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Обследовано 1 285 человек, работающих в условиях вредного производства. Проводился осмотр, анкетирование 
(возраст, пол, факторы риска), измерение артериального давления, использовалось тестирование для выявления 
уровня тревоги и депрессии. Результаты и их обсуждение. Популяция металлургов характеризовалась высо-
кой заболеваемостью артериальной гипертензией, низким контролем артериального давления, а также высоким 
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предприятия определены половые отличия в распространенности тревожно-депрессивных расстройств: среди 
мужчин преобладала тревога, среди женщин — депрессия. Наличие депрессивных расстройств ассоциирова-
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Abstract. The purpose of research — to study the prevalence of anxiety and depression among workers of metallurgical 
enterprises and their association with the incidence of hypertension. Material and methods. A total of 1,285 people 
working in harmful conditions of manufacture. To inspect, survey (age, sex, risk factors), blood pressure measurement, 
testing was used to identify the level of anxiety and depression. Results and discussion. The population was 
characterized by a high incidence of metallurgists hypertension, low blood pressure control, as well as high levels of 
anxiety and depression among men — women. The presence of depressive symptoms in the female population was 
associated with hypertension. Conclusion. Among the workers of the metallurgical enterprise established sex differences 
in the prevalence of anxiety and depressive disorders: prevalence of anxiety among men, among women — depression. 
The presence of depression was associated with a greater prevalence of hypertension in the female population.
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В ведение. Одним из социально значимых за-
болеваний, которые способствуют увеличе-

нию смертности от сердечно-сосудистой патологии, 
является артериальная гипертензия (АГ). Кроме 
того, многие авторы рассматривают АГ как триггер 
развития тревожно-депрессивных расстройств 
(ТДР) [1]. В свою очередь, ТДР вносят значитель-
ный вклад в развитие сердечно-сосудистых забо-
леваний (ССЗ). В ходе крупного международного 
исследования INTERHEART [2] депрессия и стресс 
заняли 3-е место по значимости среди независимых 
факторов риска развития ССЗ. ТДР ассоциирова-
лись с повышенным риском инфаркта миокарда. 
По данным Всемирной организации здравоохране-
ния, к 2020 г. депрессия будет одной из основных 
причин нетрудоспособности и займет 2-е место 
после сердечно-сосудистой патологии [2]. Клинико-
эпидемиологическое исследование КОМПАС, про-
веденное в 2002 г. в Российской Федерации, выявило 
высокую распространенность тревоги и депрессии 
среди пациентов в общемедицинской сети — 45,9%. 
ТДР в 1,71 раза чаще встречались у женщин, чем у 
мужчин, в 1,55 раза чаще у одиноких людей, чем у 
живущих в браке, у людей умственного труда в 0,76 
раза реже, чем у людей физического труда [3]. 

Существуют данные о том, что депрессивная 
симптоматика утяжеляет проявления уже имеюще-
гося соматического заболевания, негативно влияет 
на социальную адаптацию, снижает качество жизни 
и трудоспособность, способствует появлению при-
страстия к курению, неправильному питанию, по-
вышению артериального давления (АД) [4, 5]. ТДР 
в сочетании с любым хроническим заболеванием 
повышают вероятность самостоятельной отмены 
лекарственной терапии в 3 раза, что увеличивает 
смертность и затрудняет проведение реабилита-
ции и профилактики [3]. По данным исследования 
КОМПАС, депрессивные расстройства выявлялись у 
пациентов с АГ в 52% случаев, после перенесенного 
инфаркта миокарда — в 54% наблюдений, у боль-
ных стенокардией — в 57% случаев, у пациентов 
с хронической сердечной недостаточностью — в 
61% [3]. По результатам Российского исследования 
КООРДИНАТА, сочетание АГ и значимой тревож-
ной и депрессивной симптоматики в 1,5—2 раза 
увеличивало риск развития таких осложнений, как 
инсульт, ишемическая болезнь сердца, сердечная 
недостаточность, внезапная смерть [6].

Работа в условиях вредного производства может 
вносить дополнительный вклад в развитие тревоги и 
депрессии. Основными факторами, влияющими на 
рабочих, являются неблагоприятный микроклимат, 
высокая запыленность, загазованность, тяжесть тру-
да. Наличие ТДР у работников предприятий ассоции-
ровалось с низким уровнем самосохранительного 
поведения, с распространением курения, снижением 
адаптационных возможностей и работоспособности 
[7, 8]. Одним из наиболее тяжелых производств с 
точки зрения наличия вредных факторов является 
металлургическая промышленность, следовательно, 
возможно предположить высокую распространен-
ность ТДР в данной популяции. Представляется 
актуальным проведение анализа уровня тревоги и 

депрессии среди работников данной отрасли для 
индивидуализации профилактических программ. 

