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Аннотация

Цель: изучение эффективности медицинского сопровождения работников локомотивных бригад (РЛБ) по сниже-
нию заболеваемости, связанной с временной утратой трудоспособности.
Материалы и методы. Использованы данные о 5-летней заболеваемости (2013–2017 гг.) РЛБ и затратах 
ОАО «РЖД» на их медицинское сопровождение. Выполнены расчеты экономических потерь, связанных с времен-
ной утратой трудоспособности РЛБ.
Результаты. Медицинская служба ОАО «РЖД» работает эффективно. На ее содержание тратится до 5,9 млрд руб.
в год. За счет снижения средней продолжительности 1 случая заболевания, связанного с временной утратой тру-
доспособности (ЗВУТ), медицинская служба позволяет экономить ОАО «РЖД» до 5,3 млрд руб. ежегодно. Расчет
показывает, что при уменьшении разницы в средней продолжительности 1 случая ЗВУТ в ОАО «РЖД» и 1 случая
ЗВУТ для мужчин трудоспособного возраста общероссийского уровня до 1,7±0,2 дня медицинская служба может
стать неэффективной с экономических позиций.
Выводы. С экономической точки зрения медицинская служба ОАО «РЖД» оправдана при существенной разнице
в продолжительности 1 случая ЗВУТ для РЛБ и ЗВУТ среднероссийского уровня для аналогичной половозрастной
группы.
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Abstract

Purpose: studying of efficiency of medical support of the workers of locomotive crews (WLC) on decrease in the inci-
dence connected with temporary disability.
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Materials and methods. Data on five-year incidence (2013–2017) of WLC and costs of JSC "Russian Railways" of their
medical maintenance are used. Calculations of the economic losses connected with temporary disability of WLC are exe-
cuted.
Results. The health service of JSC “Russian Railways” works effectively. About 5.9 billion rubles/year are spent for its
contents. Due to decrease in the average duration of one case connected with temporary disability, the health service al-
lows to save JSC “Russian Railways” to 5.3 billion rubles annually. Calculation shows that at reduction of a difference in
the average duration of one case of temporary disability in JSC “Russian Railways” and one case of temporary disability
for men of working-age of the all-Russian level up to 1.7±0.2 days, the health service can become inefficient from econo-
mic positions.
Conclusions. From the economic point of view, the health service of JSC “Russian Railways” is justified at an essential
difference in duration of one case of temporary disability for WLC and temporary disability of the all-Russian level for si-
milar gender and age group.
Key words: driver, railway transport, incidence.
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ВВЕдЕНиЕ
Априорный профессиональный риск для работ-

ников локомотивных бригад (РЛБ) оценивается как
умеренный, требующий мер для снижения воздей-
ствия факторов риска [1]. Поэтому в ОАО «РЖД»
создана двухэтапная система контроля состояния
здоровья РЛБ – на уровне врачебно-экспертной ко-
миссии (ВЭК) и предрейсового медицинского
осмотра (ПРМО), которая осуществляется на ос-
нове прямого договора с работодателем и средств
добровольного медицинского страхования [2]. Име-
ется 158 ВЭК и 1534 ПРМО. За 2013–2017 гг. еже-
годно ВЭК проходили 1,5 млн человек, а ПРМО –
30 млн. При этом ВЭК принимает решение о до-
пуске РЛБ к работе (в том числе первичном), инди-
видуальных параметрах гемодинамических показа-
телей с учетом сопутствующих заболеваний и дате
прохождения очередного ВЭК (рис. 1). Особен-
ностью ПРМО является то, что оценка состояния
здоровья РЛБ проводится фельдшером (медицин-
ской сестрой), при этом не оценивается состояние
здоровья в целом, а определяется возможность до-
пуска работника к рейсу [3].

