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В статье приводится качественный и количественный анализ отдельных показателей эффективности предвари-
тельного и периодического медосмотра для сотрудников высокогорной горнодобывающей компании. В сравнении 
с государственными учреждениями, специально созданная частная медицинская клиника обеспечивает более вы-
сокое качество медосмотров по набору показателей, а также по характеру последующих обращений сотрудников 
за медпомощью на руднике.
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Проведение предварительных и периодических 
медицинских осмотров сотрудников для работы в ус-
ловиях высокогорного рудника Кумтор (3800–4500 м 
над уровнем моря) в Иссыкульской области Киргизии 
(Западный Тянь-Шань), включая работу в условиях от-
дельных вредных производств, регламентируется По-
становлением Правительства Кыргызской Республики 
№225 от 15 мая 2011 г. [3]. Это постановление заме-
нило собой действовавший ранее Приказ №70 Мини-
стерства здравоохранения Кыргызской Республики 
«О проведении предварительных и периодических ме-
дицинских осмотров сотрудников» от 20 марта 2000 г. 
Осуществление требований данного постановления и 
обеспечение максимального удобства для работников 
было затруднительным ввиду недостаточного уровня 
оснащенности государственных лечебно-профилак-

тических учреждений (ЛПУ) республики и низкого 
уровня подготовки персонала для раннего выявления 
общесоматической и профессиональной патологии. 
Поэтому с сентября 2004 г. руководством компании 
было принято решение об организации таких медос-
мотров в независимом частном медицинском учреж-
дении, созданном специально для этой цели. Данное 
учреждение («медицинское учреждение (МУ) «Ме-
дэксперт») было укомплектовано восемью (с 2011 г. 
в соответствии с новым постановлением — девятью) 
профильными специалистами, новейшим оборудова-
нием с ежегодным обучением персонала и ведением 
электронной базы данных всех медосмотров.

Программа медосмотров в данной клинике была 
изначально значительно расширена. Проводился ана-
лиз восьми биохимических показателей на автомати-
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ческом анализаторе Hospitex, развернутый общий ана-
лиз крови на автоматическом анализаторе Hemascreen, 
полная спирометрия с анализом кривой «поток-объ-
ем», автоматическая аудиометрия всем сотрудникам 
специализированным аудиометром Amtronix для про-
фклиник, измерение внутриглазного давления автома-
тическим аппаратом Topcon CT–80. В  расширенную 
программу также входила эхокардиография каждому 
сотруднику при предварительном медосмотре, кон-
сультация в отделении горной медицины Националь-
ного центра кардиологии терапии им. М.М. Мирра-
химова в день медосмотра, ежегодное проведение 
цифровой обзорной рентгенографии органов грудной 
клетки (а не 1 раз в три года) с ведением цифрового 
архива рентгенограмм. Однако с середины 2013 г. 
полномочия по проведению таких медосмотров вновь 
переданы государственным ЛПУ по месту жительства, 
что могло отразиться на их качестве.

Цель работы  — сравнительный анализ качества 
двух систем проведения предварительных и периоди-
ческих медицинских осмотров сотрудников горнодо-
бывающего предприятия по разработанным авторами 
критериям качества.

Материалы и методы. Компания осуществляет 
добычу и переработку руды на золотоизвлекающей 
фабрике сразу на руднике, который расположен на 
высоте 3800–4500 м над уровнем моря. Работа мест-
ного персонала (более 95% сотрудников) организо-
вана вахтовым методом с двумя неделями на руднике 
и последующими двумя неделями отдыха дома, пре-
имущественно в Иссыкульской области. Помимо 
штатных сотрудников, на руднике также трудятся 
работники подрядных организаций и иностранные 
работники, которые в данный анализ включены не 
были. Число работников компании может меняться 
в зависимости от производственного плана, однако 
в среднем составляет 2500 человек, средний возраст 
которых равен 38,9±8,6 года, 15% персонала состав-
ляют женщины. Наиболее многочисленные группы 
сотрудников составляют водители тяжелой техники 
(карьерных самосвалов, грейдеров, экскаваторов), 
работники техобслуживания (слесари, механики, 
сварщики, электрики), работники лагеря (кухработ-
ники, горничные) и инженерный персонал, включая 
маркшейдеров. Согласно пункту 4.1 Постановления 
(«работа на гидрометеорологических станциях, со-
оружениях связи, расположенных в высокогорных, 
пустынных и других отдаленных и недостаточно 
обжитых районах и сложных климатических услови-
ях»), все работники высокогорного производства 
подлежат осмотру один раз в год.

