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Резюме: Введение. В работе представлены результаты системной оценки заболеваемости работников муж-
ского пола судостроительных и судоремонтных предприятий в Астраханском регионе для создания ор-
ганизационно-управленческой модели системной оценки их заболеваемости на рабочих местах с целью 
формирования адекватных профилактических мер, исключающих влияние производственных вредно-
стей на здоровье судостроителей-мужчин. Материалы и методы. Сбор данных для анализа был произведен 
из истории болезни стационарного пациента и медицинских карт пациента, получившего медпомощь в 
амбулаторных условиях в ФГБУЗ ЮОМЦ ФМБА России в 2015–2017 гг. Использованы методы социологи-
ческого опроса, экспертных оценок, корреляционно-регрессионного анализа, математического моделиро-
вания и программные продукты. Результаты. Построены аналитические модели оценки влияния детер-
минант на здоровье судостроителей. Определены основные неблагоприятные производственные факторы 
и степени рисков возникновения профессионально обусловленных заболеваний. Рассчитаны показатели 
корреляционной связи между числом пациентов и негативными производственными факторами. Уста-
новлено, что высокому риску возникновения заболеваний (0,8) подвержены мужчины в возрасте старше 
45 лет (31,9 %), взаимодействующие с факторами риска более 8,5 лет. Низкому риску возникновения за-
болеваний (0,2) подвержены мужчины в возрасте от 27 до 39 лет (68,1 %), взаимодействующие с факто-
рами риска до 6,6 лет. Заключение. Построена организационно-управленческая модель системной оценки 
причинно-следственных связей между продолжительностью работы судостроителей в условиях производ-
ственных вредностей, возрастом работника, риском возникновения и развития заболеваний, обусловлен-
ных профессией, и адекватных мер профилактики, обеспечивающих снижение риска заболевания и силу 
негативных производственных детерминант.
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расли.
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Abstract: Introduction. The article presents the results of a comprehensive assessment of disease incidence among 
male workers of shipbuilding and ship repair industries in the Astrakhan Region for creation of an organization-
al and management model of a comprehensive assessment of their disease incidence at workplaces in order to 
develop adequate preventive measures that exclude adverse health effects of occupational hazards in male ship-
builders. Materials and methods. Data for analysis were extracted from medical histories of inpatients and medical 
records of outpatients of the Russian Southern District Medical Center for the period 2015–2017. We applied meth-
ods of an opinion poll, expert examinations, correlation and regression analysis, mathematical modeling, as well 
as software products. Results. We built analytical models to assess health effects of determinants in shipbuilders. 
We also established the main occupational dangers, risks of occupational diseases, and the correlation between the 
number of patients and adverse industrial factors. We found that the risk of occupational diseases (0.8) was the 
highest in men over 45 (31.9 %) exposed to occupational hazards for more than 8.5 years. The lowest risk (0.2) was 
estimated for men aged 27–39 (68.1 %) with up to 6.6 years of occupational exposure. Conclusion. The organization-
al and management model was developed for the comprehensive assessment of causal relationships between the 
duration of exposure of shipbuilders to occupational hazards, the age of the employee, the risk of developing an 
occupational disease, and adequate preventive measures eliminating health risks and reducing effects of adverse 
industrial determinants.
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Введение. В рамках модели постиндустри-
ального общества первое место занимают 
человеческие ресурсы, сохранению и укрепле-
нию которых уделяется огромное внимание в 
стратегических государственных программах 
Российской Федерации – национальных про-
ектах. Предусмотренная оценка эффективности 
реализации проектов находит отражение в 
ключевых целях и целевых показателях. Так, 
для Национального проекта «Здравоохранение»  
это снижение смертности населения, снижение 

младенческой смертности, ликвидация кадро-
вого дефицита в медицинских организациях, 
оказывающих первичную медико-санитарную 
помощь, обеспечение охвата всех граждан про-
филактическими медицинскими осмотрами не 
реже одного раза в год, обеспечение оптималь-
ной доступности для населения медицинских 
организаций, оказывающих первичную меди-
ко-санитарную помощь, упрощение процедуры 
записи на прием к врачу, увеличение объема 
экспорта медицинских услуг. Несмотря на 
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расширение спектра задач, стоящих перед 
практическим здравоохранением, по-прежнему 
сохраняются задачи традиционные, имеющие 
высокую значимость в структуре приоритетов 
государственных программ, в рамках которых 
осуществляется финансирование российского 
здравоохранения: профилактика заболеваний, 
формирование здорового образа жизни [1–13]. 
Учитывая высокую степень важности достижения 
целей Национального проекта «Здравоохранение», 
необходимы выработка адекватной стратегии и 
тактики его реализации с учетом уровней здоро-
вья различных групп населения, промышленной 
структуры и специфики региона, экологичес
ких особенностей территории. Структурную 
специфику промышленности в Астраханском 
регионе определяет судостроительная отрасль. 
Пристальное внимание государства к развитию 
судостроительной отрасли в особой эконо-
мической зоне (ОЭЗ) обусловило проведение 
научного исследования по изучению здоровья 
работников мужского пола судостроительных и 
судоремонтных предприятий г. Астрахани для 
научно-методического обоснования системы 
медико-социальной оценки здоровья тружеников 
судостроительных и судоремонтных предпри-
ятий, контактирующих с производственными 
вредностями, и формирование адекватных 
профилактических программ.

