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Реферат. Введение. Обязательные периодические медицинские осмотры нацелены на динамическое наблюде-
ние за состоянием здоровья работников, своевременное выявление профессиональных и соматических заболе-
ваний. Цель исследования – на основании проведенного анализа годовых отчетов 45 территорий Республики 
Татарстан оценить эффективность периодических медицинских осмотров за 2019-2023 года, сравнить данные 
по выявляемости профзаболеваний и по отдельным показателям профессиональной заболеваемости за период 
с 2014 по 2023 год. Материал и методы. В работе использовались статистические отчеты республиканского и 
городского центров профпатологии. Для статистического анализа применены методы описательной статистики, 
табличное представление, качественные показатели представлены в виде абсолютного (n) и относительного 
значений (%) встречаемости изучаемого признака. Для изучения различий качественных признаков нескольких 
совокупностей использовался критерий c2 (хи-квадрат). Результаты и их обсуждение. Ежегодно периодиче-
ские медицинские осмотры в республике проходят около 300 000 работников (в 2019 году – 297 313 человек, 
2020 году – 277 291, 2021 году – 273 294, 2022 году – 316 508, в 2023 году – 307 437). В среднем охват состав-
ляет 96-97%. В 2023 году случаи профзаболеваний зарегистрированы в 15 административных территориях, 
включая г. Казань и г. Набережные Челны (2019 год – 19, 2020 год – 20, 2021 год – 20, 2022 год – 27). Впервые в 
2023 году установлены 32 216 хронических соматических заболеваний, составив 10,5% среди всех прошедших 
периодические медицинские осмотры (2022 год – 7,9%, 2021 год – 11,7%, 2020 год – 11,2%, 2019 год – 11,7%). 
По-прежнему остается проблемной организация медосмотров работников предприятий сельскохозяйственной 
отрасли. Не все подлежащие лица проходят медосмотр, на многих предприятиях медицинские осмотры про-
водятся только работникам, относящимся к декретированному контингенту и работающим в контакте с пести-
цидами. Заключение. Важным условием своевременного выявления начальных форм профессиональных и 
соматических заболеваний, ранних признаков воздействия вредных производственных факторов на состояние 
здоровья работников с последующим формированием групп риска развития профзаболеваний должны стать 
обязательные периодические медицинские осмотры, проводимые в центре профпатологии лицам со стажем 
работы 5 лет во вредных условиях труда, с повторными их прохождениями один раз в 5 лет. Промышленная 
диспансеризация способствует выявлению заболеваний на ранних стадиях.
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Abstract. Introduction. Periodic medical examinations are aimed at dynamic monitoring of the employees’ health 
status and timely detection of occupational and somatic diseases. Aim of the study is to assess the effectiveness of 
periodic medical examinations for the years 2019-2023, based on the analysis of annual reports of 45 territories of the 
Republic of Tatarstan. Materials and Methods. The study used annual reports of the republic’s and city centers of 
occupational pathology. For statistical analysis, the methods of descriptive statistics and tabular presentation were used, 
qualitative indicators are presented as absolute (n) and relative values (%) of the occurrence of the feature studied. 
To study the differences in qualitative features of several populations, the c2 (chi-square) criterion was used. Results 
and Discussion. About 300 thousand employees undergo periodic medical examinations in the republic annually 
(297,313 people in 2019, 277,291 in 2020, 273,294 in 2021, 316,508 in 2022, and 307,437 in 2023). On average, the 
coverage of periodic medical examinations is 96-97%. In 2023, cases of occupational diseases were registered in 
15 administrative territories, including Kazan and Naberezhnye Chelny (19 in 2019, 20 in 2020, 20 in 2021,and 27 in 
2022). For the first time, 32,216 chronic somatic diseases were identified in 2023, accounting for 10.5% of all those who 
underwent periodic medical examinations (7.9 % in 2022, 11.7% in 2021, 11.2% in 2020, and 11.7% in 2019). It is still 
problematic to organize medical examinations of those employed by agricultural enterprises. Not all eligible persons 
undergo a medical examination; at many enterprises, medical examinations are carried out only for those belonging 
to decreed groups and/or working in contact with pesticides. Conclusions. An important prerequisite for the timely 
detection of initial forms of occupational and somatic diseases, early signs of the impact of harmful production factors 
on the employees’ health with the subsequent formation of risk groups for the development of occupational diseases 
should be mandatory periodic medical examinations conducted in the center of occupational pathology for persons with 
5 years of working experience in harmful working conditions, with repeatedly conducting the same once every 5 years. 
Industrial medical examinations contribute to the detection of diseases at early stages.
Keywords: periodic medical examinations, occupational diseases, somatic diseases, industrial medical examination, 
medical care of employees.
For reference. Garipova RV, Berkheeva ZM, Miftakhova SN, et al. Periodic medical examinations: Their effectiveness 
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В ведение. Согласно приказу Минздрава 
России [1], обязательные периодические 

