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Некоторые особенности организации предрейсового 
медицинского осмотра

Аннотация

Предрейсовые осмотры являются основой системы медицинского обеспечения безопасности движе-
ния, что диктует необходимость оптимизации проводимых предрейсовых осмотров, с тем чтобы не про-
пустить значимых изменений в состоянии здоровья работников и/или предвестников развития измене-
ний. Предлагается использовать возможности пульсограммы для анализа параметров вариабельности 
сердечного ритма в условиях предрейсового осмотра работников локомотивных бригад.
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Some features of pre-trip medical examination

Abstract

Pre-trip examinations of drivers are the  basis of medical management system road safety. Pre-trip 
examinations should be optimized so as not to miss significant changes in the health status of workers and/
or predict such changes. Authors propose to use a pulsogram to analyze parameters of heart rate variability 
during pre-trip examination of train crews.
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Предрейсовые медицинские осмотры (ПРМО) 
являются основой системы медицинского обеспе-
чения безопасности движения [1, 2]. Показано, что 
проведение предрейсовых осмотров не только 
снижает вероятность развития нештатных ситу-
аций на железной дороге, но и способствует прод-
лению активного долголетия работников желез-
нодорожного транспорта [3, 4]. 

В настоящее время обязательными элементами 
ПРМО являются: сбор анамнеза, алкометрия, 
анализ частоты сердечных сокращений, изме-
рение артериального давления [5–7]. С целью по-
вышения безопасности движения обсуждаются 
возможности расширения проводимых исследо-
ваний в рамках предрейсовых осмотров [8]. При 
этом увеличение спектра проводимых исследо-
ваний позволяет расширить получаемые све-
дения о  состоянии здоровья работника, однако 
стоимость такого осмотра увеличивается [9]. 

Поэтому остро встает вопрос об оптимизации 
ПРМО, с тем чтобы не пропустить значимых из-
менений в  состоянии здоровья работников и/
или предвестников развития этих изменений. 
Например, использование автоматизированных 
аппаратно-программных комплексов позволяет 
повысить информативность предрейсовых ос-
мотров без расширения перечня проводимых 
исследований [10]. С нашей точки зрения, допол-
нительную информацию без существенного уве-
личения затрат может дать анализ пульсовой 
волны. Обсуждается, что для лиц водительских 
профессий анализ пульсограмм дает дополни-
тельную информацию о  состоянии их здоровья 
и  прогнозе его изменения [11]. Однако в  лите-
ратуре сведения о  прогностической ценности 
пульсограмм для определения функционального 
состояния человека, в частности, для оценки па-
раметров вариабельности сердечного ритма, про-
тиворечивы [12].

Мы предлагаем использовать следующие пара-
метры вариабельности:

1. SDNN  – стандартное отклонение NN интер-
валов:

где NNi – значение i-го интервала, NNavg – 
среднее по NNi всей записи, N – число интер-
валов.

2. pNN50 (%) – процент NN50 от общего количе-
ства последовательных пар интервалов:

где N – число интервалов.

где NNi – значение i-го интервала, N – число 
интервалов.

NN50 – количество пар последовательных 
интервалов NN, различающихся более чем на  
50 миллисекунд (мс), полученное за весь период 
записи.

3. ИН – индекс напряжения:

,

где Мо – мода RR интервалов, AMo – амплиту-
да моды, число кардиоинтервалов, соответству-
ющих значению моды в % к объему выборки, Х – 
вариационный размах интервала RR или R’R’.