Цель исследования – построение органи-
зационно-управленческой модели системной 
оценки заболеваемости работников-мужчин 
судостроительной отрасли для формирования 
адекватных профилактических программ. 

Материалы и методы. Сбор данных для 
анализа был произведен из медицинских карт 
стационарного пациента (история болезни) в 
количестве 2 450 штук, медицинских карт па-
циента, получивших медицинскую помощь в 
амбулаторных условиях, в количестве 1 290 штук 
ФГБУЗ ЮОМЦ ФМБА России в 2015–2017 гг.  

В работе использованы методы социоло-
гического опроса, экспертных оценок, кор-
реляционно-регрессионного анализа, мате-
матического моделирования и программные 
продукты: база данных, электронные таблицы 
Excel, статистический пакет Statgraphic, язык 
программирования Python.

Для детальной оценки воздействия факторов 
риска на здоровье работников мужского пола 
судостроительных и судоремонтных предприятий 
был проведен анализ факторов риска и даль-
нейший предиктивный анализ, сформирована 
предиктивная модель математической оценки 
влияния медико-социальных и производственных 
детерминант на здоровье работников-мужчин 
судостроительных и судоремонтных предприятий 
с применением методов машинного обучения 
для построения матрицы диаграмм рассеяния, а 
также определены модели предиктивного анализа.

Для получения данных о корреляции были 
построены модели линейной регрессии, характе-
ризующие взаимодействие между ростом числа 
пациентов и продолжительностью воздействия 
профессиональных вредностей: «Холодный 
микроклимат», «Шум», «Работа с электроуста-
новками», «Вибрация» на судостроительных и 
судоремонтных предприятиях.

Данные о неблагоприятных профессиональ-
ных факторах и медицинские данные паци-
ентов были представлены в наборах данных и 

использованы для построения модели и расчета 
коэффициента корреляции. 

Результаты исследования. В настоящем ис-
следовании принимали участие мужчины, рабо-
тающие на судоремонтных и судостроительных 
предприятиях г. Астрахани, прикрепленные для 
медицинского обслуживания к АКБ ЮОМЦ 
ФМБА в рамках бюджетного финансирования. 
В их числе были электромеханики, старшие 
механики, механики, машинисты кранов, 
слесари, электросварщики, токари, плотники, 
трубопроводчики судовые, сборщики кор-
пусов металлических судов, работающие на 
промышленных предприятиях Астраханского 
судостроения и судоремонта ОАО «Центр судо-
ремонта «Звездочка» и АО «Судостроительно-
судоремонтный завод им. Ленина». Для ремонта 
судов на «Судостроительно-судоремонтном заводе 
им. Ленина» выполняется весь комплекс работ, 
включая докование судов, ремонт и восстанов-
ление корпусных конструкций, трубопроводов 
и арматуры, вспомогательных механизмов, си-
ловой и энергетической установок, кабельных 
трасс и распределительных устройств, а также 
отделочные и окрасочные работы. Оснащение 
заводских цехов позволяет выполнять любые 
работы на судах без ограничений. 

По некоторым направлениям деятельности 
(капитальный ремонт двигателей внутреннего 
сгорания, изготовление запасных частей) ССЗ 
им. Ленина принадлежат ведущие позиции 
среди предприятий европейской части страны. 
Мощности завода позволяют производить ра-
боты по судостроению судов с сухим весом до 
600 т, а также выполнять достроечные работы 
на судах с большим весом совместно с други-
ми судостроительными предприятиями. Вся 
продукция ССЗ им. Ленина сертифицирована 
Российским Речным Регистром и Российским 
Морским Регистром Судоходства. В структуре 
работников предприятия наибольшую долю 
(95 %) занимал промышленно-производствен-
ный персонал. Первое ранговое место среди 
групп неблагоприятных производственных 
факторов занимал холодный микроклимат, 
составляя 10,61 %, второе ранговое место – 
работа с электроустановками (8,1 %), третье 
место – шум, тяжесть труда, недостаточное 
освещение (7,8 %), четвертое место – шум, 
микроклимат, неудобная поза (6,7 %) и шум, 
вибрация, физические перегрузки, напряжен-
ность труда (6,7 %), пятое место – повышенная 
температура воздуха, общая вибрация, производ-
ственный шум, физические перегрузки, работа 
на высоте (5,03 %) и контакт с синтетическими 
моющими средствами (5,03 %), шестое место –  
повышенная температура воздуха, локальная 
вибрация (4,75 %), седьмое место – шум, сва-
рочные аэрозоли, метеофакторы, неудобная 
поза (4,19 %).