медицинские осмотры (ПМО) проводятся с целью 
динамического наблюдения за состоянием здоровья 
работников, своевременного выявления начальных 
форм профессиональных заболеваний (ПЗ) и др. 
Кроме того, ПМО проводятся для формирования 

групп риска ПЗ. Неудовлетворительное качество 
проведения ПМО приводит к снижению выявления 
начальных признаков ПЗ [2-6]. Особое внимание 
в настоящее время уделяется проведению ПМО 
работников, занятых во вредных условиях труда в 
течение пяти и более лет, в центрах профпатологии 
или иных медицинских организациях, имеющих 
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лицензию на проведение экспертиз по профпри-
годности и связи заболевания с профессией один 
раз в 5 лет [1].  Эффективность данных ПМО по 
выявляемости лиц с подозрением на ПЗ выше по 
сравнению с обычными ПМО [7].

Цель исследования: на основании проведен-
ного анализа годовых отчетов 45 территорий Респу-
блики Татарстан оценить эффективность периоди-
ческих медицинских осмотров за 2019-2023 года, 
сравнить данные по выявляемости профзаболева-
ний и по отдельным показателям профессиональной 
заболеваемости за период с 2014 по 2023 год.

Материал и методы. Изучены данные стати-
стических отчетов республиканского и городского 
центров профпатологии, включающих данные 
годовых форм отчетности 43 муниципальных рай-
онов и 2 городских округов Республики Татарстан. 
Для статистического анализа применены методы 
описательной статистики, табличное представ-
ление, качественные показатели представлены в 
виде абсолютного (n) и относительного значений 
(%) встречаемости изучаемого признака. Для 
изучения различий качественных признаков не-
скольких совокупностей использовался критерий 
c2 (хи-квадрат).

Результаты и их обсуждение. Ежегодно в пери-
од с 2019 г. по 2023 г. в Республике Татарстан ПМО 
проходили около 300 тыс. работников (таблица 1), 
при этом средний охват ПМО составляет 96-97%. За 
изучаемый период отмечается тенденция по умень-
шению количества лиц с выявленными медицински-
ми противопоказаниями к работе (χ2=8,8, р=0,066), а 
также существенное снижение количества случаев, 
когда не было выдано заключение по результатам 
ПМО (χ2=185,1, р=0,001). Последнее, как правило, 
было обусловлено возникновением затруднений в 
оценке результатов осмотра и определении профес-
сиональной пригодности, что потребовало проведе-
ния расширенного дополнительного обследования.

Анализ данных за 5-летний период показал (ри-
сунок 1) снижение количества случаев нуждаемости/

необходимости в обследовании в центре профпато-
логии (р<0,001), в амбулаторном (р<0,001) и стаци-
онарном (р<0,001) обследовании и лечении. Тем не 
менее, за этот же период увеличилось количество 
работников, которым определена необходимость в 
диспансерном наблюдении (р<0,001) и которым по-
требовалось санаторно-курортное лечение (р<0,01).

За период с 2014 г. по 2023 г. значимо (p<0,01) 
возросло количество лиц с установленным предва-
рительным диагнозом ПЗ: рост выявляемости с 0,5 
на 1 000 осмотренных в 2014 г. до 3,5 в 2019 г. и до 
11,4 на 1 000 прошедших ПМО в 2023 г. (рисунок 2). 
Таким образом, полученные данные подтверждают 
важную роль ПМО в выявлении ранних признаков 
или начальных форм ПЗ.

