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Введение. Производство вторичных драгоценных металлов – одно из значимых и перспективных направле-
ний развития металлургической отрасли со своей спецификой технологических процессов и, соответствен-
но, условий труда. 
Цель исследования – научно обосновать и разработать комплекс гигиенических и лечебно-профилактических 
мероприятий по снижению риска развития заболеваний кожи у рабочих производства вторичных драгоцен-
ных металлов. 
Материал и методы. В качестве объекта исследования было выбрано предприятие АО «Щёлковский завод 
вторичных драгоценных металлов». Для оценки профессионального риска здоровью использованы основные по-
ложения «Методики расчёта индивидуального профессионального риска в зависимости от условий труда и со-
стояния здоровья работника». Для оценки клинической эффективности применения эмолентов в профилактике 
хронических аллергодермотозов у рабочих проводился осмотр больных и рассчитывались дерматологические 
индексы EASI (Eczema area and severity index), VAS (Visual analog scale), DLQI (Dermatology life quality index).
Результаты. Показатель индивидуального профессионального риска (ИПР) для основных профессий аффи-
нажа драгоценных металлов составляет от 0,56 до 0,79, что относится к очень высокому риску при веду-
щем неблагоприятном производственном факторе – химическом с долевым вкладом в профиль профессио-
нального риска – от 20 до 25%. Наличие дерматологических заболеваний даже при их течении без стойкой 
утраты трудоспособности значительно влияет на качество жизни работающих, о чём свидетельствуют 
высокие величины дерматологических индексов EASI от 16,3 до 53,3, DLQI – от 6,2 до 16,8, VAS – от 5,8 до 
9,1 баллов до начала лечения. 
Обсуждение. Полученные результаты в целом согласуются с материалами ранее проведённых исследований, 
что для работающих в металлургической отрасли заболевания кожи и подкожной клетчатки являются бо-
лезнями риска. 
Заключение. Заболевания кожи и подкожной жировой клетчатки у работающих в производстве вторичных 
драгоценных металлов обусловлены значительной величиной этиологической доли производственных факто-
ров в их формировании и являются профессионально обусловленными. Предложенный комплекс гигиенических 
и медико-профилактических мероприятий, включающий дополнительное применение эмолентов к существу-
ющим стандартам лечения и профилактики аллергодерматозов у рабочих, обеспечивает снижение риска 
профессионально обусловленных заболеваний кожи.
К л ю ч е в ы е  с л о в а :  производство вторичных драгоценных металлов; условия труда; профессиональный риск; 

дерматологическая заболеваемость.
Для цитирования: Яцына И.В., Моисеева И.В., Титова Л.А., Клепиков О.В., Добрынина Е.А. профилактика заболеваний кожи у рабо-
чих производства вторичных драгоценных металлов . Гигиена и санитария. 2018; 97(8): 737-742. DOI: http://dx.doi.org/10.18821/0016-
9900-2018-97-8-737-742

Для корреспонденции: Яцына Ирина Васильевна, доктор мед. наук, проф., директор Института общей и профессиональной патоло-
гии ФБУН «Федеральный научный центр гигиены им. Ф.Ф. Эрисмана» Роспотребнадзора. E-mail: profkoga@inbox.ru

Yatsyna I.V.1, Moiseeva I.V.2, Titova L.A.3, Klepikov O.V.4, Dobrynina E.A.3

PROPHYLAXIS OF SKIN DISEASES IN WORKERS OF THE PRODUCTION OF SECONDARY  
PRECIOUS METALS
1F.F.Erisman Federal Scientific Center of Hygiene of the Federal Service for Monitoring in the Protection of the Rights of the 
Consumer and Man Wellbeing, Mytischi, 141014, Russian Federation;
2Mytyshchi Dermatovenerologic Dispensary, Mytishchi 141008, Russian Federation
3N.N. Burdenko Voronezh State Medical University, Voronezh, 394036, Russian Federation;
4Voronezh State University of Engineering Technologies, Voronezh, 394036, Russian Federation