Результаты ПРМО и ВЭК вносятся в базу дан-
ных. Причем для ПРМО создана единая сеть – ав-
томатическая система предрейсового осмотра
(АСПО), которая включает в себя: центральный
сервер, 62 терминала в дирекциях железных дорог
(ЖД), 325 – у цеховых терапевтов, 240 – у психофи-
зиологов и 859 – в местах проведения ПРМО. Такая
сеть позволяет отслеживать качество проведения

ПРМО, минимизировать влияние человеческого
фактора, а также знать персональную историю РЛБ
в случае его перехода с одного места работы на дру-
гое или при обращении в другое место проведения
ПРМО [4]. К АСПО также относится дистанцион-
ный контроль состояния здоровья, который пред-
ставляет собой терминал АСПО в режиме удален-
ного доступа. Суммарная информация из АСПО за
межкомиссионный период в письменном виде
представляется цеховым врачом при очередном на-
правлении работника на ВЭК. От качества указан-
ной информации зависит, будут ли врачи ВЭК знать
о незавершенных случаях ПРМО, повторных изме-
рениях на этапе ПРМО, отстранениях от рейса [5].

рис. 1. Особенности нормативной базы по медицин-
скому сопровождению РЛБ ОАО «РЖД».
FIG. 1. Features of the regulatory base on medical mainte-
nance of WLC for JSC "Russian Railways".
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Для ВЭК также имеются базы данных, однако
они отличаются на разных ЖД [6]. Наибольшее рас-
пространение получила система «ТеКоМед» (Ок-
тябрьская, Московская, Приволжская, Куйбышев-
ская, Калининградская, Восточно-Сибирская,
Красноярская ЖД). Однако из-за проблем с адми-
нистрированием ОАО «РЖД» было вынуждено от-
казаться от данной системы, переводя ВЭК на но-
вую базу данных «ВЭК РЖД». На Забайкальской
ЖД для автоматизации работы ВЭК действует си-
стема «Медэск». На Свердловской – «Рутина», ко-
торая в пределах данной ЖД объединяет разные
субъекты РФ.

Ранее было показано, что созданная система ме-
дицинского сопровождения РЛБ позволяет снизить
число внезапных смертей среди данной категории
лиц [7].

Целью настоящего исследования явилось изуче-
ние эффективности медицинского сопровождения
РЛБ по снижению заболеваемости, связанной с вре-
менной утратой трудоспособности.

МАтЕриАлы и МЕтоды
Исследование одобрено межвузовским комите-

том по этике, протокол №05-18 от 24.05.2018.
При анализе эффективности медицинского со-

провождения РЛБ были использованы следующие
источники информации:
• Статистические сборники ОАО «РЖД» с инфор-

мацией за 2013–2017 гг. для анализа средней про-
должительности заболевания, связанного с вре-
менной утратой трудоспособности (ЗВУТ), забо-
леваемости, инвалидности и отстранений от
рейсов, а также численности РЛБ.

• Данные о средней продолжительности ЗВУТ по
РФ для мужчин работоспособного возраста, были
любезно предоставлены ФГБУ «Центральный на-
учно-исследовательский институт организации и
информатизации здравоохранения» Минздрава
России.

• Данные об объемах грузовых перевозок и расхо-
дах на систему здравоохранения ОАО «РЖД» за
2013–2017 гг., предоставлены генеральной дирек-
цией компании.

Экономические расчеты об упущенной выгоде
компании, связанной с ЗВУТ, выполнены на основе
Приказа Минэкономразвития, Минздравсоцразви-
тия, Минфина России, Росстата от 10.04.2012 
N 192/323н/45н/113 «Об утверждении Методологии
расчета экономических потерь от смертности, забо-
леваемости и инвалидизации населения»:

Упущенная выгода, руб. = средняя продолжи-
тельность ЗВУТ объем перевозок, руб./365 × число
работников

При этом нами проведена адаптация методики
расчета к условиям компании: объем валового на-
ционального продукта был заменен на объем пере-
возок, число жителей – на число работников.