4. RMSSD  – среднеквадратичное (root-mean-
sguare) различие между продолжительностью 
соседних RR интервалов, выражается в миллисе-
кундах (мс). Вычисляется как квадратный корень 
из суммы квадратов разности величин последо-
вательных пар интервалов NN (нормальных ин-
тервалов RR); показатель активности парасимпа-
тического звена вегетативной регуляции:

Выбор данных параметров основан на  имею-
щихся литературных данных о  том, что оцен-
ка вариабельности ритма сердца  – признанный 
прогностический метод развития осложнений 
сердечно-сосудистых заболеваний, оценки эф-
фективности терапии [13–14]. Метод широко при-
меняется в современных клинических условиях. 
Обычно используются записи ЭКГ за длинный 
период времени (сутки и  более) и  короткий пе-
риод времени (до нескольких часов). Несмотря 
на  большую информативность длительного пе-
риода записи ЭКГ, короткоинтервальные иссле-
дования чрезвычайно распространены в  силу 
меньшей стоимости их проведения [15–16]. 

Исследование параметров вариабельности 
ритма сердца за короткий временной период все 
больше и  больше привлекает внимание иссле-
дователей. Общепризнано, что «золотым стан-
дартом» подобных измерений является запись  
ЭКГ в течение 300 секунд (5 минут). Однако до-
казано, что для  хорошей сходимости параме-
тров вариабельности ритма сердца, в частности  
SDNN, достаточно записи ЭКГ продолжитель- 
ностью 120 секунд [17]. Сообщается, что  
у  декретированного контингента (спортсмены) 
для  расчета параметров вариабельности рит-
ма сердца достаточно записи ЭКГ в  течение 
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,
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60 секунд [18] или даже 30 секунд [19]. Анали-
зируя различные методы короткой и  ультра- 
короткой записи ЭКГ для  оценки параме-
тров вариабельности сердечного ритма, дру-
гие авторы приходят к  выводу, что надежный 
и  воспроизводимый результат дает запись  
в течение 2 минут [20].

В  ряде работ предпринимается попытка изу-
чать параметры вариабельности ритма сердца 
на  основании пульсограмм. В  частности, при 
анализе вегетативной реакции организма здоро-
вого человека на холод показана хорошая сходи-
мость результатов, полученных двумя способа-
ми  – по  ЭКГ и  по пульсу [21]. Описана высокая 
сходимость параметров вариабельности сердеч-
ного ритма во время сна, которую оценивали 
с помощью ЭКГ и на основании измерения пуль-
са. При этом коэффициент корреляции SDNN, 
вычисленный на  основании разных измерений, 
был равен 0,81. Авторы считают, что основную 
погрешность в  определение параметров вариа-
бельности по пульсу вносит изменение положе-
ния тела человека в пространстве [22].

В  то же время надо учитывать, что работни-
ки локомотивных бригад представляют собой 
декретированный контингент, который соот-
ветствует Приказу Министерства транспорта 
Российской Федерации от  19.10.2020 № 428 «Об 
утверждении Порядка проведения обязательных 
предварительных (при поступлении на  работу)  
и  периодических (в течение трудовой деятель-
ности) медицинских осмотров на  железнодо-
рожном транспорте» (ранее  – Приказ МПС РФ  
от  29 марта 1999 г. № 6Ц «Об утверждении  
Положения о порядке проведения обязательных 
предварительных, при поступлении на  работу,  
и  периодических медицинских осмотров на  
федеральном железнодорожном транспорте»).  
Не реже 1 раза в 2 года машинисты и их помощ-
ники проходят врачебную экспертную комис-
сию, на  основании решений которой работник 
локомотивной бригады допускается или не допу-
скается до  поездной работы. При этом по  пока-
заниям во время врачебно-экспертной комиссии 
проводится холтеровское мониторивание ЭКГ, 
суточный мониторинг АД (СМАД) и другие функ-
циональные методы исследований. Холтеровское 
мониторирование ЭКГ введено как обязательное 
исследование при проведении периодическо-
го медицинского осмотра по  достижении воз-
раста 35 лет – 1 раз в 4 года до 49 лет, и далее –  
ежегодно. 

Мы надеемся, что использование параметров 
вариабельности ритма сердца или пульса, изме-
ренных за небольшие временные промежутки, 
позволит повысить информативность предрейсо-
вого медицинского осмотра без существенного 
увеличения затрат на его проведение.
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