Introduction. The production of secondary precious metals is one of the most important and promising directions 
for the development of the metallurgical industry with its own specifics of technological processes and, accordingly, 
working conditions. The purpose of the research is to scientifically substantiate and develop a complex of hygienic 
and therapeutic and preventive measures to reduce the risk of skin diseases in workers of secondary precious metals.
Material and methods. As an object of research, the workers of the enterprise JSC “Shchelkovsky plant of secondary 
precious metals” were chosen. To assess the occupational health risk, the main provisions of the “Methods of 
calculating individual occupational risk depending on working conditions and the state of worker’s health” were 
used. To assess the clinical effectiveness of the use of emollients in the prevention of chronic allergic dermatoses in 
workers, the patients were examined and the dermatological indices EASI (Eczema area and severity index), VAS 
(Visual analog scale), DLQI (Dermatology life quality index) were calculated.
Results. The index of the individual occupational risk (IOR) for the main professions of refining precious metals 
amounts to from 0.56 to 0.79, which refers to a very high risk with the leading unfavorable chemical production 
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factor - with a share contribution to the profile of occupational risk - from 20 to 25 %. The presence of dermatological 
diseases even with their course without permanent disability significantly affects the quality of life of workers, as 
evidenced by the high values of dermatological indices EASI from 16.3 to 53.3, DLQI - from 6.2 to 16.8, VAS - from 
5.8 to 9.1 points before the start of the treatment.
Discussion. The results obtained are in general consistent with the materials of earlier studies that skin and 
subcutaneous tissue diseases are related to the risk in the workers in the metallurgical industry.
Conclusion. Diseases of the skin and subcutaneous fatty tissue in workers of secondary precious metals production 
are due to the significant value of the etiological share of production factors in their formation and are occupationally 
conditioned. The proposed complex of hygienic and medico-prophylactic measures, including the additional use of 
emollients to existing standards of treatment and prevention of allergic dermatoses in workers, provides a reduction 
in the risk of professionally caused skin diseases.
K e y w o r d s :  production of secondary precious metals; working conditions; professional risk; dermatological incidence.
For citation: Yatsyna I.V., Moiseeva I.V., Titova L.A., Klepikov O.V., Dobrynina E.A. Prophylaxis of skin diseases in workers of the production 
of secondary precious metals . Gigiena i Sanitaria (Hygiene and Sanitation, Russian journal) 2018; 97(8): 737-742. (In Russ.). DOI: http://
dx.doi.org/ 10.18821/0016-9900-2018-97-8-737-742
For correspondence: Irina V. Yatsyna, MD, Ph.D., DSci., Professor, director of the Institute of General and Professional Pathology 
F.F. Erisman Federal Scientific Center of Hygiene of the Federal Service for Human Rights, Mytischi, 141014, Russian Federation.  
E-mail: profkoga@inbox.ru
Conflict of interest. The authors declare no conflict of interest.
Acknowledgment. The study had no sponsorship .
Received: 01 March 2018
Accepted: 02 July 2018

DOI: http://dx.doi.org/10.18821/0016-9900-2018-97-8-737-742
Оригинальная статья

Введение
Анализ профессиональной и профессионально обусловлен-

ной заболеваемости, проведённый в ряде отечественных работ, 
показывает необходимость совершенствования системы эффек-
тивных мероприятий, направленных на обеспечение безопас-
ного уровня воздействия производственных факторов и про-
филактику заболеваний трудящихся [23–25]. В свою очередь, 
аргументированное обоснование этих мероприятий возможно 
на основе объективной оценки состояния производственной 
среды и её влияния на здоровье работников промышленных 
предприятий, а также анализа причинно-следственных связей и 
количественной оценки профессионального риска, в том числе и 
в металлургической отрасли [17].

Из числа ведущих форм профессиональной и профессио-
нально обусловленной патологии в металлургии помимо болез-
ней органов дыхания пылевой этиологии, неврита слухового 
нерва, болезней костно-мышечной системы от физических пере-
грузок, отмечены значительная доля болезней кожи и подкожной 
клетчатки и высокий показатель относительного риска (RR) дер-
матологических заболеваний [5, 11, 19].

Наиболее распространёнными болезнями кожи, связанными 
с профессиональными факторами, являются аллергические и 
контактные дерматиты, экземы, псориаз, угревая болезнь, а так-
же микозы с поражением гладкой кожи и ногтевых пластин, каж-
дая из которых имеет свою этиологию и требует дифференциро-
ванного подхода в диагностике, лечении и профилактике [6, 8, 
10, 12, 13, 23, 29]. Установлено, что в металлургическом произ-
водстве цветных металлов частота различных форм заболеваний 
кожи вызвана рядом факторов химической (в основном контакт 
с промышленными аллергенами) и физической (в основном на-
гревающий тип микроклимата) природы [22, 28]. 

