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ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА ПНЕВМОКОНИОЗА И ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ ПНЕВМОКОНИОЗОМ 
В СТРАНАХ СНГ И ЗА РУБЕЖОМ
Ахмедова Д.Б., Уринов А.М.
MDH MAMLAKATLARIDA VA XORIJDA PNEVMOKONIOZ BILAN KASALLANISH
Axmedova D.B., O‘rinov A.M.
THE INCIDENCE OF PNEUMOCONIOSIS IN THE CIS COUNTRIES AND ABROAD
Akhmedova D.B., Urinov A.M.
Ташкентская медицинская академия

Maqsad: MDH mamlakatlari va uzoq xorijda pnevmokonioz bilan kasallanish darajasini baholash. Material va 
usullar: 1998-2016 yillarda O’zbekiston Respublikasi sog’liqni saqlash vazirligining sanitariya, gigiyena va kasb ka-
salliklari ilmiy-tekshirish instituti klinikalari, shuningdek, maqolalar namunasi bo’yicha statistik ma’lumotlar tahlil 
qilindi. Natijalar: tanlangan manbalar tahlili shuni ko’rsatdiki, eng keng tarqalgan PZ nafaqat O’zbekiston Respub-
likasida, balki MDH mamlakatlarida ham, chet elda ham mehnat qobiliyati va erta o’limining yo’qolishiga olib keladi. 
Xulosa: mehnat unumdorligini oshiradigan mehnatga layoqatli aholi salomatligini saqlash va mustahkamlashga qa-
ratilgan chora-tadbirlar ishlab chiqish zarur;

Kalit so’zlar: kasbiy kasallanish, silikoz.

Objective: To assess the incidence of pneumoconiosis in the CIS countries and far abroad. Material and methods: 
Statistical data for 1998-2016 were analyzed. blades of the Research Institute of Sanitation, Hygiene and Occupational 
Diseases of the Ministry of Health of the Republic of Uzbekistan, as well as a selection of articles. Results: The anal-
ysis of selected sources showed that the most common PZ not only in the Republic of Uzbekistan, but also in the CIS 
countries, as well as abroad, which leads to disability and premature death. Conclusions: It is necessary to develop 
measures aimed at maintaining and strengthening the health of the working population, which will increase labor 
productivity,

Key words: occupational morbidity, silicosis.

Несмотря на успехи в улучшении условий тру-
да и производственной среды в рамках про-

граммы «Глобальная стратегия профессионального 
здоровья для всех», в мире уровень профессиональ-
ных заболеваний (ПЗ) и производственных травм 
остается высоким [7]. Сохранение и укрепление здо-
ровья трудоспособного населения – это не только 
предпосылки к высокой производительности труда, 
но и залог устойчивого социально-экономического 
развития страны [4-6].

Цель исследования
Оценка заболеваемости пневмокониозом в стра-

нах СНГ и дальнего зарубежья.
Материал и методы
Проанализированы статистические данные за 

1998-2016 гг. клинки НИИ санитарии, гигиены и 
профзаболеваний Министерства здравоохранения 
Республики Узбекистан, а также выборка статей. 

Результаты и обсуждение
Профессиональные заболевания – причина 

очень многих страданий и потерь в сфере труда. 
Однако, в отличие от несчастных случаев на произ-
водстве, они остаются практически незаметными, 
хотя от них ежегодно погибают в 6 раз больше лю-
дей. Кроме того, характер ПЗ быстро меняется: на-
учно-технический прогресс и социальные перемены 
в сочетании с глобальными экономическими усло-
виями усугубляют существующие угрозы для здо-
ровья и порождают новые. Хорошо знакомые ПЗ, 

такие как пневмокониоз, остаются столь же распро-
страненными [8].

В настоящее время, несмотря на развитие на-
учно-технического прогресса и внедрение совре-
менных безопасных технологий на производствах, 
связанных с пылеобразованием и пылевыделени-
ем, пылевые заболевания легких, обусловленные 
воздействием промышленных аэрозолей различ-
ной степени фиброгенности, остаётся актуальной 
проблемой как и в большинстве ведущих экономик 
мира [13], так и в Республике Узбекистан. В комплек-
се факторов, влияющих на здоровье в трудоспособ-
ном возрасте, важную роль играют профессиональ-
ные риски: от 20 до 40% трудопотерь обусловлены 
заболеваниями, прямо или косвенно связанными с 
неудовлетворительными условиями труда [2]. 