В «частной» системе все сотрудники направлялись 
на медосмотр один раз (по показаниям — два и боль-
ше раз в год) в единую клинику МУ «Медэксперт», 
расположенную в Бишкеке с оплатой проезда и дня 
медосмотра по ставкам обычного рабочего дня с вы-
сокогорными коэффициентами. После перехода на 
«государственную» систему работников направля-

ли в одну из трех государственных ЛПУ, ближе всего 
расположенную к месту его проживания: (1) лечеб-
но-оздоровительное объединение управления делами 
президента Кыргызской Республики (ЛООУДПКР) в 
г. Бишкек; (2) Балыкчинский центр семейной меди-
цины в г. Балыкчи, Иссыкульская область; (3) амбу-
латорно-диагностическое учреждение Иссыкульской 
областной объединенной больницы в г. Каракол, Ис-
сыкульская область.

С целью сравнительного анализа двух систем нами 
использованы качественный и количественный методы 
оценки. Качественный метод заключался в сравнении 
потенциала частной и государственных клиник по на-
бору отдельных параметров. Количественный метод 
заключался в сравнении числа и структуры обраще-
ний в медсанчасть рудника как отражение качества 
проведенного в течение года до данного медосмотра. 
Для этого мы сравнивали число обращений за полный 
календарный год по электронной базе данных рудника 
по отдельным кодам. Каждому обращению за медпо-
мощью на руднике присваивали код по ведущему син-
дрому, и мы сравнили обращения 2012 г., когда дей-
ствовали медосмотры в частном МУ «Медэксперт» с 
обращениями 2015 г., когда медосмотры проводились 
по месту жительства. Определение статистической 
значимости различий числа обращений 2012 и 2015 
гг. проводилось с помощью непараметрического теста 
2×2, и значения «р» меньше 0,05 считали статистиче-
ски значимыми.

Результаты и их обсуждение. По большинству 
качественных показателей медицинские осмотры ра-
ботников в МУ «Медэксперт» превосходили осмо-
тры в государственных учреждениях по месту жи-
тельства по качеству предоставляемых услуг и диа-
гностическим возможностям (табл. 1). Помимо рас-
ширенного диагностического набора, медосмотр в 
МУ «Медэксперт» позволял проводить системный 
и углубленный анализ, а заносимые в электронные 
базы данные использовались в научных программах. 
Так, результаты динамического проспективного на-
блюдения за показателями функции внешнего дыха-
ния (ФВД) всех работников были опубликованы как 
непрерывное наблюдение в течение четырех лет [7], 
а также эффект от экспериментального запрета куре-
ния с последующим двухгодичным наблюдением [6] и 
анализ профессионального фактора [5]. Проводимая 
в рамках медосмотра программа помощи желающим 
бросить курить явилась отличительной особенностью 
данного медосмотра от обычной программы в ЛПУ по 
месту жительства, а большинство курящих выразило 
согласие с тем, что работодатель должен предложить 
такую программу, включая доступ к медикаментозной 
терапии [8]. Дополнительно проводимая программа 
консультаций диетолога, невозможная в рамках ме-
досмотров в ЛПУ по месту жительства, легла в основу 
индивидуальных консультаций по раннему выявлению 
инсулинорезистентности и коррекции метаболическо-
го синдрома [4].
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Среди очевидных преимуществ медосмотров по 
расширенной программе в МУ «Медэксперт» можно 
указать разработанную в этом учреждении программу 
раннего выявления лиц с высоким сердечно-сосуди-
стым риском, разработанную для всех сотрудников, 
занятых вождением движущейся техники. Суть про-
граммы заключалась в обязательном тредмилл-тесте 
(не обязателен по Постановлению) всем водителям 
старше 45 лет, а также при наличии трех факторов ри-
ска или двух эпизодов повышения общего холестерина 
крови до уровня 6,5 ммоль/л на ежегодных медосмо-
трах у лиц моложе 45 лет. Наличие только в этом уч-
реждении единственного сертифицированного специ-
алиста по спирометрии по программе Европейского 
респираторного общества HERMES позволяло прово-
дить пролонгированные наблюдения за характером и 
профессиональными особенностями ежегодного воз-
растного снижения спирометрических показателей.

Количественный анализ обращений за медпомощью 
на руднике после прохождения медосмотров также вы-

явил очевидные преимущества первой системы. При 
сохранении примерно постоянного числа работников 
в 2012 и 2014 гг., в 2014 г. после медосмотров отмеча-
лось статистически значимое общее увеличение числа 
обращений на руднике как результат невыявленных и 
недолеченных состояний до подъема на вахты (табл. 2). 
Также увеличившаяся нагрузка на медпункт рудника по 
некоторых другим показателям могла быть следстви-
ем некачественного медосмотра по месту жительства. 
Снижение качества медосмотров принесло и экономи-
ческие потери, так как число дней нетрудоспособности 
на руднике без спуска домой увеличилось почти вдвое.