Согласно Государственному докладу «О состоя-
нии санитарно-эпидемиологического благополучия 
населения в Российской Федерации в 2023 году» [8] 
профессиональная заболеваемость на протяжении 
последних 5 лет в Республике Татарстан сохраняет-
ся в пределах 0,9-2,1 случая на 10 000 работников 
(таблица 2).

По данным Республиканского центра профпато-
логии Министерства здравоохранения Республики 
Татарстан и Городского центра профпатологии в 
2023 г. диагноз профессионального заболевания 
был установлен 228 работникам (272 случая), за-
нятым на предприятиях и в организациях различных 
видов экономической деятельности (таблица 3), в 
том числе 44 женщинам (2018 г. – 152 работника 
(207 случаев), 2019 г. – 142 работника (190 случаев), 
2020 г. – 116 (159), 2021 г. – 182 (224), 2022 г. – 152 
(209)). В течение анализируемого 5-летнего пери-
ода сохраняется стабильный удельный вес лиц с 
установленными одновременно ≥2 диагнозов ПЗ 
(χ2=6,3, р=0,181) и удельный вес лиц с утратой про-
фессиональной трудоспособности (χ2=1,8, р=0,779). 
Однако за период с 2014 г. [9-10] по 2023 г. удельный 
вес работников с утратой профессиональной тру-
доспособности значительно вырос с 10,4 до 57,9% 
соответственно (р<0,001), (рисунок 3).

Т а б л и ц а  1
Результаты периодических медицинских осмотров за период 2019-2023 года

Ta b l e  1 
Findings of periodic medical examinations for the years 2019-2023

Год 2019 2020 2021 2022 2023
χ 2 
pПоказатель  n 

%
 n 
%

 n 
 %

 n 
 %

 n 
 %

Число осмотренных работников,  
% охвата

297 313
97,5

277 291
97,3

273 294
97,4

316 508
96,8

307 437
96,6

0,003
1,000

Отсутствие противопоказаний  
к выполняемой работе

292 474
98,4

273 004
98,5

270 182
98,9

310 850
98,2

304 757
99,1

  8,8  
  0,066

Временные противопоказания 464
0,2

317
0,1

352
0,1

1 449
0,5

1 145
0,37

118,1
0,001

Постоянные противопоказания 2 781
0,9

2 242
0,8

1 708
0,6

3 700
1,2

1 331
0,43

122,1
0,001

Первичное выявление хронических  
соматических заболеваний

34 807
11,7

31 047
11,2

31 962
11,7

25 060
7,9

32 216
10,5

267,1
0,001

Заключение не выдано 1 594
0,5

1 649
0,6

1 052
0,4

509
0,2

204
0,1

185,1
0,001

Примечание: χ2 – критерий хи-квадрат и его достоверность (р) при множественном сравнении групп между собой.
Note: χ2 is the chi-square test and its reliability (p) in multiple comparisons between groups.
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Рис. 1. Динамика необходимости/нуждаемости в обследовании, лечении и наблюдении  
по результатам периодических медицинских осмотров в 2019-2023 годах.

Примечание: 1 – необходимость обследования в центре профпатологии; 2 – необходимость в амбулаторном обсле-
довании и лечении; 3 – нуждаемость обследования и лечения в стационаре; 4 – нуждаемость в санаторно-курортном 
лечении; 5 – необходимость в диспансерном наблюдении; ** – достоверность (р<0,01) изменений показателя за на-
блюдаемый период; *** – р<0,001.

Fig. 1. Changes in the needs for examination, treatment and follow-up based on the findings  
of the periodic medical examinations in 2019-2023.

Note: 1 – need for examination at the occupational pathology center; 2 – need for outpatient examination and treatment; 
3 – need for examination and treatment in a hospital; 4 – need for sanatorium-resort care; 5 – need for follow-up monitoring; 
** – reliability (p<0.01) of changes in the indicator over the observed period; *** – p<0.001.

Рис. 2. Выявляемость профессиональных заболеваний в Республике Татарстан  
по результатам периодических медицинских осмотров за период с 2014 по 2023 год.