По имеющимся оценкам, ежегодно от связанных 
с работой несчастных случаев и заболеваний гибнут 
2,34 млн людей. Подавляющее большинство из них 
– примерно 2,02 млн – умирают от разнообразных 
профессиональных заболеваний. Из 6300 ежеднев-
но происходящих смертельных случаев, связанных 
с работой, 5500 наступают по причине профессио-
нальных заболеваний, не приводящих к смертель-
ному исходу [15].

Повышенный риск развития пылевой патоло-
гии легких отмечается в горнодобывающей про-
мышленности [3].

ГИГИЕНА, САНИТАРИЯ И ЭПИДЕМИОЛОГИЯ
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Гигиена, санитария и  эпидем
иология

Анализ данных по Российской Федерации позво-
лил установить, что в структуре профессиональной 
патологии в 2006-2013 гг. лидирующее место зани-
мали заболевания от воздействия физических фак-
торов Их доля составляла 36,3-47,4% с тенденцией к 
росту. Второе ранговое место в структуре професси-
ональной патологии занимали заболевания от воз-
действия промышленных аэрозолей (20,4-27,3%). С 
2010 г. заболевание от воздействия промышленных 
аэрозолей сместились в структуре профессиональ-
ной патологии на 3-е место, уступив заболеваниям 
от перенапряжения органов и систем, доля которых 
в 2010-2012 гг. составила 20,8-22,9%. Вклад в струк-
туру профессиональной патологии заболеваний от 
воздействия аллергизирующих веществ в 2008 году 
вырос до 3,5% [9].

В нашей республике в течение последних 5 лет 
профессиональные заболевания органов дыхания 
пылевой этиологии занимают второе место. А по ко-
личеству первично установленных ПЗ пневмоконио-
зом (в основном – силикоз) вышли на первое место и 
составляют более 50% от общего количества первич-
но установленных заболеваний. Это подтверждают 
материалы, предоставленные клиникой НИИСГиПз 
РУз о профбольных с лёгочной патологией, которые 
составляют 44,48% общего числа лиц, состоящих на 
учёте в 2006-2016 гг. Профессиональный бронхит со-
ставлял 9,4%, бронхиальная астма – 4,0% пневмоко-
ниоз – 64,0% от общего числа заболеваний бронхоле-
гочной системы [1]. 

Структура профессиональной патологии по дан-
ным Евростата имеет несколько иной характер. Рост 
общего числа установленных профессиональных за-
болеваний с 32 тыс. в 2001 г. до 54,5 тыс. случаев в 
2004 г. обусловлен, в первую очередь, увеличением 
количества  государств-членов Евросоюза (ЕС).

За 2001-2007 гг. радикальных изменений в струк-
туре профессиональных заболеваний в странах ЕС 
не произошло. Однако подход к структуре профес-
сиональной патологии строится преимущественно 
по топическому принципу, выделяются группы за-
болеваний костно-мышечной системы (35-41,3%), 
органов чувств (12,8-18,4%), кожи (10,1-14,3%), ор-
ганов дыхания (11,2-14,1%), и неврологические за-
болевания (8,0-9,9%). Отдельная группа – новообра-
зования (4,0-4,9%) и инфекционные заболевания 
(0,8-1,4%) [20].

В структуре респираторных заболеваний в стра-
нах Европы ведущее место принадлежит различным 
видам пневмокониозов, которые в среднем состав-
ляют 46,8% [13]. Видно из представленных данных, 
виды заболеваний и тенденции заболеваемости 
сильно различаются. Например, в Китае в 2010 году, 
по сообщениям, было зафиксировано 27240 случаев 
ПЗ, из которых 23812 случаев были вызваны вздей-
ствием пыли [17]. В Аргентине в 2010 году отмеча-
лось 22013 случаев ПЗ, причём чаще всегонаблюда-
лись повреждения опорно-двигательного аппарата 
и болезни органов дыхания [18]. В Японии в 2011 
году зарегестрировано 7779 случаев ПЗ, среди кото-
рых преобладали повреждения поясничного отдела 