Кратко данное выражение можно записать в виде:

УВ=ЗВУТ ОП/365 × ЧР,

где УВ – упущенная выгода (руб.); ЗВУТ – сред-
няя продолжительность 1 случая ЗВУТ для РЛБ
ОАО «РЖД»; ОП – объем перевозок (руб.); ЧР –
число работающих.

Таблица 1. Корреляционные взаимосвязи ряда показателей, характеризующих состояние здоровья РЛБ за 2013–2017 гг.
Table 1. Correlation interrelations of number of the indicators characterizing the state of health of WLC for 2013–2017. 

Показатель

Доля
освидетельство-
ванных ВЭК от

числа работающих

Доля
профессионально

непригодных от
числа работающих

Отстранение 
от рейса, процент от
числа осмотренных

Количество случаев
ЗВУТ

на 1 работника

Количество дней
ЗВУТ 

на 1 работника

Доля
профессионально
непригодных от
числа работающих

0,36

Отстранение 
от рейса, процент от
числа осмотренных

-0,85 0,88

Количество случаев
ЗВУТ на 1 работника

0,04 0,82 0,86

Количество дней
ЗВУТ на 1 работника

-0,01 0,75 0 0

Процент первичного
выхода на
инвалидность от
числа работающих

-0,64 0 0 0,17 -0,10

Примечание. Корреляции, достоверные с p>0,05, выделены жирным шрифтом; данные за каждый год брались по каждой ЖД отдельно
(всего 15 ЖД); в таблице представлены суммарные данные.
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Если бы средняя продолжительность случая
ЗВУТ была иной (ЗВУТ'), то упущенная выгода
(УВ') также бы отличалась:

УВ'=ЗВУТ' ОП/365 × ЧР

Тогда потенциальная экономия – ПЭ (руб.) для
ОАО «РЖД» с учетом расходов на содержание
собственной медицинской службы – Р (руб.) равна:

ПЭ=УВ-УВ'-P=(ЗВУТ-ЗВУТ') ОП/365 × ЧР -
P=ΔЗВУТ ОП/365*ЧР -P,

где: ΔЗВУТ – разница в продолжительности 
1 случая ЗВУТ для РЛБ ОАО «РЖД» и для аналогич-
ной половозрастной когорты с другой средней про-

должительностью 1 случая ЗВУТ. В наших расчетах
в качестве ЗВУТ' мы использовали данные средне-
российского уровня для мужчин трудоспособного
возраста.

Рассчитывали корреляцию по Кендалу, средние ве-
личины и их стандартные отклонения. Использовали
программы Excel 2010 и Statistica for Windows 10.0.

рЕзультАты
Проведенный корреляционный анализ подтвер-

ждает эффективность работы медицинской службы
ОАО «РЖД» (табл. 1). Так, возрастание доли освиде-
тельствованных РЛБ на ВЭК ОАО «РЖД» за послед-
ние 5 лет связано с сильным достоверным уменьше-
нием доли отстранений от рейса и умеренным сни-
жением первичного выхода работников на
инвалидность. Уменьшение отстранений от рейсов
сильно взаимосвязано со снижением выхода на ин-
валидность и количеством случаев ЗВУТ, а также
умеренно связано со средней продолжительностью
1 случая ЗВУТ.

Медицинское сопровождение РЛБ в первую оче-
редь осуществляется за счет средств ОАО «РЖД»,
при этом ежегодно выделяется в среднем 5,9 млрд
руб. (табл. 2). Нами был проведен экономический
расчет потерь, связанных с ЗВУТ, за 2013–2017 гг.
При этом использовались данные о средней про-
должительности 1 случая ЗВУТ для РЛБ в 
ОАО «РЖД» и для мужчин работоспособного воз-
раста на территории РФ как контрольной группы.