Были построены аналитические модели 
оценки влияния детерминант на здоровье 
судостроителей, определены основные не-
благоприятные производственные факторы: 
холодный микроклимат, работа с электроу-
становками, шум, вибрация, а также степени 
(высокая, низкая) рисков возникновения 
профессионально обусловленных заболева-
ний. Рассчитаны показатели корреляционной 
связи между числом пациентов и негативными 
производственными факторами и, несмотря на 
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отсутствие линейности взаимосвязи, показано 
наличие прямой корреляционной связи, хотя и 
средней силы. Установлено, что высокому риску 
возникновения заболеваний (0,8) подвержены 
мужчины в возрасте 45 лет и старше (31,9 %), 
взаимодействующие с факторами риска более 
8,5 лет. Низкому риску возникновения забо-
леваний (0,2) подвержены мужчины в возрасте 
от 27 до 39 лет (68,1 %), взаимодействующие 
с факторами риска до 6,6 лет.

Снижение риска развития профессионально 
обусловленных заболеваний на 25–30 % обес
печивали профилактические мероприятия. Для 
пациентов с низким уровнем риска эффектив-
ными мерами являлись рациональное питание, 
соблюдение режима труда и отдыха, обучение 
работников медицинским знаниям, внедрение 
принципа защиты временем, создание безопасных 
условий труда, проведение 1–2 курсов терапии. 
Для пациентов с высоким риском развития 
заболеваний снижению риска способствовали 
лечение в центре профилактики, амбулаторное 
лечение, стационарное лечение, медицинская 

реабилитация, санаторно-курортное лечение 
(рисунок).

Заключение. Воздействие продолжительности 
работы в условиях производственных вредно-
стей на заболеваемость работников-мужчин 
судостроительных и судоремонтных пред-
приятий г. Астрахани послужило основанием 
для детальной оценки воздействия факторов 
риска на здоровье мужчин, работающих в 
судостроительных и судоремонтных предприя
тиях, проведения анализа факторов риска, 
предиктивного анализа, построения предик-
тивной модели математической оценки влия-
ния медико-социальных и производственных 
детерминант на здоровье работников-мужчин 
судостроительных и судоремонтных предпри-
ятий. Проведен анализ данных для дальней-
шего математического моделирования. Были 
использованы сведения о неблагоприятных 
производственных факторах и медицинские 
данные сотрудников предприятий. Построены 
аналитические модели оценки влияния детерми-
нант на здоровье судостроителей. Определены 

Рисунок. Блок-схема организационно-управленческой модели системной оценки причинно-следственных связей 
«Профессиональные факторы риска – заболеваемость работников мужского пола судостроительной отрасли –  

профилактика – снижение обусловленности заболеваний факторами профессионального риска»
Figure. The block diagram of the organizational and management model of a comprehensive assessment of causal relationships 

“Occupational risk factors – Disease incidence among male employees of the shipbuilding industry – Prevention –  
Reduction of causation of diseases by occupational risk factors”
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основные неблагоприятные производственные 
факторы: холодный микроклимат, работа с 
электроустановками, шум, вибрация, а также 
степени рисков возникновения профессио-
нально обусловленных заболеваний: высокая, 
низкая. Рассчитаны показатели корреляционной 
связи между числом пациентов и негативными 
производственными факторами и, несмотря на 
отсутствие линейности взаимосвязи, показано 
наличие прямой корреляционной связи сред-
ней силы. Установлено, что высокому риску 
возникновения заболеваний (0,8) подвержены 
мужчины в возрасте 45 лет и старше (31,9 %), 
взаимодействующие с факторами риска более 
8,5 лет. Низкому риску возникновения забо-
леваний (0,2) подвержены мужчины в возрасте 
от 27 до 39 лет (68,1 %), взаимодействующие 
с факторами риска до 6,6 лет.

Профилактические мероприятия обеспечива-
ли снижение риска развития профессионально 
обусловленных заболеваний на 25–30 %. Для 
пациентов с низким уровнем риска эффектив-
ными мерами являлись рациональное питание, 
соблюдение режима труда и отдыха, обучение 
работников медицинским знаниям, внедрение 
принципа защиты временем, создание безопасных 
условий труда, проведение 1–2 курсов терапии. 
Для пациентов с высоким риском развития 
заболеваний снижению риска способствовали 
лечение в центре профилактики, амбулаторное 
лечение, стационарное лечение, медицинская 
реабилитация, санаторно-курортное лечение.

Сформированная на основе данных настояще-
го исследования организационно-управленческая 
модель системной оценки причинно-следствен-
ных связей между продолжительностью работы 
судостроителей в условиях производственных 
вредностей, возраста работника, риска возник-
новения и развития заболеваний, обусловленных 
профессией, позволит планировать и применять 
адекватные меры профилактики, обеспечи-
вающие снижение риска заболевания и силу 
негативных производственных детерминант, а 
также контролировать их эффективность.
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