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Актуальные вопросы профессиональной патологии работников 
горнодобывающих и металлургических предприятий Мурманской области 
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Резюме 
Введение. Добыча и металлургическая переработка рудного сырья связана с высокими уровнями профессио-

нальной заболеваемости горняков и металлургов.
Цель исследования: причины и риски развития, структура и распространенность профессиональной патологии 

у работников горнодобывающих и металлургических предприятий Мурманской области.
Материалы и методы. Изучены три базы данных: 1) Мурманский областной реестр профессиональных болезней; 

2) реестр выписок из карт учета профессионального заболевания (Приказ Минздрава России от 28.05.2001 № 176); 
3)  результаты социально-гигиенического мониторинга «Условия труда и профессиональная заболеваемость». 
Глубина анализа: 2006–2023 гг.

Результаты. В 2006–2023 гг. впервые диагностированы 2686 заболеваний у 1243 горняков и 1168 заболеваний 
у 574 металлургов. В сравниваемых группах работников выявлены различия в причинах и риске развития, структуре 
и распространенности патологии. У горняков тяжесть труда являлась основной причиной формирования нарушений 
здоровья (57,6 %), в структуре которых преобладали болезни костно-мышечной системы (55,6 %), тогда как у ме-
таллургов это были вредные химические вещества (54,0 %) и болезни органов дыхания (52,7 %). В течение 18 лет у 
металлургов сформировался значимый тренд снижения числа работников с профессиональной патологией (R² = 0,546), 
отсутствовавший у горняков. У горняков и металлургов отмечена тенденция к увеличению числа заболеваний у 
одного работника: с 1,90 ± 0,07 до 2,21 ± 0,08 (р = 0,061) и с 2,02 ± 0,08 до 2,21 ± 0,12 (р = 0,189) случая. Также у 
горняков был более высоким риск развития заболеваний (ОР = 1,25; 95 % ДИ 1,12–1,37) и уровень заболеваемости 
(102,95 и 76,34 случая / 10 000 работников). Выявлено увеличение доли женщин с профессиональной патологией 
среди металлургов (с 23,0 до 45,2 %, р = 0,005).

Заключение. Профилактика профессиональной патологии должна учитывать различия причин и рисков раз-
вития, структуры и распространенности нарушений здоровья у работников горнодобывающих и металлургических 
предприятий Мурманской области.

Ключевые слова: рудное сырье, добыча и переработка, Мурманская область, риски здоровью, профессиональ-
ная патология.
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Summary 
Introduction: Ore extraction and metallurgical processing are associated with high rates of occupational diseases 

among miners and metallurgists.
Objective: To establish causes and risks of development, the structure and prevalence of occupational diseases in 

miners and metallurgists of the Murmansk Region. 
Materials and methods: The materials of the study included three databases: 1) the Murmansk Regional Register of 

occupational diseases; 2) the register of extracts from occupational disease registration cards (Order No. 176 of the Russian 
Ministry of Health dated May 28, 2001); and 3) the results of public health surveillance in part of working conditions and 
occupational diseases for 2006–2023.

Results: A total of 2,686 new cases of occupational diseases in 1,243 miners and 1,168 cases in 574 metallurgical 
workers were reported over the study period. Significant differences in the causes and risk of development, disease structure 
and prevalence were found between the two groups of workers. In miners, heavy physical work was the main cause of 
health disorders (57.6 %) with musculoskeletal diseases prevailing (55.6 %), while the metallurgists mainly suffered from 
chemical exposure (54 %) and related respiratory diseases (52.7 %). Over 18 years, a significant trend towards a decrease 
in the number of workers with occupational diseases was observed in metallurgists (R² = 0.546) but was absent in the 
miners. Both the miners and metallurgists showed a tendency towards an increase in the number of diseases per worker: 
from 1.90 ± 0.07 to 2.21 ± 0.08 (p = 0.061) and from 2.02 ± 0.08 to 2.21 ± 0.12 (p = 0.189) cases, respectively. The miners 
were at a higher risk of developing diseases (OR = 1.25; 95 % CI: 1.12–1.37) and had higher disease rates compared to the 
metallurgists (102.95 against 76.34 cases per 10,000 workers). An increase in the proportion of women suffering from an 
occupational disease from 23.0 % to 45.2 % (p = 0.005) was established among the metallurgists.

Conclusion: Effective occupational disease prevention should take into consideration the differences in causes and 
risks, the structure and prevalence of health disorders among workers of mining and metallurgical enterprises of the 
Murmansk Region.