Ежегодные общие потери ОАО «РЖД», связан-
ные с ЗВУТ, включая выплаты работодателя, состав-
ляют 32,0 млрд руб. Так как средняя продолжитель-
ность 1 случая ЗВУТ у мужчин на территории РФ
выше, чем у РЛБ ОАО «РЖД», то при среднероссий-
ской продолжительности 1 случая ЗВУТ экономи-
ческие потери составили бы 43,3 млрд руб. Поэтому
с учетом затрат на содержание медицинской

Таблица 2. Расчет экономической эффективности работы медицинской службы ОАО «РЖД»
Table 2. Calculation of cost efficiency of work of health service of JSC "Russian Railways"

Показатель 2013 2014 2015 2016 2017
Среднее
значение

Количество дней временной нетрудоспособности РЛБ ОАО «РЖД», тыс. 1385 1337 1292 1267 1243 1304±25

Численность РЛБ ОАО «РЖД», тыс. 137 141 138 134 132 136±1,5

Средняя продолжительность ЗВУТ на 1 работника РЛБ ОАО «РЖД», дни 10,13 9,47 9,35 9,44 9,38 9,55±0,15

Доходы от перевозок ОАО «РЖД», млрд руб. 1088 1105 1203 1387 1352 1228±61,6

Расчетная упущенная выгода, связанная со случаями ЗВУТ, млрд руб. 30,2 28,7 30,8 35,9 34,8 32,0±1,3

Упущенная выгода, процент от объема выполненных перевозок 2,78 2,59 2,56 2,59 2,57 2,62

Расходы на здравоохранение ОАО «РЖД» за 1 год, млрд руб. 5,9 5,9 5,9 5,9 6,0 5,9±0,002

ЗВУТ на 1 мужчину трудоспособного возраста РФ, дни 14 13,5 12,8 12,4 12 12,9±0,36
Расчетная упущенная выгода, если бы у РЛБ ОАО «РЖД» была средняя
продолжительность ЗВУТ среднероссийского уровня, млрд руб.

41,7 40,9 42,2 47,1 44,5 43,3±1,1

Суммарная потенциальная экономия для ОАО «РЖД», млрд руб. 5,6 6,3 5,4 5,3 3,6 5,3±0,4
Примечание. Расчеты выполнялись для значений сумм в рублях, продолжительности ЗВУТ в днях, численности работниках (число
человек), а затем полученные величины были округлены.

рис. 2. Расчетная потенциальная экономическая эф-
фективность медицинской службы ОАО «РЖД» (средние
данные за 2013–2017 гг.).
FIG. 2. Estimated potential cost efficiency of health service of
WLC for JSC "Russian Railways" (average data for 2013–2017)
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службы ежегодно за счет снижения средней продол-
жительности 1 случая ЗВУТ ОАО «РЖД» потенци-
ально экономит 5,3 млрд руб. (рис. 2).

Экономические расчеты, представленные 
в табл. 2, можно уточнить, подставив другое пред-
полагаемое количество дней, характеризующих
среднюю продолжительность 1 случая ЗВУТ. Оче-
видно, что косвенная экономическая эффектив-
ность медицинской службы ОАО «РЖД» возрастает
при увеличении разницы в предполагаемой продол-
жительности ЗВУТ и для работников компании. 
В дальнейших расчетах мы оставили продолжитель-
ность 1 случая ЗВУТ в ОАО «РЖД» постоянной, из-
меняя продолжительность 1 случая ЗВУТ, характе-
ризующего среднероссийский уровень (рис. 3).

Расчет показывает, что в 2014–2017 гг. потенци-
альная экономия от наличия медицинской службы
ОАО «РЖД» была бы нулевой, если бы в РФ каждый
случай ЗВУТ среди мужчин трудоспособного воз-
раста в среднем составлял чуть более 11 дней. Так,
для 2013 г. эта величина – 12, 14 дней. Иными сло-
вами, уменьшение средней продолжительности 
1 случая ЗВУТ в РФ (или увеличение для РЛБ ОАО
«РЖД») в пределах 1–2 дней (среднее значение –
1,7±0,2 дня) привело бы к тому, что с экономических
позиций собственная медицинская служба ОАО
«РЖД» стала бы невыгодной. С нашей точки зрения,
это накладывает очень серьезные требования к каче-
ству оказываемой медицинской помощи. При этом
не стоит забывать, что медицинская служба ОАО
«РЖД» выполняет еще и социальную функцию.