Цель исследования — изучить распростра-
ненность тревоги и депрессии среди работников 
металлургического предприятия и их ассоциацию с 
заболеваемостью АГ. 

Материал и методы. Исследование проводили в 
течение 2 лет среди работников металлургического 
предприятия Кемеровской области в рамках углуб- 
ленного периодического медицинского осмотра. 
Сплошным методом осмотрено 1285 металлур-
гов — 957 мужчин и 326 женщин. На долю рабочих 
специальностей приходилось 86,5% обследованных, 
на долю служащих и руководящих работников — 
7,87 и 5,63%. Программа обследования включала 
анкетирование (возраст, пол, факторы риска), объ-
ективный осмотр, а также использование шкал для 
оценки уровня тревоги и депрессии. Измерение АД 
проводилось по методике ВОЗ/МОАГ (2003). Диагноз 
АГ выставлялся в соответствии с рекомендациями 
РМОАГ/ВНОК (2010) лицам с АД≥140/90 мм рт.ст. 
или принимавшим антигипертензивные препараты 
во время исследования по поводу ранее установ-
ленного диагноза АГ. Уровень ТДР определялся 
по методике, предложенной Ч.Д. Спилбергом, 
адаптированной Ю.Л. Ханиным, которая позволяла 
дифференцированно измерить личностную тревож-
ность (ЛТ) и реактивную тревожность (РТ). ЛТ — 
устойчивая черта характера, которая проявляется в 
виде депрессивной симптоматики, РТ — временное 
состояние психики человека как реакция на внеш-
ние раздражители. Данная методика включала 40 
вопросов-суждений по 20 для оценки уровня РТ и 
ЛТ. Полученные баллы суммировались и интерпре-
тировались следующим образом: до 30 баллов — 
отсутствие РТ/ЛТ, 31—44 балла — субклинический 
уровень РТ/ЛТ, 45 баллов и более — клинически 
выраженная РТ/ЛТ [9]. Статистический анализ вы-
полнен при помощи программы Statistica 8.0. Дос- 
товерность оценивалась по t-критерию Стьюдента 
(в случае нормальных распределений признаков) и 
по U-критерию Манна—Уитни (для выборок, которые 
не являются нормально распределенными). Данные 
представлены средней статистической величиной и 
стандартным отклонением (М±δ). Уровень статисти-
ческой значимости отмечался при р<0,05. 

Результаты и их обсуждение. Средний воз-
раст мужчин и женщин составил (38,81±11,32) года 
и (43,65±9,13) года соответственно (р<0,00001). С 
возрастом распространенность АГ увеличивалась 
как среди мужчин, так и среди женщин. АГ выявлена 
у 45,53% работников: среди мужчин — у 42,15% и 
среди женщин — у 55,32% (р=0,00003). Впервые 
диагноз АГ был установлен у 47,15% мужчин и 
у 18,03% женщин (р<0,00001). Использовали в 
лечении гипотензивные средства 27,7% мужчин и 
61,01% женщин (р<0,00001). Среди пациентов с АГ, 
принимающих гипотензивные препараты, достигли 
целевых уровней АД 39% мужчин и 29,9% женщин 
(р=0,18). 

Ранее проведенные эпидемиологические ис-
следования, такие как ЭССЕ-РФ и МЕРИДИАН-РО, 
показали высокую распространенность АГ среди 
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мужчин и женщин: 44 и 45,9% соответственно [10, 
11]. Нами в организованном коллективе работников 
металлургического предприятия данное заболева-
ние было выявлено у 45,53% лиц. При этом прини-
мали лечение по поводу АГ металлурги реже, чем в 
целом по России: 27,7% мужчин и 61,01% женщин. 
В Российской Федерации среди населения в воз-
расте 25—64 года эти показатели составили 39,5 и 
60,9% соответственно. Эффективный контроль АГ, 
а именно достижение целевых уровней АД, у ра-
ботников металлургического предприятия достигал 
аналогичного процента, полученного в популяции, 
которая была включена в ЭССЕ-РФ [10, 12].