Keywords: ore raw materials, mining and processing, Murmansk Region, health risks, occupational disease.

Cite as: Syurin S.A. Current issues of occupational diseases in mining and metallurgical workers of the Murmansk Region. Public 
Health and Life Environment. Zdorov’e Naseleniya i Sreda Obitaniya. 2025;33(5):72–80. (In Russ.) doi: 10.35627/2219-5238/2025-33-
5-72-80

https://doi.org/10.35627/2219-5238/2024-33-5-72-80
Oригинальная исследовательская статья

72

М
ЕД

И
Ц

И
Н

А
 Т

РУ
Д

А



Public Health and Life Environment – PH&LE				          Volume 33, Issue 5, 2025

Введение. Мурманская область по праву счита-
ется наиболее индустриально развитым субъектом 
Арктической зоны Российской Федерации1, основу 
экономики которой составляет добыча и перера-
ботка богатейших природных ресурсов Кольского 
полуострова. По объемам и стоимости произве-
денной продукции среди отраслей промышлен-
ности лидируют добыча рудного сырья и цветная 
металлургия. В настоящее время на предприятиях 
области из местного рудного сырья производится до 
100 % отечественного апатитового, нефелинового, 
бадделеитового и лопаритового концентратов,  
а также около 30 % медно-никелевой руды и 10 % 
железорудного концентрата. Металлургическая 
промышленность области производит ежегодно 
из собственного и привозного сырья 166,3 тыс. 
тонн никеля, 68 тыс. тонн меди, 76 тыс. тонн пер-
вичного алюминия, а также кобальтовый концен-
трат, электролитный кобальт, техническую серную 
кислоту, товарные полуфабрикаты. В последние 
годы численность работников горнодобываю-
щих предприятий составляет 14–15 тыс. человек,  
а металлургических – 8–9 тыс. человек2. Данные 
предприятия являются градообразующими для таких 
городов Мурманской области, как Кировск, Апатиты, 
Мончегорск, Заполярный, Ковдор, Оленегорск  
и п.г.т. Никель. 

Высокий уровень профессиональной заболе-
ваемости работников горнодобывающих и метал-
лургических предприятий Мурманской областью 
не является новой проблемой. В последние 30 лет 
изучению ее причин и разработке методов профи-
лактики посвящены многие исследования [1–4]. 
Однако до настоящего времени остаются неясными 
особенности влияния на формирование нарушений 
здоровья пола, возраста и стажа работников, специ
фики трудовой деятельности, сочетания вредных 
производственных и арктических климатических 
факторов. Известно, что в Мурманской области, как 
и в целом в России, добыча и переработка рудного 
сырья сопровождаются повышенными рисками 
здоровью на всех технологических участках про-
изводства. Вредные условия труда на предприя
тиях создаются, как правило, за счет сочетанного 
действия нескольких производственных факторов. 
Важнейшими из них являются вибрация, шум, пы-
легазовые аэрозоли, повышенная тяжесть трудо-
вых процессов [1–3]. Кроме того, дополнительное 
отрицательное влияние на здоровье работающего 
населения оказывают климатические условия 
Арктики: повышенная электромагнитная активность 
ионосферы, длительные периоды низкой темпера-
туры воздуха, сниженная концентрация кислорода 
в атмосфере и другие [5–8]. Известно, что сочета-
ние вредных производственных и климатических 
факторов может способствовать более частому  
и ускоренному развитию нарушений здоровья [9, 

10]. Вероятно, поэтому в течение многих лет уровень 
профессиональной заболеваемости в Мурманской 
области превышает общероссийский3, а более 
двух третей заболеваний в регионе выявляются  
у работников горнодобывающих и металлургических 
предприятий [11, 12].

Высокий уровень профессиональной заболевае
мости и нарастающий дефицит трудовых ресурсов, 
связанный с оттоком населения из российской Арктики 
в районы с более благоприятными климатически-
ми условиями [13, 14], делает задачу сохранения 
здоровья работающего населения Мурманской 
области особенно актуальной [15]. 

Цель исследования: причины и риски развития, 
структура и распространенность профессиональной 
патологии у работников горнодобывающих и ме-
таллургических предприятий Мурманской области.