Примечание: ** – достоверность (р<0,01) изменений показателя за наблюдаемый период
Fig. 2. Detectability of occupational diseases in the Republic of Tatarstan, based  

on the findings of the periodic medical examinations for the period from 2014 to 2023.
Note: ** – reliability (p<0.01) of changes in the indicator over the observed period
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Т а б л и ц а  2
Показатели профессиональной заболеваемости в Российской Федерации и Республике Татарстан  

за 2019-2023 года (на 10 000 работников)
Ta b l e  2

Occupational morbidity rates in the Russian Federation and in the Republic of Tatarstan  
for 2019-2023 (per 10,000 employees)

Показатель 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022 г. 2023 г.

Российская Федерация 1,03 0,78 1,09 1,0 0,96

Республика Татарстан 1,49 0,91 1,7 1,74 2,1
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Рис. 3. Динамика отдельных показателей профессиональной заболеваемости по Республике Татарстан  
за период с 2014 по 2023 год.

Fig. 3. Changes in individual indicators of occupational diseases in the Republic of Tatarstan  
for the period from 2014 to 2023.
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Т а б л и ц а  3
Отдельные показатели профессиональной заболеваемости по Республике Татарстан за 2019-2023 года.  

(по данным Управления Роспотребнадзора по Республике Татарстан  
и Республиканского центра профессиональной патологии)

Ta b l e  3
Selected indicators of occupational morbidity in the Republic of Tatarstan for 2019-2023 (according to data from the 

Rospotrebnadzor Office in the Republic of Tatarstan  and the Republican Center of Occupational Pathology)

Показатель 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022 г. 2023 г. χ2,
р

Число лиц с впервые установленным  
профессиональным заболеванием (n) 142 116 182 177 228 35,7; 

р=0,001
Число случаев впервые установленных  
профессиональных заболеваний (n) 190 159 224 209 272 28,0; 

р=0,001
Удельный вес лиц, которым установлено 
одновременно ≥2 диагноза(-ов) ПЗ (%) 21,1 27,5 17,6 11,9 15,8 6,3; р=0,181

Удельный вес лиц с утратой 
профессиональной трудоспособности (%) 44,37 51,9 45,6 45,9 57,9 1,8; р=0,779

Примечание: χ2 – критерий хи-квадрат; р – достоверность χ2 при множественном сравнении.
Note: χ2 is the chi-square test; p is the significance of multiple comparisons using the χ2 test.

Анализ динамики профессиональной заболе-
ваемости в Республике Татарстан (рисунок 3) за 
10-летний период, начиная с 2014 г., показал увели-
чение как числа впервые установленных случаев ПЗ 
(χ2=28,0, р=0,001), так и рост количества лиц с впер-
вые установленным ПЗ (χ2=35,7, р=0,001) [9-10]. За 
данный период также отмечена тенденция роста 
количества подозрений на ПЗ (рисунок 2). При этом, 
по данным заключительных актов уменьшилось ко-
личество работников, нуждающихся в обследовании 
в центре профпатологии. Это, в свою очередь, может 
являться причиной позднего направления в центр 
профпатологии, когда устанавливается одновремен-
но два и более диагнозов ПЗ, и, как результат, утрата 
профессиональной трудоспособности, когда речь 
идет о противопоказаниях к работам с вредными 
производственными факторами. Этим пациентам 
было рекомендовано рациональное трудоустрой-
ство и назначена медико-социальная экспертиза 

для определения степени утраты трудоспособности 
и нуждаемости в реабилитации (таблица 3).

В период с 2019 по 2023 год только в 9 муни-
ципальных районах Республики Татарстан ПЗ не 
устанавливались: Аксубаевский, Бавлинский, Но-
вошешминский, Нурлатский, Спасский, Тетюшский, 
Черемшанский, Чистопольский и Ютазинский. 
Регулярно подозрения на ПЗ среди сельских жи-
телей устанавливаются в Арском, Балтасинском, 
Кукморском, Сабинском и Тюлячинском районах. Как 
правило, предварительные диагнозы ПЗ устанавли-
ваются при обращении за медицинской помощью, 
также отмечены единичные случаи выявления ПЗ 
в ходе диспансеризации работающего населения.