Анализ данных анкетирования работников по-
казал, что клинически выраженная тревога встре-
чалась у 16,73% обследованных. При этом уровень 
РТ среди мужчин был выше, чем среди женщин: 
37,77±7,87 и 35,76±7,74 соответственно (р=0,047). 
Средний уровень тревоги в возрастных группах 
значимо различался: среди мужчин максимальное 
значение достигнуто в возрасте 18—24 года (вариа-
бельность от 35,48±7,18 до 41,08±8,77; р=0,00019), 
а среди женщин — 55—64 года (вариабельность от 
33,00±4,00 до 42,00±9,89; р=0,095). Среди мужчин и 
женщин, страдающих АГ, выраженность тревожных 
расстройств была идентичной. Клинически выра-
женные депрессивные расстройства встречались в 
популяции металлургов в 37,34% случаев. Степень 
выраженности депрессии составила среди мужчин 
и женщин 42,24±6,76 и 45,92±6,17 (р=0,00002). В 
возрастных группах средний уровень депрессии 
значимо не различался. Среди женщин, страдающих 
АГ, уровень ЛТ оказался выше, чем среди мужчин: 
46,69±6,7 и 42,55±6,64 (р=0,0002). Группа без АГ 
характеризовалась более выраженным уровнем 
депрессии у женщин, чем у мужчин — 44,69±5,08 и 
42,00±6,87 (р=0,051). Среди мужчин, имеющих по-
вышенные и нормальные цифры АД, не было выяв-
лено различий в уровне депрессивных расстройств. 
Также не было получено сведений, говорящих об 
увеличении уровня ТДР при различной степени 
регулярности приема гипотензивных препаратов; 
в свою очередь, уровень тревоги и депрессии не 
отличался у работников, которые достигали или не 
достигали целевых значений АД. 

Клинико-эпидемиологические исследования 
показали высокую распространенность тревоги и 
депрессии, а также значимое влияние ТДР на за-
болеваемость сердечно-сосудистой патологией 
[2, 3, 6]. Среди металлургов, чей труд характери-
зовался высокой интенсивностью, воздействием 
различных метеорологических условий, клинически 
выраженные депрессивные расстройства пре-
вышали средние данные по Российской Федера-
ции — 37,34 и 25,6% соответственно, а тревожные 
встречались реже — 16,73 и 46,3% соответственно 
[13]. В аналогичных исследованиях, проведенных 
на других промышленных предприятиях, которые 
характеризовались наличием вредных факторов и 
напряженным трудом рабочих, получены подобные 
результаты, отражающие высокий уровень депрес-
сивных расстройств [7, 14]. В нашем исследовании 
распространенность тревоги и депрессии ассоции-

ровалась с полом: так, среди мужчин чаще выяв-
лялись тревожные расстройства, среди женщин — 
депрессивные; это соответствует закономерностям 
в общероссийской популяции, а также результатам 
исследования MONICA-psychosocial [15]. По на-
шим данным, наличие выраженной депрессивной 
симптоматики увеличивало вероятность появления 
АГ среди женщин; подобной закономерности для 
тревожных расстройств получено не было. Также не 
было показано ассоциации ТДР и повышения АД в 
мужской популяции. 

Таким образом, популяция рабочих металлурги-
ческого предприятия характеризовались высокой 
заболеваемостью АГ, низким контролем АД, а также 
высоким уровнем ТДР, а именно: тревоги — среди 
мужчин, депрессии — среди женщин. Наличие 
депрессивной симптоматики в женской популяции 
ассоциировалось с АГ. 

Выводы:  
1. Среди работников металлургического пред-

приятия определены половые отличия в распро-
страненности тревожно-депрессивных расстройств: 
среди мужчин преобладала тревога, среди жен-
щин — депрессия. 

2. Наличие депрессивных расстройств ассоции-
ровалось с большим распространением артериаль-
ной гипертензии в женской популяции. 
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Реферат. Цель — изучение распространенности, а также качества диагностики и поддерживающей терапии 
хронической обструктивной болезни легких (ХОБЛ) в популяции пациентов кардиологических отделений ста-
ционаров. Отмечена недостаточная диагностика ХОБЛ на ранних стадиях у 104 пациентов кардиологических 
отделений муниципальной клинической больницы. Результаты и их обсуждение. Значимые факторы риска 
развития ХОБЛ были выявлены у 29 (27,9%) чел. У 20 (19,2%) чел. обнаружены функциональные признаки ХОБЛ, 
однако только 8 (7,7%) пациентов из них имели ранее установленный диагноз респираторного заболевания. 
Ранее диагностированные хронические обструктивные заболевания легких имелись у 10 (9,6%) чел., в том числе 
ХОБЛ в фазе стабильного течения — у 8 (7,7 %) чел. и бронхиальная астма вне обострения — у 2 (2%) чел. У 
7 пациентов с ХОБЛ имели место нарушения бронхиальной проходимости средней степени тяжести (GOLD ΙΙ) 
и у 1 — тяжелой степени (GOLD ΙΙΙ). Выводы. Необходима диагностическая настороженность специалистов-
кардиологов в отношении ХОБЛ у пациентов, имеющих факторы риска развития заболевания и соответствующие 
симптомы (одышка, продуктивный кашель). 
Ключевые слова: хроническая обструктивная болезнь легких, факторы риска, сердечно-сосудистая болезнь, 
спирометрия, пациенты кардиологического профиля.
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