Материалы и методы. Объектом исследо-
вания являлись официально зарегистрированные 
в 2006–2023 гг. у работников горнодобывающих  
и металлургических предприятий Мурманской области 
профессиональные заболевания. Учитывались причи-
на их развития, частота выявления, нозологическая 
структура, а также пол, возраст, стаж и характер 
трудовой деятельности работников. Исследованы 
данные горняков подземных медно-никелевых 
рудников, апатит-нефелиновых и железорудных 
карьеров и рудников, подземного лопаритового 
рудника. Работники металлургических предприя
тий осуществляли полный технологический цикл 
производства никеля, меди, алюминия, а также 
производство концентратов кобальта и платиноидов. 
Изменения показателей изучены в шести последова-
тельных трехлетних периодах: 2006–2008, 2009–2011, 
2012–2014, 2015–2017, 2018–2020 и 2021–2023 годы. 
Источником информации были три базы данных: 
Мурманский областной реестр профессиональной 
патологии; реестр выписок из карт учета ПЗ (Приказ 
Минздрава РФ от 28.05.2001 № 176)4; результаты 
социально-гигиенического мониторинга по разделу 
«Условия труда и профессиональная заболеваемость». 
Статистическая обработка полученных данных 
включала расчет критериев согласия (χ2), аппрокси-
мации (R2), Стьюдента для независимых выборок (t), 
относительного риска (ОР) и 95 % доверительного 
интервала (95 % ДИ) с помощью программ Microsoft 
Excel 2016 и Epi Info v. 6.04. Для характеристики 
цифровых показателей использованы абсолютные 
и процентные значения, среднее арифметическое  
и его стандартная ошибка (M ± m). 

Ограничением исследования можно считать 
отсутствие данных о реальной эффективности 
применявшихся средств индивидуальной защиты 
от воздействия шума, вибрации, пылегазовых 
аэрозолей. 

Результаты исследований. В 2006–2023 годах 
ПЗ были впервые выявлены у 1243 работников 

1 Указ Президента Российской Федерации от 02.05.2014 № 296 (ред. от 05.03.2020) «О сухопутных территориях Арктической зоны 
Российской Федерации».
2 Мурманская область в цифрах / Федеральная служба государственной статистики, Территориальный орган Федеральной службы 
государственной статистики по Мурманской области. Мурманск, 2022. 126 с.
3 О состоянии санитарно-эпидемиологического благополучия населения в Российской Федерации в 2023 году: Государственный 
доклад. М.: Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека, 2024. 
4 Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 28.05.2001 № 176 «О совершенствовании системы расследо-
вания и учета профессиональных заболеваний в Российской Федерации». Приложение 5.
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Таблица 1. Общая характеристика работников горнодобывающих и металлургических предприятий  
с впервые установленной профессиональной патологией в 2006–2023 годах

Table 1. General characteristics of mining and metallurgical workers with occupational diseases diagnosed  
in 2006–2023 

Показатель / 
Indicator

Работники /  
Workers

Этап исследования, годы / Study period, years В целом / 
Total2006–2008 2009–2011 2012–2014 2015–2017 2018–2020 2021–2023

Мужчины /  
Males (%)

Горняки / Miners 245 (99,2) 228 (96,6) 284 (98,3) 158 (96,9) 147 (98,7) 158 (99,4) 1222 (98,3)
Металлурги / 
Metallurgists 127 (77,0) 156 (84,3) 47 (79,7) 43 (72,9) 51 (79,7) 23 (54,8)* 447 (77,9)

р < 0,001 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001

Женщины /  
Females (%)

Горняки / Miners 2 (0,8) 8 (3,4) 5 (1,7) 5 (3,1) 2 (1,3) 1 (0,6) 21 (1,7)
Металлурги / 
Metallurgists 38 (23,0) 29 (15,7) 12 (20,3) 16 (27,1) 13 (20,3) 19 (45,2)* 127 (22,1)

р < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001

Возраст при выявле-
нии болезни, лет /  

Age at disease 
detection, years

Горняки / Miners 52,0 ± 0,4 54,0 ± 0,4* 53,1 ± 0,4 54,1 ± 0,5* 52,9 ± 0,6 52,8 ± 0,5 53,1 ± 0,3
Металлурги / 
Metallurgists 52,1 ± 0,5 53,2 ± 0,4 52,9 ± 0,9 55,4 ± 0,7* 54,8 ± 0,8* 55,6 ± 1,1* 54,1 ± 0,3*