Во многих работах профессиональные заболевания кожи 
рассматриваются как социально-экономическая проблема, по-
скольку их наличие значительно влияет на качество жизни ра-
ботающих [2, 4, 30]. 

Для оценки качества жизни больных хорошо себя зарекомен-
довали дерматологические индексы: алгоритм сбора информа-
ции для их расчёта широко используется за рубежом, а также 
адаптирован к условиям применения в России [1, 33, 34, 35].

Интенсивно развивающимся и перспективным направлени-
ем металлургической отрасли является производство вторичных 
драгоценных металлов, причём доля использования вторичного 
сырья увеличивается темпами большими, чем рудного [3]. 

Вместе с тем, вторичному производству драгоценных метал-
лов присущи свои особенности применяемых технологических 
процессов и факторов производственного риска для здоровья 
работающих, что, в свою очередь, актуализирует исследования 

по оценке условий труда, выявлению профессиональных фак-
торов риска, особенностей в структуре, динамике и уровнях за-
болеваемости работающих для целенаправленного обоснования 
комплекса медико-профилактических и реабилитационных ме-
роприятий, в том числе для снижения риска и обеспечения сво-
евременного лечения дерматологических заболеваний.

Целью исследования являлось научное обоснование и раз-
работка комплекса гигиенических и лечебно-профилактических 
мероприятий по снижению риска развития заболеваний кожи у 
рабочих производства вторичных драгоценных металлов. Для 
достижения цели решались следующие основные задачи:

1) проведение комплексной санитарно-гигиенической оцен-
ки условий труда и выявление приоритетных производственных 
факторов риска формирования кожных заболеваний у рабочих;

2) количественная оценка индивидуального профессиональ-
ного риска здоровью работников ведущих профессий производ-
ства, определение профиля профессионального риска;

3) анализ состояния здоровья работников по показателям за-
болеваемости с временной утратой трудоспособности и матери-
алам профилактических медицинских осмотров;

4) оценка относительного риска дерматологической заболе-
ваемости работников и этиологической доли производственных 
факторов в её формировании; влияние кожных болезней на по-
казатели качества жизни работающих.

Материал и методы
В качестве объекта исследования было выбрано предпри-

ятие АО «Щёлковский завод вторичных драгоценных металлов» 
(АО «Щёлковский завод ВДМ»). Общая численность работаю-
щих на предприятии – 368 человек, из них 197 задействованы в 
основном производстве.

Для определения профиля профессионального риска и оцен-
ки индивидуального профессионального риска для ведущих 
профессий в основных цеховых подразделениях АО «Щёлков-
ский завод ВДМ» в цехе № 1 подготовки и обслуживания аффи-
нажного производства (10 профессий) и в цехе № 2 аффинажа 
драгоценных металлов (29 профессий) использованы основные 
положения «Методики расчёта индивидуального професси-
онального риска в зависимости от условий труда и состояния 
здоровья работника», совместно разработанной Клинским ин-
ститутом охраны и условий труда и НИИ медицины труда РАМН 
(2013 г.) [16].

Основными количественными показателями являлись по-
казатель вредности условий труда (ПВ), индивидуальный про-
фессиональный риск (ИПР), рассчитываемые на основе данных 
интегральной оценки условий труда с учётом весовых коэффи-
циентов и показателей заболеваемости на рабочем месте.
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Для оценки состояния здоровья работников по 
показателям заболеваемости с временной утратой 
трудоспособности (ВУТ) и данным профессиональ-
ных периодических медицинских осмотров приме-
нён алгоритм когортного исследования. Объём групп: 
282 человека – опытная группа – рабочие основных 
специальностей, 86 человек – группа сравнения (кон-
трольная) – лица, работающие в заводоуправлении. 
Незначительные расхождения долей в опытной и кон-
трольной группах, которые определяют их структуру 
по возрасту и стажу (максимальные различия состав-
ляют 2,1%, обусловливают правомерность проведения 
сопоставительного анализа обобщённых по группам 
показателей заболеваемости с вероятностью статисти-
ческой ошибки менее 5% (p < 0,05).

