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Введение. Здоровье сотрудников силовых ведомств России является одним из факторов успешности профессиональ-
ной деятельности. Деятельность сотрудников, обеспечивающих правопорядок, зачастую протекает в экстремальной 
обстановке, что обусловлено внезапностью возникновения чрезвычайных ситуаций, недостатком времени для при-
нятия решения, высокой степенью ответственности за жизнь других людей, интенсивностью физических и психоэ-
моциональных перегрузок. Поэтому в настоящее время проблема профессионального здоровья сотрудников силовых 
ведомств привлекает к себе внимание.
Цель исследования — оценка факторов профессиональной деятельности и состояния здоровья сотрудников отдель-
ных силовых ведомств Калининградской области.
Материалы и методы. Методом случайной выборки сформированы три группы среди сотрудников органов внутренних 
дел и федеральной службы войск национальной гвардии, находящихся на медицинском обеспечении в ФКУЗ «МСЧ 
МВД России по Калининградской области». Проанализирована учётная форма № 025/у (медицинская карта паци-
ента, получающего медицинскую помощь в амбулаторных условиях) данных групп сотрудников отдельных силовых 
ведомств Калининградской области.
Результаты. Хронические заболевания опорно-двигательного аппарата и травмы являются доминирующей патологией 
сотрудников силовых ведомств Калининградской области, находящихся на медицинском обслуживании в ФКУЗ «МСЧ 
МВД России по Калининградской области». Наряду с острыми респираторными заболеваниями, которые наиболее 
часто приводят к временной утрате трудоспособности, вышеуказанная патология обуславливает длительное отсут-
ствие сотрудников в соответствующих подразделениях, что затрудняет выполнение поставленных служебно-боевых 
задач по обеспечению правопорядка.
Заключение. Экстремальные факторы службы в подавляющем большинстве случаев оказывают отрицательное влияние 
на состояние здоровья лиц, выполняющих служебно-боевые задачи. Доминирующей патологией сотрудников являются хро-
нические болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани и травмы.
Этика. Исследование проведено с соблюдением врачебной тайны.
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Introduction. The health of employees of the Russian law enforcement agencies is one of the factors of the success of their 
professional activities. The activities of law enforcement officers often take place in an extreme situation, due to the suddenness 
of emergency situations, lack of time to make decisions, a high degree of responsibility for the lives of other people, and the 
intensity of physical and psycho-emotional overloads. Therefore, at present, the problem of professional health of employees 
of law enforcement agencies is attracting attention.
The study aims to assess the factors of professional activity and health status of employees of individual law enforcement 
agencies of the Kaliningrad region.
Materials and methods. Using the random sampling method, the researchers formed three groups from among employees 
Using the random sampling method, the researchers formed three groups from among employees of the internal affairs bodies 
and the Federal Service of the National Guard Troops who are on medical care at the Federal Medical Institution "Ministry 
of Emergency Situations of the Ministry of Internal Affairs of Russia in the Kaliningrad region." The experts analyzed the 
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registration form No. 025/u (medical card of a patient receiving outpatient medical care) of these groups of employees of 
individual law enforcement agencies of the Kaliningrad region.
Results. Chronic diseases of the musculoskeletal system and injuries are the dominant pathology of employees of the law 
enforcement agencies of the Kaliningrad region who are on medical care at the Federal Medical Institution "Ministry of 
Emergency Situations of the Ministry of Internal Affairs of Russia in the Kaliningrad region." Along with acute respiratory 
diseases, which most often lead to temporary disability, the above pathology causes a prolonged absence of employees in the 
relevant units, which makes it difficult to fulfill the assigned service and combat tasks to ensure law and order.
Conclusion. Extreme factors of service in the vast majority of cases have a negative impact on the health of persons performing 
service and combat missions. The dominant pathology of employees is chronic diseases of the musculoskeletal system and connective 
tissue and injuries.
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Введение. Здоровье сотрудников силовых ведомств 
России является одним из главных условий успешности их 
профессиональной деятельности [1, 2]. Служба сотрудни-
ков, обеспечивающих правопорядок, зачастую протекает 
в экстремальной обстановке, сопряжённой с угрозой для 
их жизни и здоровья, в сочетании с внезапностью возник-
новения чрезвычайных ситуаций, недостатком времени 
для принятия решения, высокой степенью ответственно-
сти за жизнь других людей, интенсивностью физических 
и психоэмоциональных перегрузок. Поэтому в настоящее 
время проблема профессионального здоровья сотрудни-
ков силовых ведомств Российской Федерации привлекает 
к себе особое внимание [1, 3, 4].