р 0,911 0,890 0,711 0,519 0,652 0,007 0,019
Cтаж при выявлении 

болезни, лет /  
Work experience at 
disease detection, 

years

Горняки / Miners 23,2 ± 0,5 27,4 ± 0,5* 27,4 ± 0,4* 27,9 ± 0,6* 26,5 ± 0,8* 26,3 ± 0,6* 26,4 ± 0,3*
Металлурги / 
Metallurgists 23,9 ± 0,7 26,3 ± 0,6 25,9 ± 1,0 30,2 ± 0,8* 28,0 ± 1,0* 29,9 ± 1,3* 27,5 ± 0,4*

р 0,416 0,485 0,249 0,044 0,002 0,016 0,028
Примечание к таблицам 1–3: * – статистически значимые различия с исходным уровнем в 2006–2008 гг. (p < 0,05).
Note to tables 1–3: * p < 0.05, compared with the baseline values in the years 2006–2008.

горнодобывающих и 574 работников металлурги-
ческих предприятий (табл. 1). В обеих группах ра-
ботников во всех трехлетних периодах наблюдения 
преобладали мужчины, но их доля среди горняков 
была постоянно выше, чем среди металлургов 
(р < 0,001). У работников горнодобывающих пред-
приятий значимые изменения гендерных показате-
лей в течение 18 лет отсутствовали. У работников 
металлургических предприятий в 2021–2023 годах 
отмечалось снижение доли мужчин и, соответственно, 
повышение доли женщин, принимая во внимание 
исходный уровень в 2006–2008 годах (р = 0,005).

Возраст горняков при первичном выявлении 
ПЗ превышал исходные значения в 2009–2011  
и 2015–2017 годах (p < 0,001), но в целом за 18 лет 
не увеличился (р = 0,110). У металлургов изменения 
возраста были более выраженными. Исходный уровень 
был превышен в 2015–2023 годах (р < 0,001–0,004), 
а также за весь период наблюдения (p < 0,001).  
В 2006–2008 годах возраст горняков и металлур-
гов при первичном выявлении ПЗ не отличался 
(р = 0,911). Однако в конце наблюдения в 2021–2023 
годах и в общем за все годы наблюдения он стал 
больше у металлургов по сравнению с горняками 
(р < 0,007–0,019). 

Продолжительность стажа при выявлении 
профессиональной патологии в 2006–2008 годах  
у горняков и металлургов не имела отличий (р = 0,416). 
В течение 18 лет она увеличилась в обеих группах 
работников, однако более значимо – у металлургов, 
так как в 2015–2023 годах и в целом в 2006–2023 
годах продолжительность стажа металлургов была 
больше, чем у горняков (р = 0,002–0,044).

Ежегодное число ПЗ у горняков варьировало  
в широком диапазоне от 39 до 238 случаев. Их 
максимальное число отмечалось в 2009–2014 годах  
с последующими снижениями и менее выражен-

ными повышениями. В течение 18 лет имела место 
статистически незначимая тенденция к снижению 
числа ПЗ (R² = 0,309). Количество горняков с впер-
вые установленной профессиональной патологией 
в 2006–2023 годах колебалось от 17 до 110 человек 
с чередующимися периодами повышения и сниже-
ния без выраженных пиковых значений. В целом 
число работников имело статистически незначимую 
тенденцию к снижению (R² = 0,298), однако риск 
развития профессиональной патологии у горняков  
в 2006–2008 годах был выше, чем в 2021–2023 
годах: ОР = 1,45; 95 % ДИ 1,19–1,77.

В 2006–2023 годах у металлургов ежегодное 
число ПЗ находилось в диапазоне 24–170 случа-
ев (рис. 2). Максимальные значения отмечались  
в 2007–2010 годах с их последующим резким сниже-
нием начиная с 2011 года. В целом за 18 лет имела 
место выраженная тенденция к снижению числа ПЗ 
(R² = 0,430). Изменения числа работников метал-
лургических предприятий с впервые установленной 
профессиональной патологией характеризовались 
сходным, как и у горняков, характером, но были 
статистически значимыми (R² = 0,546). Риск развития 
ПЗ в 2006–2008 годах был выше, чем в 2021–2023 
годах: ОР = 3,47; 95 % ДИ 2,47–4,89.

Структура профессиональных нарушений здоровья 
у горняков и металлургов существенно отличалась 
(табл. 2). У горняков преимущественно выявлялись 
болезни костно-мышечной системы, вибрационная 
болезнь (единственная нозологическая форма 
класса «Травмы, отравления, последствия воздей-
ствия иных внешних причин») и нейросенсорная 
тугоухость (единственная нозологическая форма 
класса болезней уха и сосцевидного отростка). На 
эти болезни у горняков приходилось 95,4 % всех ПЗ. 
В течение 18 лет структурные изменения профес-
сиональной патологии проявлялись повышением 
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Рис. 1. Количество случаев профессиональной патологии у горняков и количество горняков  
с профессиональной патологией в 2006–2023 гг. 