Количественная оценка риска дерматологических 
заболеваний, в т. ч. дерматита и экземы, микозов про-
ведена по показателям относительного риска (RR), от-
ношения шансов (OR), этиологической доли факторов 
(EF) в формировании заболеваемости. Достоверность 
показателей оценена по критерию χ2 . 

Для оценки клинической эффективности приме-
нения эмолентов в профилактике хронических аллер-
годерматозов у рабочих производства вторичных драгоценных 
металлов проведено рандомизированное клиническое исследо-
вание по схеме испытания в параллельных группах (опытная и 
контрольная) с подбором пар (n = 50) в течение 48 недель на-
блюдения. При этом у всех пациентов получено добровольное 
и осознанное согласие участия в исследовании, а протокол ис-
следования одобрен Комитетом по этике медицинских иссле-
дований при Федеральном научном центре гигиены им. Ф.Ф. 
Эрисмана.

Основными показателями для оценки влияния дерматологи-
ческих заболеваний на качество жизни работающих и эффектив-
ности применённой схемы лечения являлись дерматологические 
индексы EASI (Eczema area and severity index), VAS (Visual analog 
scale), DLQI (Dermatology life quality index) .

Результаты
Предприятие АО «Щёлковский завод ВДМ» расположено в г. 

Щёлково Московской области. Его основной производственной 
деятельностью является сбор и переработка вторичных драго-
ценных металлов. Предприятие выпускает семь основных ви-
дов продукции: золото, аффинированное в слитках и гранулах; 
серебро, аффинированное в слитках и гранулах; слитки золота 
и серебра мерные; порошок серебряный электрохимический ак-
тивный; серебро азотнокислое повышенной чистоты промыш-
ленного назначения; порошок серебро-окись кадмия; порошок 
серебряный. Основные технологические процессы – это плавка, 
литьё, электролиз, растворение и осаждение из растворов драго-
ценных металлов. 

Оценка факторов профессионального риска проводилась в 
двух основных цехах: в цехе № 1 подготовки и обслуживания 
аффинажного производства и в цехе № 2, где проводят аффинаж 
драгоценных металлов.

Установлено, что параметры микроклимата (температура и 
влажность воздуха) не соответствуют нормативным значениям. 
Так, в цехе аффинажа драгоценных металлов отмечен нагрева-
ющий тип микроклимата. Температура воздуха в рабочей зоне 
на рабочих местах плавильщиков превышает допустимую на 5-6 
оС. Относительная влажность воздуха отмечена ниже оптималь-
ного интервала (60–40%), но в целом соответствует допустимым 
значениям (15–75%).

Измеренные уровни звука от оборудования (выполнено 197 
измерений) в 15,2% не соответствовали требованиям санитар-
ных норм. Шум от работающего оборудования классифицирует-
ся как широкополосный и постоянный. Наиболее значительные 
превышения ПДУ (на 5–15 дБА) выявлены на участке опробо-
вания золотосодержащего сырья, участке опробования серебро-
содержащего сырья, ремонтно-механическом участке, участке 
приёма, хранения и разведения кислот (насосные установки), в 
котельной.

В воздухе рабочей зоны имеются факты превышения ПДК от 
1,1 до двух раз по содержанию 9 из 12 контролируемых веществ 
ПДК: пыли, хлороводорода, оксида углерода, диоксида азота, ги-
дроксида натрия, марганца, меди, ртути, свинца. Наиболее часто 
имелись факты превышения ПДК по содержанию пыли, в том 
числе азотнокислого кадмия на участке порошков СОК (поро-
шок мелкодисперсный гранулированный серебро-окись кадмия) 
и ПСЭХА (порошок серебряный электрохимически-активный).

Для работающих в цехе № 1 подготовки и обслуживания аф-
финажного производства и в цехе № 2 аффинажа драгоценных 
металлов химический фактор вредности трудового процесса яв-
ляется приоритетным. Класс условий труда в обоих цехах 3.1.

В целом к приоритетным отнесены два фактора професси-
онального риска: химический с долевым вкладом в среднем по 
производству – 20,6% и нагревающий микроклимат – 14,1%. Для 
отдельных профессий долевой вклад этих факторов в профиль 
риска достигает 25%.