Цель исследования — оценка факторов профессио-
нальной деятельности и состояния здоровья сотрудников 
отдельных силовых ведомств Калининградской области.

Материалы и методы. Методом случайной выборки 
сформированы три группы среди сотрудников органов 
внутренних дел и федеральной службы войск националь-
ной гвардии (Росгвардия), находящихся на медицинском 
обеспечении в ФКУЗ «МСЧ МВД России по Калинин-
градской области».

Принципом деления на группы явилось воздействие 
негативных факторов профессиональной деятельности. 
Выделены группы, испытывающие преимущественно 
при исполнении служебных обязанностей: 1. умственные 
и зрительные нагрузки в условиях гиподинамии (сотруд-
ники тыла и штаба); 2. динамические нагрузки (сотрудни-
ки патрульно-постовых подразделений); 3. механические 
нагрузки (сотрудники специального отряда быстрого ре-
агирования Росгвардии). В каждую группу включено по 
30 сотрудников мужского пола.

Группа 1 — сотрудники штаба и тыловых подразделе-
ний, деятельность которых сопряжена с интеллектуальной 
формой труда. Сотрудники этой группы перерабатывают 
большое количество информации на компьютере, что со-
провождается умственным и зрительным напряжением, 
при недостаточности физических нагрузок. В соответ-
ствии с Руководством P 2.2.2006-05 показатели напря-
жённости трудового процесса данной группы относятся 
к вредным условиям труда 2 степени (класс условий тру-

да 3.2), что связано с решением сложных задач с выбо-
ром по известным алгоритмам; обработкой, проверкой 
и контролем за выполнением задания; работой в услови-
ях дефицита времени и информации с повышенной ответ-
ственностью за конечный результат; с ответственностью 
за функциональное качество основной работы и влечёт за 
собой исправления за счёт дополнительных усилий всего 
коллектива.

Группа 2 — сотрудники патрульно-постовых подраз-
делений (ППС), которые регулярно испытывают осевую 
нагрузку опорно-двигательного аппарата динамическо-
го характера, находятся в постоянной готовности к дей-
ствию и быстрому принятию решений. В соответствии 
с Руководством P 2.2.2006-05 показатели тяжести трудо-
вого процесса данной группы относятся к вредному тру-
ду 2 степени (класс 3.2), что обусловлено перемещением 
в пространстве по горизонтали более 12 км за рабочую 
смену. Показатели напряжённости трудового процесса 
характеризуются решением простых задач по инструк-
ции; работой по индивидуальному плану; ответственно-
стью за выполнение отдельных элементов заданий и до-
полнительными усилиями в работе со стороны работни-
ка; вероятной степенью риска для собственной жизни 
и возможной — за безопасность других; нерегулярной 
сменностью с работой в ночное время, что соответствует  
классу 3.3.

Группа 3 — сотрудники специального отряда быстро-
го реагирования Росгвардии (СОБР), испытывающие 
длительные механические нагрузки, связанные с подъё-
мом и  переносом тяжестей, неудобным положением те-
ла, длительным давлением на суставы, мышцы и кости на 
фоне нервно-психических воздействий. В соответствии 
с Руководством P 2.2.2006-05 показатели тяжести трудо-
вого процесса данной группы относятся к вредному труду 
1 степени (класс 3.1), поскольку связаны с периодическим, 
до 50% служебного времени, нахождением в неудобной и/ 
или фиксированной позе; перемещением груза на рассто-
яние более 5 м до 24 000 кг·м. По показателям напряжён-
ности трудового процесса данная группа выполняет вред-
ный труд 3 степени (класс 3.3): решение сложных задач с 
выбором по известным алгоритмам; обработка, выполне-
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ние задания и его проверка; работа в условиях дефицита 
времени и информации с повышенной ответственностью 
за конечный результат; ответственностью за выполнение 
отдельных элементов заданий и дополнительными усили-
ями в работе со стороны работника; вероятной степенью 
риска для собственной жизни и возможной — за безопас-
ность других; нерегулярной сменностью с работой в ноч-
ное время.