Fig. 1. The number of occupational disease cases in miners and the number of miners with occupational diseases 
registered in 2006–2023

Рис. 2. Количество случаев профессиональной патологии у металлургов и количество металлургов  
с профессиональной патологией в 2006–2023 гг. 

Fig. 2. The number of occupational disease cases in metallurgists and the number of metallurgists with occupational 
diseases registered in 2006–2023

Число профессиональных болезней у горняков / Occupational diseases in miners, n

Число горняков с профессиональной патологией / Miners with occupational diseases, n

Полиномиальная (Число профессиональных болезней у горняков) / Polynomial (Occupational diseases in miners, n)

Полиномиальная (Число горняков с профессиональной патологией) / Polynomial (Miners with occupational diseases, n)

Число профессиональных болезней у металлургов / Occupational diseases in metallurgists, n
Число металлургов с профессиональной патологией / Metallurgists with occupational diseases, n
Полиномиальная (Число профессиональных болезней у металлургов) / Polynomial (Occupational diseases in metallurgists, n)
Полиномиальная (Число металлургов с профессиональной патологией) / Polynomial (Metallurgists with occupational diseases, n)

доли вибрационной болезни (p < 0,001) и снижением 
доли болезней органов дыхания (р = 0,019).

У металлургов более половины всех случаев 
составили болезни органов дыхания. Второе  
и третье места занимали болезни костно-мышеч-
ной системы и уха. Совокупная доля этих трех 
классов болезней была на уровне 90,6 % всех ПЗ. 
В 2006–2023 годах у металлургов структурные 
изменения классов профессиональных болезней 
заключались только в увеличении доли злокаче-
ственных новообразований (p < 0,001). У горняков 
на протяжении всех периодов наблюдения доли бо-
лезней костно-мышечной системы и нейросенсорной 
тугоухости превышали, а доли болезней органов 

дыхания, кожи и злокачественных новообразова-
ний уступали показателям металлургов. С учетом 
общей численности работников двух сравниваемых 
групп риск развития профессиональной патоло-
гии в 2006–2023 годах у горняков был выше, чем  
у металлургов: ОР = 1,25; 95 % ДИ 1,12–1,37. Кроме 
того, уровень профессиональной заболеваемости 
превышал показатели металлургов: 102,95 и 76,34 
случая / 10 000 работников соответственно.

Основными тремя вредными производственными 
факторами, вызывавшими развитие ПЗ у горня-
ков, в 2006–2023 годах были тяжесть труда, шум  
и общая вибрация (90,3 % всех случаев). В течение  
18 лет среди причин формирования профессиональной 
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Таблица 2. Классы профессиональных болезней у горняков и металлургов Мурманской области  
в 2006–2023 годах, случаи (%)

Table 2. Occupational diseases registered in miners and metallurgists of the Murmansk Region  
in 2006–2023 by category, cases (%) 

Класс болезней /  
Disease category

Работники / 
Workers

Этап исследования, годы / Study period, years Всего / 
Total2006–2008 2009–2011 2012–2014 2015–2017 2018–2020 2021–2023

Болезни всех классов, в том 
числе: /  
Diseases of all categories, 
including:

Горняки / Miners 470 565 657 313 348 334 2687

Металлурги / 
Metallurgists 334 319 124 156 142 93 1168

болезни органов дыхания /  
respiratory diseases

Горняки / Miners 21 (4,5) 21 (3,7) 8 (1,2) 9 (2,9) 4 (1,1) 5 (1,5) 68 (2,5)
Металлурги / 
Metallurgists 182 (54,5) 149 (46,7)* 60 (47,1)* 92 (59,0) 79 (55,6) 52 (55,9) 614 (52,7)

р < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001

болезни костно-мышечной 
системы /  
musculoskeletal diseases

Горняки / Miners 256 (54,5) 325 (57,5) 390 (59,4) 172 (55,0) 191 (54,9) 161 (48,2) 1495 (55,6)
Металлурги / 
Metallurgists 102 (30,5) 88 (27,6) 26 (21,0)* 36 (23,1)* 34 (23,9)* 22 (23,7)* 308 (26,4)*

р < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001

болезни уха / ear diseases

Горняки / Miners 86 (18,3) 122 (21,6) 74 (11,3) 31 (9,7) 49 (14,1) 53 (15,9) 415 (16,4)
Металлурги / 
Metallurgists 31  (9,3) 50 (15,7) 19 (16,0)* 15 (9,9) 13 (9,2) 6 (6,5) 134 (11,5)

р < 0,001 0,058 0,201 0,810 0,137 0,020 0,002
травмы, отравления, 
последствия воздействия 
некоторых других внешних 
причин /  
injury, poisoning and certain 
other consequences of external 
causes

Горняки / Miners 92 (19,6) 86 (15,2) 158 (23,4) 93 (29,7)* 94 (27,0)* 106 (31,7)* 629 (23,4)
Металлурги / 
Metallurgists 11 (3,3) 26 (8,2)* 14 (11,8)* 5 (3,3) 3  (2,1) 1  (1,1) 60 (5,1)

р < 0,001 0,003 0,002 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001

болезни нервной системы /  
nervous diseases

Горняки / Miners 15 (3,2) 11 (1,9) 27 (3,5) 8 (2,6) 10 (2,9) 9 (2,7) 80 (3,0)
Металлурги / 
Metallurgists 0 2 (0,6) 2(1,7) 3 (1,9) 3(1,4) 0 10 (0,9)

р  < 0,001 0,873 0,641 0,670 0,635 0,110 < 0,001

злокачественные  
новообразования /  
neoplasms

Горняки / Miners 0 0 0 0 0 0 0
Металлурги / 
Metallurgists 4 (1,2) 4 (1,3) 1 (0,8) 0 10 (7,0) 12 (13,0) 31 (2,7)

р 0,025 0,008 0,022 0 < 0,001 < 0,001 < 0,001

болезни кожи /  
skin diseases

Горняки / Miners 0 0 0 0 0 0 0
Металлурги / 
Metallurgists 4 (1,2) 0 2 (1,7) 0 0 0 6 (0,5)

р 0,025 0 0,002 0 0 0 < 0,001

патологии значительных изменений не отме-
чалось. Так, в 2021–2023 годах, по сравнению  
с 2006–2008 годами, произошло только увеличение 
доли общей вибрации (р = 0,003) и уменьшение 
доли фиброгенных аэрозолей (р = 0,019). У ме-
таллургов подавляющее большинство случаев 
профессиональной патологии было обусловлено 
вредными химическими веществами, тяжестью 
труда и шумом (93,4 % всех случаев). В 2021–2023 
годах, по сравнению с 2006–2008 годами, изме-
нений в структуре вредных производственных 
факторов не отмечалось. Исходные различия 
между двумя группами работников в причинах 
развития профессиональной патологии сохра-
нялись и в конце срока наблюдения в 2021–2023 
годах. Они заключались в том, что среди горняков 
отмечена большая доля заболеваний, вызванных 
воздействием повышенной тяжести труда, шума, 
общей и локальной вибрации. А у такого же кон-
тингента металлургов, по сравнению с горняками, 

сохранялась более высокая доля работников  
с патологией, обусловленной вредными химичес
кими веществами (табл. 3)

В 2006–2023 годах количество различных впер-
вые диагностированных нозологических единиц ПЗ  
у одного работника горнодобывающих предприятий 
колебалось от одной до девяти, а у одного работ-
ника металлургических предприятий – от одной до 
пяти единиц. У горняков и металлургов отмечена 
тенденция к росту их числа в 2021–2023 годах по 
сравнению с 2006–2008 годами: от 1,90 ± 0,07 до 
2,21 ± 0,08 (р = 0,061) и от 2,02 ± 0,08 до 2,21 ± 0,12 
(р = 0,189) случая у одного работника соответственно. 
Различия между двумя группами работников по 
этому показателю отсутствовали как в 2006–2008 
годах (р = 0,447), так и в 2021–2023 годах (р = 0,260). 
Также в 2006–2023 годах имел место статистичес
ки незначимый тренд на увеличение числа ПЗ  
у одного горняка (R² = 0,260) и одного металлурга 
(R² = 0,059), представленный на рис. 3.
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Рис. 3. Количество впервые выявленных нозологических единиц профессиональных заболеваний  
у одного работника в 2006–2023 годах 

Fig. 3. The number of newly diagnosed occupational diseases per worker in 2006–2023