За 2019-2023 года при ПМО впервые установ-
лено более 150 тыс. хронических соматических 
заболеваний. За анализируемый период выявлено 
уменьшение выявляемости при ПМО новообразо-
ваний (р<0,001), заболеваний крови и кроветворных 



12	 ВЕСТНИК СОВРЕМЕННОЙ КЛИНИЧЕСКОЙ МЕДИЦИНЫ   2024   Том 17, прил. 1ОРИГИНАЛЬНЫЕ ИССЛЕДОВАНИЯ

потери работы [11-12].  С этим также тесно связаны 
ситуации, когда работник проводит на рабочем месте 
больше времени, чем определено условиями трудово-
го соглашения. И выход на работу при плохом само-
чувствии, и неоправданно длительное нахождение на 
рабочем месте зачастую способствуют хронизации 
патологического процесса, и приводят к снижению 
производительности труда. Решением проблемы 
является проведение диспансеризации и профилак-
тических медицинских осмотров, которые благодаря 
своевременному выявлению патологических состо-
яний, а также факторов риска здоровью населения, 
позволяют сберегать трудовые ресурсы страны [13].  

С марта 2023 года в Республике Татарстан реа-
лизуется промышленная диспансеризация, центром 
которой в настоящее время является ГАУЗ «Город-
ская клиническая больница №7 имени М.Н. Сады-
кова» г. Казани. Работникам агропромышленного 
комплекса республики и работникам предприятий, 
расположенных вне г. Казани, промышленная дис-
пансеризация проводится передвижным мобильным 
комплексом. В рамках обязательного ПМО прово-
дится 1-ый этап промышленной диспансеризации. 
Структура впервые выявленных в рамках ПМО 
хронических соматических заболеваний представ-
лена на рисунке 4. Кроме указанных групп болезней, 
регистрируются доброкачественные новообразова-
ния, болезни уха и сосцевидного отростка, патология 

органов (р<0,001), заболеваний глаза и его прида-
точного аппарата (р<0,001), заболеваний органов 
пищеварительной (р<0,001), костно-мышечной 
(р<0,01) и мочеполовой (р<0,01) систем. И наоборот, 
наибольший прирост количества случаев отмечен в 
диагностике инфекционных и паразитарных заболе-
ваний (р<0,001), патологии эндокринной системы и 
нарушений обмена веществ (р<0,001), заболеваний 
нервной системы (р<0,001), (таблица 4).

В анализируемый период чаще всего выявлялись 
расстройства питания и нарушения обмена веществ 
(отдельного внимания заслуживают отклонения от 
нормы по данным лабораторных методов иссле-
дования, среди которых чаще всего выявлялась 
гипергликемия), болезни системы кровообращения, 
болезни крови и кроветворных органов, а также мо-
чеполовой системы. Однако по некоторым из выше 
перечисленных классов болезней отмечена тен-
денция в снижении абсолютного числа впервые вы-
явленных соматических заболеваний у работников. 
Тем не менее, данный факт требует дальнейшего 
анализа, поскольку это может быть связано с одной 
стороны с ухудшением качества проводимых ПМО, с 
другой – с улучшением диагностики при проведении 
диспансеризации населения.

Одной из основных причин позднего выявления 
ПЗ является позднее обращение работника за меди-
цинской помощью, чаще всего в связи с опасениями 

Т а б л и ц а  4
Динамика впервые установленных соматических заболеваний по некоторым классам МКБ-10 в 2019-2023 годах

Ta b l e  4 
Changes in newly diagnosed somatic diseases for some ICD-10 classes in 2019-2023

Количество работников, n 294 927 297 313 277 291 316 508 307 437
р

Классы заболеваний по МКБ-10 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022 г. 2023 г.
I. Инфекционные и паразитарные болезни 31 101 117 92 104 <0,001