позвоночника и пневмокониз [16]. В Соединенном 
Королевстве в 2011 году были выплачены пособия 
по 5920 случаям ПЗ, самыми распространенными из 
которых оказались пневмокониоз, диффузная мезо-
телиома и остеоартрит [11]. По данным Бюро трудо-
вой статистики США, в Соединенных Штатах в 2011 
году от несмертельных ПЗ пострадали 207500 ра-
ботников, при этом тремя самыми распрастранен-
ными стали кожные болезни, потеря слуха и болез-
ни органов дыхания [10].

Из-за вредного воздействия кремния, угля, асбе-
ста и различных видов минеральной пыли, обычно 
присутствующего при добыче полезных ископае-
мых, разработке карьеров, в строительстве и в дру-
гих производственных процессах миллионы работ-
ников продолжают подвергаться риску заболевания 
пневмокониозами (особенно речь идёт о силикозе, 
пневмокониозе шахтёров и заболеваниях, связан-
ных с воздействием асбеста) [19].

Пневмокониозы отличаются длительным ла-
тентным периодом и часто протекают нераспоз-
нанными. Сопутствующие им заболевания (хро-
нические обструктивные лёгочные заболевания, 
силикотуберкулез, раковые заболевания, связан-
ные с воздействием кремния и асбеста) нередко 
приводит к постоянной потере трудоспособности 
и преждевременной смерти. В Китае пневмокони-
оз является самым распространённым ПЗ, на долю 
которого приходится более 80% всех зарегистриро-
ванных случаев, причём в последнее время в этой 
стране ежегодно регистрируются от 10 тыс. до 23 
тыс. новых случаев. В Индии вредному воздействию 
кремневой пыли подвергаются около 10 млн работ-
ников, занятых в горнодобывающей, строительной 
и других отраслях промышленности. При этом, как 
показывают некоторые исследования, заболевае-
мость силикозом среди работников, занятых в про-
изводстве грифельных карандашей, и среди каме-
нотесов достигает соответственно 54,6 и 35,2%, а 
заболеваемость пневмокониозом шахтёров состав-
ляет 18,8%. Во Вьетнаме на долю пневмоконио-
за приходится 75,7% всех профессиональных забо-
леваний, за которые работники получают пособия. 
По данным источников в Бразилии, вредное воздей-
ствие кремниевой пыли испытывают 6,6 млн работ-
ников этой отрасли. Исследования, проведенные в 
Латинской Америке, показали, что среди шахтёров 
старше 50 лет заболеваемость пневмокониозом до-
стигает 50%. Эпидемиологические исследования в 
развивающихся странах показывают, что от силико-
за и других видов пневмокониоза могут страдать от 
30 до 50% работников добывающей промышленно-
сти и секторов повышенного риска [12].

Таким образом, пневмокониоз – самое распро-
странённое ПЗ не только в Республике Узбекистан, 
но и в странах СНГ, а также за рубежом, которое при-
водит к потере трудоспособности и преждевремен-
ной смерти. 
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ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ ПНЕВМОКОНИОЗОМ В 
СТРАНАХ СНГ И ЗА РУБЕЖОМ
Ахмедова Д.Б., Уринов А.М.

Цель: оценка заболеваемости пневмокониозом 
в странах СНГ и дальнего зарубежья. Материал и 
методы: проанализированы статистические дан-
ные за 1998-2016 гг. клинки НИИ санитарии, гигиены 
и профзаболеваний Министерства здравоохранения 
Республики Узбекистан, а также выборка статей. 
Результаты: анализ выбранных источников пока-
зал, самое распространённое ПЗ не только в Респу-
блике Узбекистан, но и в странах СНГ, а также за 
рубежом, которое приводит к потере трудоспособ-
ности и преждевременной смерти. Выводы: необ-
ходима разработка мероприятий, направленных на 
сохранение и укрепление здоровья трудоспособного 
населения, что позволит повысить производитель-
ность труда,

Ключевые слова: профессиональная заболевае-
мость, силикоз.