Число профессиональных болезней у одного горняка / Occupational diseases per miner, n

Число профессиональных болезней у одного металлурга / Occupational diseases per metallurgist, n

Полиномиальная (Число профессиональных болезней у одного горняка) / Polynomial (Occupational diseases per miner, n)

Полиномиальная (Число профессиональных болезней у одного металлурга) / Polynomial (Occupational diseases  
per metallurgist, n)

Таблица 3. Причины развития профессиональной патологии у работников горнодобывающих  
и металлургических предприятий в 2006–2023 годах, случаи (%)

Table 3. Causes of occupational diseases in mining and metallurgical workers registered in 2006–2023, cases (%) 

Вредный фактор /  
Occupational risk 

factor
Работники / Workers

Этап исследования, годы / Study period, years Всего / 
Total2006–2008 2009–2011 2012–2014 2015–2017 2018–2020 2021–2023

Тяжесть труда / 
Heavy physical work

Горняки / Miners 270 (57,4) 336 (59,5) 392 (59,7) 180 (57,5) 201 (57,8) 170 (50,9) 1549 (57,6)
Металлурги / Metallurgists 99 (29,6) 97 (30,4) 28 (22,6) 36 (23,1) 44 (31,0) 22 (23,7) 326 (27,9)

р < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001

Вредные химические 
вещества /  
Harmful chemicals

Горняки / Miners 5 (1,1) 6 (1,1) 2(0,3) 2 (0,6) 1 (0,3) 2 (0,6) 18 (0,7)
Металлурги / Metallurgists 190 (56,9) 141 (44,2)* 70 (57,1) 89 (58,9) 92 (61,0) 62 (66,7) 436 (54,0)

р < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001

Шум / Noise
Горняки / Miners 86 (18,3) 122 (21,6) 103 (15,7) 31 (9,9)* 49 (14,1) 53 (15,9) 444 (16,5)

Металлурги / Metallurgists 31 (9,3) 50 (15,7)* 19 (16,0)* 15 (9,6) 13 (9,2) 6 (6,5) 134 (11,5)
р < 0,001 0,033 0,128 0,540 0,137 0,020 < 0,001

Вибрация общая / 
Whole-body vibration

Горняки / Miners 62 (13,2) 60 (10,6) 110 (16,7) 67 (21,4)* 64 (18,4) 71 (21,3)* 434  (16,2)
Металлурги / Metallurgists 1 (0,3) 18 (5,6)* 3 (2,5) 5 (3,3) 2 (1,4) 0 28 (3,5)

р < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001 < 0,001

Вибрация  
локальная /  
Hand-arm vibration

Горняки /Miners 30 (6,4) 26 (4,6) 44 (6,1) 26 (8,3) 30 (8,6) 35(10,5) 191 (7,1)
Металлурги / Metallurgists 1 (0,3) 8 (2,5)* 1 (0,8) 2 (1,3) 2 (1,4) 0 13 (1,1)

р < 0,001 0,178 0,016 0,003 0,004 < 0,001 < 0,001

Фиброгенные  
аэрозоли /  
Fibrogenic aerosols

Горняки / Miners 16 (3,4) 15 (2,7) 6 (0,9)* 7 (2,2) 3 (0,9)* 3 (0,9)* 50 (1,9)
Металлурги / Metallurgists 13 (3,9) 5 (1,6) 3 (2,5) 4 (2,6) 3 (2,1) 3 (3,3) 18 (2,2)

р 0,514 0,437 0,150 0,371 0,248 0,092 0,489

Обсуждение. В ходе выполненного исследова-
ния установлено, что причины развития, структура  
и распространенность профессиональной патологии 
у работников, добывающих рудное сырье и его  
в последующем перерабатывающих на метал-
лургических предприятиях Мурманской области, 
имеют принципиальные различия. Риск развития ПЗ  
и показатели профессиональной заболеваемости 
у горняков выше, чем у металлургов. У горняков 

основным вредным производственным факто-
ром является тяжесть труда и наиболее распро-
странены болезни костно-мышечной системы,  
а у металлургов – вредные химические вещества 
и болезни органов дыхания. Поэтому с медицин-
ской точки зрения объединение металлургических  
и горнодобывающих предприятий в единую гор-
но-металлургическую промышленность представ-
ляется искусственным. Целесообразно выделять 
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горнодобывающий и металлургический секторы 
промышленности. 