Проведенный анализ выявил общее снижение ка-
чества медицинских осмотров после возвращения их 
в ЛПУ по месту жительства. Во-первых, созданная 
система расширенного набора диагностических ме-
тодов прекратила свое существование. Во-вторых, 
отсутствие в ЛПУ по месту жительства цифровых баз 
данных пациентов и возврат к бумажному документо-
обороту сделал невозможным быстрый обмен данны-

Таблица 1
Сравнительная характеристика диагностических возможностей медосмотра в частном учреждении и 
ЛПУ по месту жительства

Показатели МУ «Медэксперт» ЛООУДПКР Балыкчинский ЦСМ Каракольский ЦСМ
Средняя продолжительность медосмотра 
до получения заключения, дн. 1 1–2 3 3

Приоритет медосмотров перед осталь-
ной деятельностью + – – –

Выдача полных письменных рекоменда-
ций всех специалистов работнику на руки + – – –

Участие работников в научных 
программах* + – – –

Наличие электронной базы данных 
пациентов + – – –

Наличие цифрового архива рентгено-
грамм работников + – – –

Расширенный общий анализ крови всех 
работников + – – –

Расширенный биохимический анализ 
крови всех работников + – – –

Наличие аудиометрии (воздушная 
проводимость) + – – –

Наличие аудиометрии (костная 
проводимость) + – – –

Проведение высококачественной 
спирометрии + – – –

Возможность консультации кардиолога 
отделения горной медицины в тот же день

+ – – –

Аппаратное измерение ночного зрения + – – –
Бесконтактное измерение внутриглаз-
ного давления

+ – – –

Нагрузочная проба (тредмилл-тест) у 
лиц старше 45 лет каждые два года

+ – – –

Примечание: *  — проект проспективного наблюдения за показателями ФВД; проект диетической коррекции и раннего 
выявления метаболического синдрома; ЦСМ  — центр семейной медицины; ЛООУДПКР  — лечебно-оздоровительное объ-
единение управления делами президента Кыргызской Республики; МУ — медицинское учреждение.
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ми и консультирование с использованием телеметри-
ческих методов. В-третьих, отсутствие цифровых баз 
данных сделало невозможным оперативную обработку 
данных пациентов с научной целью, и уникальная воз-
можность наблюдения за контингентом высокогорно-
го рудника была потеряна.

Таблица 2
Сравнительная характеристика отдельных показа-
телей работы рудника в 2012 и 2014 гг.

Показатель 2012 г. 2014 г.
Число обращений местных работников в 
клинику*

7634 12508

Число потерянных дней трудоспособно-
сти на руднике *

955 1670

Общее число неотложных вызовов на 
руднике

413 677

Число внутривенных вливаний в клини-
ке рудника

81 353

Число назначений ингаляций через 
небулайзер

988 2170

Примечание: *  — из списка исключены иностран-
ные работники, а также все случаи посещений рудника по 
приглашениям.

В современных условиях высокого уровня загружен-
ности государственных ЛПУ и их общей ориентации на 
обслуживание больных, а не на профилактику болезней 
у сравнительно здорового молодого контингента работ-
ников горнодобывающих компаний, проведение профи-
лактических медосмотров становится проблематичным. 
По данным некоторых авторов [1,2] во многих случаях 
такой медосмотр становится формальностью, а пациен-
ты отмечают низкий уровень удовлетворенности таким 
обслуживанием. Следует констатировать, что государ-
ственная система ЛПУ не может обеспечить высокого ка-
чества осмотров ввиду отсутствия необходимого опыта 
и знаний специфики производства, так как выезды на ра-
бочие места, общение с руководителями с целью лучшего 
понимания особенностей производственного процесса 
крайне затруднительны. Напротив, специализированное 
учреждение, созданное исключительно с целью осущест-
вления медосмотров, ведения цифровых архивов, исполь-
зования материала с научной целью, регулярного выезда 
на рабочие места может обеспечить адекватный уровень 
раннего выявления как общесоматической патологии, так 
и подозрений на профессиональное заболевание с по-
следующим направлением работника на освидетельство-
вание. Учитывая высокую степень механизации труда и 
автоматизации процессов, следует ожидать, что общесо-
матическая и профессиональная патологии могут иметь 
все более стертые формы, поэтому у членов комиссий 
медосмотров появляется возможность более раннего вы-
явления патологии, однако в условиях плохой оснащен-
ности и крайне высокой загруженности государственных 
ЛПУ такая возможность будет упущена.

Выводы:
1. Проведение предварительных и периодических ме-

досмотров в условиях специально созданных частных 

центров, обслуживающих только отдельное предприя-
тие, имеет очевидные преимущества в обеспечении каче-
ства осмотров в сравнении с общей лечебной сетью ЛПУ.

2. Передача медосмотров работников горнодобыва-
ющей отрасли в учреждения по месту жительства при-
вела к сокращению всех видов углубленного электронного 
анализа данных работников, а также всех проспектив-
ных наблюдений и смежных научных проектов.

3. Организаторам системы здравоохранения необ-
ходимо пересмотреть действующее Постановление с 
тем, чтобы стимулировать проведение медосмотров ра-
ботников в специально созданных независимых частных 
медицинских учреждениях с достаточным оснащением 
и высоким уровнем подготовки персонала.
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