Оценка ИПР для основных профессий производства вторич-
ных драгоценных металлов подтвердила, что показатель состав-
ляет от 0,56 до 0,79 и согласно интервальной шкале относится к 
очень высокому риску. Наиболее высокие значения ИПР отме-
чены у профессий аппаратчика в производстве драгоценных ме-
таллов, слесаря-ремонтника участка обслуживания пыле-газоу-
лавливающих установок, плавильщика, укладчика-упаковщика 
порошков (рисунок).

С целью выявления роли производственной среды в фор-
мировании уровня здоровья работников завода нами были про-
ведены анализ заболеваемости с ВУТ и анализ данных профес-
сиональных периодических медосмотров. Наиболее высокий 
показатель заболеваемости с ВУТ регистрируется у работающих 
цеха № 2 – цеха аффинажа драгоценных металлов (211,1 ± 2,6 
случаев на 100 работающих), что выше, чем в среднем по пред-
приятию. Первое ранговое место в структуре с ВУТ занимают 
заболевания органов дыхания (36%), пятое место по числу слу-
чаев (9%) – заболевания кожи и третье место (18%) – по дням 
нетрудоспособности. В основных производственных подразде-
лениях аффинажного производства драгоценных металлов за-
болеваемость работающих болезнями кожи значительно выше, 
чем в других (23,0–26,0 и 1,0–3,8 случаев на 100 работающих 
соответственно).

По прогностическим оценкам, на основе регрессионного 
анализа данных об уровне дерматологической заболеваемости с 
ВУТ за 5 лет нами установлено, что в 2018 г. показатели по цеху 
№ 1 могут достигнуть 31,5 случаев на 100 работающих, по цеху 
№ 2 – 28,9 случаев на 100 работающих.

По результатам когортного исследования установлено, что 
показатели относительного риска выше 1 как в целом по со-
вокупности дерматологических заболеваний (RR = 2,31), так и 
по отдельным нозологическим формам – дерматиту и экземе  

Показатель индивидуального профессионального риска для основных профес-
сий производства вторичных драгоценных металлов.
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Полученные нами результаты согласуются с данными Н.В. 
Зайцевой, П.З. Шур, А.Р. Клименко (2011), в аналогичных ис-
следованиях которых на примере предприятий порошковой 
металлургии показан высокий риск и значительная этиоло-
гическая доля заболеваний кожи у работающих (RR = 2,42,  
EF = 58,62%) [5]. 

На основе оценки дерматологических индексов показано, 
что заболевания кожи значительно влияют на качество жизни 
работающих, что согласуется с материалами отечественных и 
зарубежных исследований [4, 32, 34].

(RR = 8,96), а этиологическая доля производственных факторов 
в их формировании составляет от 56,79 до 88,84%, что доказыва-
ет их производственную обусловленность (табл. 1).

По данным профессиональных профилактических медос-
мотров, заболевания кожи регистрируются у 43,1% работаю-
щих, которые составляют основную группу, против 18,6% в 
контрольной. Ведущие ранговые места в дерматологической 
заболеваемости занимают дерматит и экзема – 40,1%, микоз 
гладкой кожи и ногтевых пластин – 20,4%, дисгидроз – 16,8%, 
кератодермия – 3,6%.

Для повышения эффективности, совершенствования схемы 
лечения и профилактики аллергодерматозов нами предложено 
применение эмолентов, что на первом этапе нами (в соавторстве) 
изучалось в процессе проведения профмедосмотров [16, 31]. 

С целью оценки клинической эффективности препаратов 
(кремы «Скин-актив» и «Липобейз» в профилактике хрониче-
ских аллергодерматозов у рабочих производства вторичных дра-
гоценных металлов реализована схема испытания в параллель-
ных группах с подбором пар.

Установлено, что наличие дерматологических заболеваний 
даже при их течении без стойкой утраты трудоспособности зна-
чительно влияет на качество жизни работающих, о чём свиде-
тельствуют высокие величины дерматологических индексов до 
начала лечения: индекса распространённости и тяжести экзем 
(EASI) от 16,3 до 53,3, дерматологического индекса качества 
жизни (DLQI) от 6,2 до 22,3, визуально-аналоговой шкалы (VAS) 
от 5,8 до 10 баллов.