Динамика в 2006–2023 годах числа ПЗ у горняков 
и металлургов имела свои особенности. У горняков 
максимальные значения отмечались в 2009–2014 
годах с последующими волнообразными снижения
ми и повышениями. Такая динамика может быть 
связана с недостаточным качеством медицинских 
осмотров, во время которых своевременно не вы-
являются ПЗ и возникают «отложенные по време-
ни» случаи. Этому может способствовать желание 
работников скрыть истинное состояние своего 
здоровья для продолжения трудовой деятельности, 
административное вмешательство работодателей 
в случаях возможных профессиональных заболе-
ваний и другие факторы [16–18]. У металлургов 
максимальное число впервые выявленных ПЗ  
и работников с профессиональной патологией имело 
место в 2007–2010 годах с резким последующим 
снижением начиная с 2011 года. Причина такого 
снижения требует научного объяснения.

Как для горняков, так и металлургов в 2006–2023 
годах являлось характерным выявление у одно-
го работника более одного ПЗ, то есть феномен 
профессиональной полиморбидности. В течение 
18 лет эти показатели не только не снижались, 
но и имели тенденцию к росту. Известно, что по-
лиморбидность, в том числе профессиональная, 
является проявлением неблагоприятного течения 
заболевания. Она возникает в случае выхода пато-
логического процесса за пределы «органа-мишени» 
и его распространения на другие органы и системы 
организма [19, 20]. Основной причиной формиро-
вания профессиональной полиморбидности надо 
считать несвоевременную диагностику патологии 
на стадии поражения «органа-мишени», когда 
продолжающееся воздействие вредных производ-
ственных факторов приводит к прогрессированию 
патологического процесса [21].

Следует отметить, что у работников обеих 
сравниваемых групп в 2006–2023 годах отмеча-
лось увеличение возраста и продолжительности 
стажа на момент первичного выявления ПЗ. Более 
выраженной эта динамика была у металлургов. 
Данный феномен требует тщательной научной 
оценки. С одной стороны, его можно рассматривать 
как положительное явление, свидетельствующее 
о возможности работника продолжить свою про-
фессиональную карьеру вследствие улучшения 
состояния здоровья или условий труда. Это, без-
условно, положительный факт. Однако, с другой 
стороны, увеличение продолжительности трудовой 
деятельности может быть причиной вышерассмот
ренной профессиональной полиморбидности, то есть 
когда экономическая целесообразность приводит  
к дополнительному вреду здоровья, которого можно 
было бы избежать [21].

В этой же связи заслуживает внимания и анализа 
увеличение среди металлургов с профессиональной 

патологией числа работников-женщин. Несмотря на 
официальные ограничения и запреты5, женский труд 
продолжает использоваться во многих металлурги-
ческих производствах [22–24]. Так, для Мурманской 
области характерно широкое применение женского 
труда в таких специальностях, как электролизник 
водных растворов, аппаратчик-гидрометаллург, 
машинист крана [25–27]. Следует усилить контроль 
за состоянием здоровья женщин, занятых в метал-
лургической и горнодобывающей промышленности, 
так как с 1 января 2021 года введен в действие 
Приказ Минтруда России № 512н от 18 июля 2019 
года6, сокращающий в 4 раза перечень «неженских» 
профессий.

Заключение. Установлены существенные раз-
личия основных характеристик профессиональной 
патологии, диагностированной у работников гор-
нодобывающих и металлургических предприятий 
Мурманской области в 2006–2023 годах. У горняков 
повышенная тяжесть труда являлась основной 
причиной формирования нарушений здоровья 
(57,6 %), в структуре которых преобладают болез-
ни костно-мышечной системы (55,6 %), тогда как  
у металлургов это вредные химические вещества 
(54,0 %) и болезни органов дыхания (52,7 %).  
У горняков, по сравнению с металлургами, выявлен 
более высокий риск развития профессиональных 
нарушений здоровья (ОР = 1,25; 95 % ДИ 1,12–1,37)  
и уровень профессиональной заболеваемости 
(102,95 и 76,34 случая / 10 000 работников). Среди 
металлургов с впервые выявленными заболеваниями  
в течение 18 лет отмечено увеличение доли женщин 
(с 23,0 до 45,2 %, р = 0,005). Полученные данные 
могут быть использованы при планировании меро-
приятий по адресному улучшению условий труда, 
определению приоритетных методов диагностики  
и профилактики (включая средства индивидуальной 
защиты) профессиональных нарушений здоровья  
у работников горнодобывающих и металлургических 
предприятий Мурманской области.
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