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тельствует о высокой частоте профессиональных заболеваний бронхолегочной системы у работников, занятых на 
производстве алюминия.
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Цель. Выявить зависимость изменений иммунного статуса от тяжести проявлений различных форм пневмоконио-
зов. Методы. В клинике ФГБНУ «НИИ МТ» 81 больному различными формами пневмокониозами проведен комплекс 
клинико-функционально-лабораторных и рентгенологических исследований. Результаты. При анализе полученных 
данных выявлено, что силикоз и силикотуберкулез характеризуются ранними субъективными и объективными про-
явлениями, быстрым прогрессированием легочного процесса. Выраженные жалобы на кашель, одышку предъявляют 
большинство больных силикозом и силикотуберкулезом (96,1 и 89,3%), изменения ФВД достоверно носят более выра-
женный характер: у 71,6% и 65,4% больных силикозом и силикотуберкулезом отмечены значительные и тяжелые нару-
шения. Гиперчувствительный пневмонит (ГП) и пневмокониоз от смешанной пыли (ПК) характеризуются стабильной 
клинической картиной, медленно прогрессирующим течением, жалобами на нерезкую одышку, кашель, нормальными 
показателями или умеренными изменениями ФВД. Вышеперечисленные жалобы имелись у 88,5 и 88,6% больных ПК 
и ГП соответственно, умеренные изменения ФВД выявлены у 56,8 и 60,6% больных ПК и ГП. При иммунологиче-
ском исследовании выявлено достоверное повышение основных субпопуляций Т-лимфоцитов у всех групп больных, 
что может являться одной из причин осложнений заболеваний, с одновременным снижением абсолютного количества 
В-лимфоцитов. Гиперпродукция общего IgE выявлена у 44,6% больных, при этом значительное повышение общего 
IgЕ отмечено у больных силикотуберкулезом и силикозом. Увеличение концентрации общего IgE способствует выде-
лению медиаторов, определяющих развитие обструктивных изменений.  Вывод. Изменения показателей клеточного 
иммунитета наиболее выражены у больных силикозом и силикотуберкулезом, по сравнению с больными ПК и ГП, что 
соответствует субъективным и объективным проявлениям заболеваний.
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В структуре нозологических форм профессиональной патологии вследствие физических перегрузок пояснично-
крестцовые радикулопатии (ПКР) в РФ в 2013 г. составляют 42,8%, в Свердловской области — 32,1%. Несмотря на 
многочисленные работы о влиянии различных физических факторов на распространенность ПКР недостаточное вни-
мание уделяется токсическому остеотропному действию фторидов. Цель исследования — оценка профессиональных 
рисков болевых синдромов в нижней части спины (БНЧС) по данным периодического медицинского осмотра. Ма-
териалы и методы. Обследованы 903 работающих Уральского алюминиевого завода. Выделены три группы рабочих, 
отличающиеся по условиям труда. Первую группу (471 человек) составили рабочие подвергающиеся физическому 
перенапряжению и токсическому действию фторидов. Вторую группу (281 человек) — работающих в условиях повы-
шенного фтористого воздействия, но без физического перенапряжения. Третью группу составили работающие (151), 
не связанные с воздействием физических перегрузок и фторидов. Результаты. В первой и второй группах прослежи-
вается четкая тенденция увеличения показателей при увеличении стажа, тогда как в 3-ей группе, этот показатель был 
постоянный или имел тенденцию к снижению. Выявлена высокая степень связи развития болей в спине с токсическим 
воздействием фторидов и физическим перенапряжением. Для радикулопатии при сравнении первой группы с третьей 
RR=5,71 EF=82,5, второй с третьей RR=8,57 EF=88,3, что соответствует почти полной степени связи. Обращает на 
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себя внимание, что в группе рабочих, подвергающихся изолированному токсическому действию фторидов, показатели 
распространенности вертеброгенных болевых синдромов (соответственно и профессиональных рисков) практически 
схожи с показателями в группе рабочих, подвергающихся воздействию фторидов и физического перенапряжения. При 
сравнении первой и второй группы RR=0,67, что соответствует малой степени связи.
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В Новосибирской области сотрудниками Новосибирского областного центра профпатологии разработана кон-
цепция по созданию унифицированных программно-диагностических комплексов по оценке вариантов эколого-про-
изводственного утомления и напряжения. Разрабатываются дифференцированные программы профилактики и реа-
билитации с учетом качественных и количественных характеристик факторов профессиональной среды и ресурсов 
санаторно-курортного оздоровления региона. Научно обоснованы принципы оптимизации существующей системы 
медицинского обслуживания работников производств с высоким риском профессиональной и производственно обу-
словленной патологии на основе повышения качества проведения периодических медосмотров. Социальный эффект 
программно-целевого планирования оздоровительных мероприятий проявляется в повышении безопасности труда, 
снижении производственного травматизма, профессиональной и общей заболеваемости, улучшении медицинского 
обслуживания и социальной защищенности работников, реализуя их конституционное право на сохранение жизни и 
здоровья в процессе трудовой деятельности. В Сибири эффективно развивается система профилактики и реабилита-
ции лиц с профессиональной и производственно-обусловленной патологией, что играет немалую роль в сохранении 
здоровья работающего населения Сибирского федерального округа.
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Проведена комплексная оценка условий труда и состояния здоровья персонала в условиях внедрения и применения 
новых технологических процессов при утилизации атомных подводных лодок (АПЛ) и судов атомного технологического 
обслуживания (АТО). Сравнительная оценка индивидуальных и групповых дозовых нагрузок неблагоприятных факто-
ров производственной среды у работников основных и вспомогательных профессий показала, что ведущее место среди 
них занимают аэрозоли преимущественно фиброгенного действия и вредные химические вещества, производственный 
шум, локальная вибрация (как результат кислородно-газовой резки, ручной электродуговой сварки покрытыми электро-
дами, зачистки поверхностей ручным механизированным инструментом и др.), а также охлаждающий микроклимат, 
гипогеомагнитные поля, тяжесть труда. Проведен расчет профессиональных рисков для здоровья персонала по отдель-
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