Во время проведения проактивной терапии по истечении 28 
дней наблюдения у больных с аллергодерматозами основной 
группы среднегрупповое значение индекса EASI снизилось с 
26,9 до 6,3, т. е. в 4,2 раза, индекса DLQI – с 16,6 до 7,9, т. е. в 2,1 
раза, индекса VAS – с 9,7 до 2,8, т. е. в 3,4 раза. 

Последующее наблюдение динамики дерматологических 
индексов EASI, DLQI и VAS в период с 10 по 28 неделю свиде-
тельствовала о более лучших результатах при проактивной те-
рапии в сочетании (пульс-применение топического стероида) с 
эмолентами (табл. 2).

В периоде применения эмолентов в качестве монотерапии в 
течение последующих 20 недель к концу периода лечения в ос-
новной группе отмечены достоверные снижения индексов EASI, 
DLQI, VAS (p < 0,05) как по сравнению с днём начала лечения, 
так и по отношению ко дню по истечении 28 недель наблюде-
ния. Причём индексы DLQI и VAS достигли у всех испытуемых 
нулевых значений. 

Таким образом, доказана эффективность применения совре-
менных эмолентов (крема «Скин-актив» и крема «Липобейз») 
как дополнения к существующим стандартам лечения (стандарт-
ной и проактивной терапии) дерматологических заболеваний.

Обсуждение 
Проведёнными исследованиями показано, что условия труда 

на рассматриваемом производстве являются неблагоприятными. 
Вместе с тем для профессии плавильщика на ряде производств, 
в частности в технологических процессах цветной металлургии, 
характерны ещё более неблагоприятные микроклиматические 
условия, чем на исследуемом производстве вторичных драго-
ценных металлов [15, 28]. 
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Т а б л и ц а  1
Показатели количественной оценки риска дерматологической 
заболеваемости, полученные в проведенном когортном  
исследовании

Показатель Заболевание кожи  
(в т. ч. дерматит и экзема) 

Отношение шансов (OR) 3,29 (11,59)
Относительный риск (RR) 2,31 (8,96)
Этиологическая доля (EF), % 56,64 (88,84)
χ2 (хи-квадрат) 15,63 (15,49)
χ2 (хи-квадрат)-табличное при p < 0,05 3,8 (3,8)

Т а б л и ц а  2
Оценка клинической эффективности применения эмолентов  
в профилактике хронических аллергодерматозов и экземы  
у рабочих производства вторичных драгоценных металлов 
(дерматологические индексы)

Показатель 
(дерматологи-
ческий индекс)

Опытная группа Контрольная группа

Среднее min-max Среднее min-max

До лечения
EASI 26,9 ± 8,1 18,5 ÷ 53,3 26,7 ± 8,2 16,3 ÷ 52,8
DLQI 16,6 ± 1,2 6,5 ÷ 22,3 16,8 ± 1,7 6,2 ÷ 21,8
VAS 9,7 ± 3,4 6,2 ÷ 10,0 9,6 ± 3,2 5,8 ÷ 10,0

1–28-й дни наблюдения: 
стандартная терапия 
(топические стероиды) в 
комбинации с эмолентами

1 по 28-й дни наблюде-
ния: стандартная моно-
терапия топическими 
стероидами

7-й день:
EASI 18,6 ± 4,9 10,5 ÷ 32,1 19,9 ± 4,7 11,1 ÷ 33,2
DLQI 12,8 ± 1,2 5,5 ÷ 18,3 14,3 ± 1,8 6,5 ÷ 19,9
VAS 4,6 ± 1,2 2,2 ÷ 7,7 6,3 ± 2,2 3,3 ÷ 8,2

14-й день:
EASI 12,9 ± 3,6 8,6 ÷ 27,1 13,7 ± 3,4 9,1 ÷ 27,9
DLQI 11,3 ± 2,1 4,3 ÷ 16,2 11,6 ± 1,3 5,5 ÷ 16,9
VAS 3,7 ± 1,3 2,0 ÷ 6,1 4,3 ± 2,2 2,3 ÷ 6,8

28-й день:
EASI 6,3±1,8 3,6 ÷ 11,2 6,9±1,5 4,1 ÷ 18,2
DLQI 7,9±1,3 4,3 ÷ 14,2 8,6±1,4 4,8 ÷ 16,1
VAS 2,8±0,8 2,0 ÷ 5,1 3,2±1,2 2,1 ÷ 5,8