обсуждЕНиЕ
На РЛБ действует совокупность профессио-

нальных и биологических факторов риска. Напри-
мер, для сердечно-сосудистых заболеваний пока-
зано, что их уровень гораздо выше среди машини-
стов и их помощников, чем среди населения в
целом, что позволяет предположить либо ассоциа-
цию данных заболеваний с профессиональными
факторами риска, либо наличие совокупного воз-
действия большого количества биологических
факторов риска, либо суммарное влияние профес-
сиональных и биологических факторов риска [8].
Исходя из сложной совокупности разного рода
воздействий на организм РЛБ, некоторые авторы,
чтобы учесть специфику заболеваемости машини-
стов и их помощников, предложили термин «же-
лезнодорожная медицина» [9]. Следует отметить,
что вопросы здоровья машинистов и их помощни-
ков больше освещены в отечественной, нежели за-
рубежной литературе.

Хочется отметить, что в целом профессиональ-
ная заболеваемость работников ОАО «РЖД» снижа-
ется [10]. Наибольший вклад в заболеваемость вно-
сят РЛБ – до 43%. Активно обсуждаются вопросы
сердечно-сосудистых заболеваний у РЛБ [11]. Свя-
зывают их развитие, как правило, с психоэмоцио-
нальным стрессом и перегрузками во время работы.
Целый ряд авторов отмечают рост распространен-
ности артериальной гипертензии (АГ) среди маши-
нистов. Сообщается, что до 50% РЛБ имеют АГ,
риск развития которой возрастает с возрастом, при
курении, наличии ожирения (особенно абдоми-
нального) [12].

В 2015 г. в ОАО «РЖД» принята Целевая ком-
плексная программа по снижению заболеваемости
и предотвращению смертности от болезней системы
кровообращения. Целью программы явились опти-
мизация системы оказания медицинской помощи
при болезнях системы кровообращения, а также
снижение заболеваемости и профилактика внезап-
ных сердечных смертей. Инициация подобной про-
граммы в рамках столь крупного работодателя, ка-
ковым является РЖД, – прогрессивный шаг для си-
стемы профилактики на рабочем месте, которая
очень плохо развита в нашей стране и активно раз-
вивается за рубежом [13].

Была попытка исследовать генетические мар-
керы риска развития АГ у РЛБ, показан ряд генети-
ческих ассоциаций, однако при этом остро встает
вопрос об этических аспектах профессионального
отбора. Между тем доказано, что риск развития АГ у
машинистов и их помощников связан со стажем ра-
боты, уровнем общего холестерина крови и геном
ATIIR1 [14].

Таким образом, медицинское сопровождение
РЛБ динамически изменяется. Наличие медицин-
ской службы ОАО «РЖД» позволяет не только осу-

рис. 3. Изменение потенциальной экономии 
ОАО «РЖД» при предположении, что продолжительность
1 случая ЗВУТ на уровне РФ может изменяться (данные
за 2016 и 2014 гг. не представлены на графике в связи с их
практически полной идентичностью таковым за 2017 и
2015 гг. соответственно).
FIG. 3. Change of potential economy of JSC "Russian Rail-
ways" at the assumption that duration of number of one case of
connected with temporary disability at the level of the Russian
Federation can change (data for 2016 and 2014 are not submit-
ted on graphics in connection with their almost full identity to
that for 2017 and 2015 respectively).
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ществлять охрану здоровья работников, но и сокра-
щать издержки предприятия на уровне 5,3±0,4 млрд
руб. в год. Сэкономленные средства могут направ-
ляться на профилактические программы.
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