В отобранных группах проведено анкетирование для 
изучения срока службы в ведомстве и должности, выявле-
ния наследственных факторов риска заболеваний опорно-
двигательного аппарата и сердечно-сосудистой системы, 
онкологических заболеваний, а также установления фак-
та злоупотребления алкоголем и табакокурения. Проана-
лизирована учётная форма № 025/у (медицинская карта 
пациента, получающего медицинскую помощь в амбула-
торных условиях) данных групп сотрудников с целью вы-
явления наличия хронических заболеваний, перенесённых 
травм и оценки показателей заболеваемости с временной 
утратой трудоспособности (диагноз, частота и длитель-
ность нетрудоспособности) 1992–2023 гг. Срок службы 
сотрудников  всех рассматриваемых групп составил от 
2 лет до 31 года (средний срок службы — 17,3 года).

Описательные характеристики изучаемых групп пред-
ставлены в виде абсолютных значений, процентной доли, 
среднего арифметического и стандартной ошибки сред-
него арифметического (M±m). Обработка результатов 
проведена с применением программного обеспечения 
Microsoft Excel 2013. Представленные фотографии заим-
ствованы из открытых источников.

Результаты и обсуждение. У сотрудников силовых ве-
домств степень физической нагрузки в процессе выполне-
ния профессиональных обязанностей может значительно 
варьировать. В зависимости от вида и характера служеб-
ного задания возможна чрезмерная физическая (механи-
ческая и/или динамическая) перегрузка при выполнении 
специальных заданий либо вынужденное длительное на-
хождение в статичном состоянии [3].

Средний возраст и стаж службы сотрудников групп 
с умственными и механическими нагрузками сопостави-
мы. Аналогичные показатели сотрудников, испытывающих 
преимущественно динамические нагрузки, были несколь-
ко ниже (табл. 1), что возможно объясняется ротацией 
личного состава.

Следует отметить, что лишь 13% сотрудников СОБРа 
имеют вредные привычки, что является показателем моти-
вированного отношения к службе, к необходимости быть 
всегда готовыми физически и психологически выполнить 
поставленные служебно-боевые задачи [5, 6]. В то же вре-
мя, 30% сотрудников тыловых подразделений, выполнение 
служебных задач которыми не зависит от нахождения их в 

отличной физической форме, при анкетировании призна-
ли потребление алкоголя минимум один раз в неделю и та-
бакокурение. Промежуточное значение показателя было 
у сотрудников ППС. Отягощённая наследственность по 
сердечно-сосудистой патологии чаще встречается у со-
трудников с умственными и механическими нагрузками, 
однако не является управляемым фактором риска. Наи-
меньшая доля сотрудников с отягощённой наследствен-
ностью по опорно-двигательному аппарату была среди 
сотрудников СОБР.

Общая структура хронических заболеваний сотрудни-
ков силовых ведомств Калининградской области в иссле-
дуемых группах демонстрирует, что во всех трёх группах 
зарегистрировано 237 случаев заболеваний и травм, в том 
числе в группе 1 — 91 случай (3,0 случая на 1 сотрудни-
ка), в группе 2 — 74 случая (2,5 случая на 1 сотрудника), 
в группе 3 — 72 случая (2,4 случая на 1 сотрудника).

Наиболее часто (22,7% случаев) по данным амбулатор-
ных карт выявлялись болезни костно-мышечной системы 
и соединительной ткани. Дегенеративные заболевания 
позвоночника встречались во всех трех группах с одина-
ковой частотой, в группах 2 и 3 выявлены также остео-
артриты крупных суставов конечностей. В группе 2 заре-
гистрировано три случая остеоартрита коленного и  та-
зобедренного суставов, в группе 3 — четыре случая, из 
которых три представлено поражением суставов верхней 
и один — нижней конечности. Локализация поражения 
суставов конечностей объясняется видом физической на-
грузки и механизмом её передачи на ось конечностей [7]. 
На втором месте были болезни глаза и его придаточного 
аппарата (13,5%), на третьем — травмы, отравления и не-
которые другие последствия воздействия внешних при-
чин (13,1%).

В то же время в каждой группе выделены иные часто 
встречающиеся хронические заболевания и травмы, харак-
терные для каждой из них. Так, в группе 1, деятельность 
которой связана с недостаточной двигательной активно-
стью и необходимостью длительной работы на компьюте-
ре, наряду с болезнями костно-мышечной системы и  со-
единительной ткани (18,6%) чаще встречаются болезни 
органов пищеварения (15,4%), болезни мочеполовой си-
стемы (15,4%), болезни глаза и его придаточного аппарата 
(14,3%) [8, 9].