С 5-й по 28 неделю  
наблюдения: проактив-
ная терапия в сочетании 
(пульс-применение 
топического стероида)  
с эмолентами

С 5-й по 28 неделю  
наблюдения:  
проактивная терапия 
(пульс-применение 
топических стероидов)

По истечении 28 недель наблюдения:
EASI 1,9 ± 0,9* 0,9÷3,2 2,8 ± 0,8* 1,0 ÷ 3,2
DLQI 1,7 ± 0,4* 1,1÷8,1 2,1 ± 0,1* 1,6 ÷ 5,9
VAS 0,4 ± 0,1** 0,1÷1,0 0,7 ± 0,2* 0,1 ÷ 1,1

В периоде применения 
эмолентов в качестве 
монотерапии в течение 
последующих 20 недель 

В периоде применения 
стандартных рекомен-
даций в течение после-
дующих 20 недель

EASI 0,6 ± 0,2** 0,1÷0,8 2,1 ± 0,1 0,5 ÷ 2,2
DLQI на 0 отметке** на 0 отметке 1,1 ± 0,4 0,2 ÷ 3,2
VAS на 0 отметке** на 0 отметке 0,1 ± 0,05 0,1 ÷ 0,9

П р и м е ч а н и е. * – статистически значимые различия по сравне-
нию с днём начала лечения (p < 0,05); ** – статистически значимые 
различия по отношению ко дню по истечении 28 недель наблюдения 
(p < 0,05).
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В целом комплекс мероприятий, направленных на снижение 
профессионального риска развития дерматологических заболе-
ваний у работающих, включает обеспечение безопасных усло-
вий труда на производстве, сохранение и укрепление здоровья 
работников на основе своевременной диагностики заболеваний 
при проведении периодических профессиональных медицин-
ских осмотров и их лечении на ранних стадиях, что позволя-
ет дать благоприятный прогноз снижения уровня заболеваний 
кожи на производстве вторичных драгоценных металлов.

Следует обратить внимание на ряд нерешённых гигиени-
ческих вопросов. Так, в рамках производственного контроля, 
в том числе и на проблемном участке производства порошков 
СОК и ПСЭХА, проводятся контроль концентрации суммарно-
го количества взвешенных веществ (содержания пыли). Вместе 
с тем на аллергодерматозы в значительной мере может влиять 
дисперсный и химический состав пыли. В этой связи с целью 
обеспечения безопасных условий труда на производстве вто-
ричных драгоценных металлов необходимо усовершенствовать 
систему мониторинга (программу производственного контроля) 
воздействия химического фактора на работающих, включив в 
него идентификацию химического состава пыли, оценку её дис-
персного состава. На участке по производству серебросодержа-
щих порошков, в том числе на канцерогенно опасных рабочих 
местах производства порошка СОК, в состав которого входит 
азотнокислый кадмий, следует увеличить периодичность кон-
троля, оценить дисперсный состав пыли. Администрации пред-
приятия и службе охраны труда необходимо усилить контроль за 
своевременной заменой средств защиты: спецодежды, перчаток, 
респираторов, а также провести инженерно-технические меро-
приятия по совершенствованию приточно-вытяжной вентиля-
ции основных цехов. 

Заключение
Условия труда в основных цеховых подразделениях произ-

водства вторичных драгоценных металлов характеризуются вы-
соким уровнем профессионального риска с ведущим долевым 
вкладом в его величину химического фактора и нагревающего 
микроклимата. 

Заболевания кожи и подкожной жировой клетчатки у ра-
ботающих в производстве вторичных драгоценных металлов 
обусловлены значительной величиной этиологической доли 
производственных факторов в их формировании и являются 
профессионально обусловленными. 

Предложенный комплекс гигиенических и медико-про-
филактических мероприятий, включающий дополнительное 
применение эмолентов к существующим стандартам лечения 
и профилактики аллергодерматозов у рабочих, обеспечивает 
снижение риска профессионально обусловленных заболеваний 
кожи.

Финансирование. Исследование не имело спонсорской поддержки.
Конфликт интересов. Авторы заявляют об отсутствии конфликта 

интересов. 
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