья является дефицит отдыха, 
возникающий при профессиональном стрессе и 
рабочей нагрузке, неадекватной восстановитель-
ным возможностям организма человека. Величина 
дефицита отдыха более 7 баллов наблюдается у 
13,8 % обследованных работников, в т. ч. у 15 % 
рабочих, 8 % у мастеров, 15,4 % у ИТР. 

Регрессионный анализ «риск умеренной или 
сильной усталости – профессиональные (ПФ) и 
непрофессиональные (НФ) факторы» показал, что 
риск зависит преимущественно от профессиональ-
ных факторов (все группы работников):

Риск усталости (%) = 20,7 + 12,9ЧПФ (квин-
тили) + 1,9ЧНФ (квинтили)

Вместе с тем, в отличие от рабочих, у мастеров 
и ИТР риск сильной усталости связан с непрофес-
сиональными факторами не в меньшей степени, 
чем с профессиональными. 

Установлено, что 2 % рабочих, 12 % мастеров и 
6 % ИТР часто сильно устают, они находятся 8,5 % 
рабочего времени в состоянии сильной усталости. 
5 % рабочих и 6 % ИТР ежедневно сильно уста-
ющих находятся в состоянии сильной усталости 
14,2 % рабочего времени (табл. 1). В целом доля 
рабочего времени, когда судостроители находятся 
на рабочем месте в состоянии сильной усталости, 
составляет у рабочих 7 %, у мастеров и ИТР по 
12 %. В указанные периоды времени работник эко-
номит физические, умственные и эмоциональные 
усилия, поэтому безопасность работы и качество ее 
результатов обычно понижаются [12]. В условиях 
строго контролируемого эксперимента установлено, 
что даже умеренный уровень усталости приводит 
к более высоким уровням нарушений работоспо-
собности, чем уровень алкогольной интоксикации, 
законодательно допустимый при выполнении 
профессиональных обязанностей [16].

Рисунок 3 иллюстрирует значение для объ-
ективных и субъективных показателей здоровья 
работников повышенной производственно-обу-
словленной усталости (обозначения заболеваний: 
ГБ – гипертония; КМС – костно-мышечной 
системы; ОЗ – органов зрения; КБ – кожи и 
подкожной клетчатки; НС – нервной системы; 
ЭС – эндокринной системы). 

Выводы:
1. Полученные данные, сравнительно небольшого 

объема, представляют интерес для обоснования 
актуальности внедрения FRMS или ее отдельных  

Рис. 1. Степень влияния дисбаланса усилий и вознаграждения на усталость работников  
при разной интенсивности труда

Fig. 1. The degree of influence of the imbalance of effort and reward for the fatigue of workers in different labor intensity
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Рис. 2. Риски острой и хронической усталости и риски здоровью работников при дефиците отдыха  
на работе и во внерабочее время

Fig. 2. Risks of acute and chronic fatigue and health risks of employees with a shortage of rest at work and during free-time
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элементов для повышения эффективности, без-
опасности и надежности трудовых процессов на 
судостроительных предприятиях.

2. Определена распространенность у судостро-
ителей частоты острой и хронической усталости 
и ее причины. 

3. У рабочих ведущее значение среди психо-
социальных причин усталости имеет «дисбаланс 
усилий и вознаграждения» (25 % от численности), 
утомляющая роль которого резко возрастает при 
интенсификации трудовых процессов; у мастеров 
более распространены психосоциальные показатели 
«поддержка администрации» и «разобщенность 
коллектива» (30 %).

4. Первопричиной рисков острой и хроничес-
кой усталости работников и связанными с ними 
хроническими нарушениями здоровья является 
суммарный дефицит отдыха, образовавшийся у 
них в рабочее и внерабочее время. 

5. У рабочих, отмечающих частую или ежеднев-
ную сильную усталость, значение профессиональных 
причин многократно превышает значение непро-
фессиональных, а у мастеров и ИТР относительное 
значение непрофессиональных причин усталости 
существенно выше.
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