Для групп 2 и 3 на втором месте после болезней кост-
но-мышечной системы и соединительной ткани находятся 
травмы различной локализации, полученные преимуще-
ственно при исполнении служебных обязанностей. При-
чём травматизм более выражен в группе 2 (18,9%) по срав-
нению с группой 3 (12,5%). Ежедневные занятия физиче-
ской и боевой подготовкой, входящие в служебные обя-
занности сотрудников СОБРа (группа 3),  направленные 

Таблица 1 / Table 1
Распределение показателей возраста, стажа службы, наличия вредных привычек, факторов наследственности 
по исследуемым группам
Distribution of indicators of age, length of service, presence of bad habits, factors of heredity in the studied groups

Группа
Показатель

Возраст, лет, 
M±m

Стаж службы, 
лет, M±m

Вредные при-
вычки, %

Отягощённая наследственность, %
ССС ОДА

Группа 1 (тыл, штаб) 41,8±1,16 19,3±1,17 30 43 13
Группа 2 (ППС) 36,1±1,17 14,4±1,32 23 17 13
Группа 3 (СОБР) 40,0±1,44 18,2±1,58 13 37 7
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на развитие проприоцепции, координации, стабильности 
суставов и время реакции объясняют меньшее количество 
травм (на 36%) в сравнении с группой 2, в  распорядке 
служебного дня которой отсутствуют данные упражне-
ния [10]. При этом, в группе 1 травмы занимают лишь 
седьмое место, что объясняется более безопасными усло-
виями труда, а сами травмы носят преимущественно бы-
товой характер.

В группе 2 также чаще встречаются болезни глаза и его 
придаточного аппарата (14,9%). Для группы 3, помимо 
болезней костно-мышечной системы и соединительной 
ткани и травм, с одинаковой долей (11,1%) встречаются 
болезни мочеполовой системы, болезни системы крово-
обращения, болезни глаза и его придаточного аппарата, 
болезни органов дыхания.

Также проведён анализ заболеваемости с временной 
утратой трудоспособности (ЗВУТ) сотрудников трёх 
групп за 5 лет (2019–2023 гг.) (табл. 2).

Наибольшее количество случаев и дней ЗВУТ реги-
стрируется в группе 2. Количество случаев ЗВУТ в груп-
пах 1 и 3 сопоставимы при большем количестве дней 
ЗВУТ в группе 3 за счёт большего удельного веса травм, 
длительность нетрудоспособности при которых законо-
мерно больше.

Наиболее частой причиной ЗВУТ всех исследуемых 
групп являются острые болезни органов дыхания, такие 
как ОРВИ, включая COVID-19, острые бронхиты и пнев-
монии. Однако, сотрудники группы 2, несущие службу 
в основном на открытом воздухе, подвергаются воздей-
ствию неблагоприятных погодных условий значительно 
чаще остальных. Данное обстоятельство обусловливает 
более высокую заболеваемость острой респираторной 
патологией и соответственно общую ЗВУТ сотрудников 
данной группы.

На втором месте по частоте и длительности ЗВУТ на-
ходятся травмы в группах 2 и 3. Причём, средняя длитель-
ность ЗВУТ сотрудников группы 2 на 68% больше, чем 
группы 3, сотрудники которой уделяют развитию своей 
физической формы значительно больше времени.

Обострения хронических болезней костно-мышечной 
системы и соединительной ткани занимают третье место 
среди причин ЗВУТ и наиболее характерны для сотрудни-
ков, испытывающих преимущественно динамические на-
грузки при выполнении служебных обязанностей (груп-
па 2).

Ограничения исследования. Данные о численности 
персонала организации являются закрытыми, поэтому 
в статье представлены только долевые показатели.

Заключение. Таким образом, на основании проведённо-
го анализа учётной формы № 025/у (медицинская карта 
пациента, получающего медицинскую помощь в амбулатор-
ных условиях) и анкетирования проведена оценка факторов 
профессиональной деятельности и состояния здоровья со-
трудников отдельных силовых ведомств Калининградской 
области.

Экстремальные факторы службы в подавляющем боль-
шинстве случаев оказывают отрицательное влияние на со-
стояние здоровья лиц, выполняющих служебно-боевые задачи.