II. Новообразования 385 156 312 245 257 <0,001

III. Болезни крови, кроветворных органов  
и отдельные нарушения, вовлекающие 
иммунный механизм

3 402 3 876 3 636 2 851 2 863 <0,001

IV. Болезни эндокринной системы,  
расстройства питания и нарушения  
обмена веществ

7 954 9 015 8 580 6 727 8 739 <0,001

VI. Болезни нервной системы 404 690 527 413 1 311 <0,001

VII. Болезни глаза и его придаточного  
аппарата

2 693 676 1 352 1 060 1 072 <0,001

VIII. Болезни уха и сосцевидного отростка 364 383 385 302 314 >0,05

IX. Болезни системы кровообращения 8 329 4 080 6 601 5 175 7 187 <0,001

X. Болезни органов дыхания 405 2 887 860 674 686 <0,001

XI. Болезни органов пищеварения 1108 369 738 579 691 <0,001

XII. Болезни кожи и подкожной клетчатки 90 21 80 63 75 <0,01

XIII. Болезни костно-мышечной системы  
и соединительной ткани

774 448 780 612 624 <0,01

XIV. Болезни мочеполовой системы 2 780 1 732 2 808 2 201 2 213 <0,01

XVIII. Симптомы, признаки и отклонения  
от нормы, выявленные при клинических  
и лабораторных исследованиях,  
не классифицированные в других рубриках

6 062 6 604 5 170 4 053 6 065 <0,01

Примечание: р – достоверность критерия χ2 при множественном сравнении групп между собой.
Note: p is the reliability of the χ2 criterion in multiple comparisons of the groups to each other.
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органов дыхательной, пищеварительной и нервной 
системы (от 1 до 3% от общего числа выявленных 
заболеваний). В основном, в рамках этих классов 
болезней встречаются заболевания молочной желе-
зы (реже – мягких тканей туловища и конечностей), 
тугоухость, хронический бронхит (реже – хрониче-
ская обструктивная болезнь легких), грыжи (паховая 
и пупочная). Также при ПМО выявляются единичные 
случаи патологии кожи (дерматит, реже – псориаз). С 
целью дополнительного обследования и уточнения 
диагноза предусмотрен 2-ой этап.

В рамках промышленной диспансеризации в 
2023 году диагностированы болезни системы крово-
обращения у 1 180 человек, расстройства питания 
и нарушения обмена веществ (гиперхолестерине-
мия) – у 344, сахарный диабет – у 43, болезни же-
лудочно-кишечного тракта – у 720, болезни органов 
дыхания – у 71 и новообразования – у 8 человек.

Заключение. За период с 2019 по 2023 год в 
Республике Татарстан наблюдается рост профес-
сиональной заболеваемости, составив в 2023 году 
2,1 на 10 тыс. работников (в Российской Федера-
ции – 0,96). Основное количество подозрений на 
профессиональный характер заболевания выявля-
ется в ходе проводимых ПМО, при этом наибольшие 
цифры зарегистрированы в 2022 г. и 2023 г., соот-
ветственно, 11,9 и 11,4 на 1 000 прошедших ПМО. 
По результатам экспертизы трудоспособности после 
установления связи заболевания с профессией со-
храняется высокий удельный вес (57,9%) случаев 
стойкой утраты трудоспособности, когда дается 
медицинское заключение о признании работника 
постоянно непригодным по состоянию здоровья к 
отдельным видам работ [14], то есть речь идет о ра-
циональном трудоустройстве и проведении медико-
социальной экспертизы. Этот факт свидетельствует 

о позднем направлении в центр профпатологии и 
последующей диагностике умеренно-выраженных 
или выраженных форм ПЗ, а не на этапе начальных 
проявлений, когда трудоспособность сохранена. 
Важным условием своевременного выявления 
начальных форм ПЗ должны стать обязательные 
ПМО, проводимые в центре профпатологии ли-
цам, имеющим 5-летний стаж работы во вредных 
условиях труда и последующими повторными про-
хождениями ПМО не реже 1 раза в 5 лет. Первый 
этап промышленной диспансеризации, проводимый 
в рамках обязательного ПМО, с последующим, при 
необходимости, проведением второго этапа, также 
способствует выявлению соматической патологии 
на ранних стадиях.

Прозрачность исследования. Исследование 
не имело спонсорской поддержки. Авторы несут 
полную ответственность за предоставление 
окончательной версии рукописи в печать.

Декларация о финансовых и других взаимо-
отношениях. Все авторы принимали участие в 
разработке концепции и дизайна исследования и 
в написании рукописи. Окончательная версия ру-
кописи была одобрена всеми авторами. Авторы 
не получали гонорар за исследование.
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предварительные и периодические медицинские ос-
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