Хронические болезни костно-мышечной системы и соеди-
нительной ткани и травмы являются доминирующей пато-
логией сотрудников, находящихся на медицинском обслужи-
вании в ФКУЗ «МСЧ МВД России по Калининградской об-
ласти». Встречаемость патологии позвоночника не связана 
с различиями в негативных факторах профессиональной де-

Та
бл

иц
а 2

 /
 T

ab
le

 2
С

ра
вн

ит
ел

ьн
ая

 х
ар

ак
те

ри
ст

ик
а 

по
ка

за
те

ле
й 

за
бо

ле
ва

ем
ос

ти
 с

 в
ре

ме
нн

ой
 у

тр
ат

ой
 т

ру
до

сп
ос

об
но

ст
и 

ис
сл

ед
уе

мы
х 

гр
уп

п 
(2

01
9–

20
23

)
C

om
pa

ra
tiv

e 
ch

ar
ac

te
ri

za
tio

n 
of

 m
or

bi
di

ty
 ra

te
s w

ith
 te

m
po

ra
ry

 d
is

ab
ili

ty
 o

f t
he

 st
ud

y 
gr

ou
ps

 (2
01

9–
20

23
)

Гр
уп

па
 

со
тр

уд
ни

ко
в

Гр
уп

па
 за

бо
ле

ва
ни

й

О
бщ

ая
 З

ВУ
Т

Бо
ле

зн
и 

ор
га

но
в 

ды
ха

ни
я

Тр
ав

мы
, о

тр
ав

ле
ни

я 
и 

др
. в

оз
де

йс
тв

ия
 

вн
еш

ни
х п

ри
чи

н 
Бо

ле
зн

и 
ко

ст
но

-м
ыш

еч
но

й 
си

ст
ем

ы 
и 

со
ед

ин
ит

ел
ьн

ой
 т

ка
ни

Ко
ли

че
ст

во
 

сл
уч

ае
в

О
бщ

ая
 д

ли
-

те
ль

но
ст

ь 
не

тр
уд

о-
сп

ос
об

но
-

ст
и,

 д
ни

С
ре

дн
яя

 
дл

ит
ел

ь-
но

ст
ь 

не
-

тр
уд

ос
по

-
со

бн
ос

ти
, 

дн
и

Ко
ли

че
ст

во
 

сл
уч

ае
в

О
бщ

ая
 д

ли
-

те
ль

но
ст

ь 
не

тр
уд

о-
сп

ос
об

но
-

ст
и,

 д
ни

С
ре

дн
яя

 
дл

ит
ел

ь-
но

ст
ь 

не
-

тр
уд

ос
по

-
со

бн
ос

ти
, 

дн
и

Ко
ли

че
ст

во
 

сл
уч

ае
в

О
бщ

ая
 д

ли
-

те
ль

но
ст

ь 
не

тр
уд

о-
сп

ос
об

но
-

ст
и,

 д
ни

С
ре

дн
яя

 
дл

ит
ел

ь-
но

ст
ь 

не
-

тр
уд

ос
по

-
со

бн
ос

ти
, 

дн
и

Ко
ли

че
ст

во
 

сл
уч

ае
в

О
бщ

ая
 д

ли
-

те
ль

но
ст

ь 
не

тр
уд

о-
сп

ос
об

но
-

ст
и,

 д
ни

С
ре

дн
яя

 
дл

ит
ел

ь-
но

ст
ь 

не
-

тр
уд

ос
по

-
со

бн
ос

ти
, 

дн
и

Гр
уп

па
 1

 
(т

ыл
, ш

та
б)

11
1

15
03

13
,5

±0
,7

2
77

98
2

12
,8

±0
,8

7
14

1
20

,1
±3

,7
9

8
11

8
14

.8
±2

,0
2

Гр
уп

па
 2

 
(П

П
С

)
18

2
26

52
14

,6
±1

,3
7

12
0

13
33

11
,1

±0
,4

9
23

86
1

37
,4

±9
,2

4
15

20
4

13
,6

±1
,5

3

Гр
уп

па
 3

 
(С

О
БР

)
10

8
17

59
16

,3
±1

,1
9

65
93

8
14

,4
±0

,9
8

14
31

1
22

,2
±4

,2
4

11
15

4
14

,0
±2

,5
9



249

 Russian Journal of Occupational Health and Industrial Ecology — 2024; 64(4)
Original articles

ятельности. Дегенеративные заболевания крупных суста-
вов конечностей зависят от вида физической нагрузки: при 

динамической нагрузке чаще поражаются суставы нижних 
конечностей, а при механической — верхних.
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