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ГИГИЕНА, САНИТАРИЯ, ЭПИДЕМИОЛОГИЯ И МЕДИЦИНСКАЯ ЭКОЛОГИЯ

Установлены факторы, оказывающие наибольшее влияние на прогноз развития арте-
риальной гипертензии. У работников производства ЭБС являются стаж работы во вред-
ных условиях труда, возраст, курение, а у аппаратчиков производства ЭП - стаж работы во 
вредных условиях труда, курение, уровень липопротеинов низкой плотности.

С учетом выявленных факторов риска разработаны адресные мероприятия, направ-
ленные на их минимизацию. 

Ключевые слова: химическая промышленность, факторы риска, машинное обучение, 
профессиональный стресс.

The article examines the contribution of production-related  and non-production risk fac-
tors to the development of arterial hypertension in workers in ethylbenzene-styrene (EBS) and 
ethylene-propylene (EP) chemical industries, which differ in the degree of automation of the 
technological process, using the gradient boosting method.

The factors that have the greatest impact on the prognosis of arterial hypertension develop-
ment have been identified. For EBS production workers, the major factors influencing AH risk 
were work experience, age, and smoking. For the Ethylene-Propylene (EP) operators, the key 
factors were work experience, smoking, and LDL levels.

Taking into account the identified risk factors, targeted measures have been developed to 
minimize them.

Keywords: chemical industry, risk factors, machine learning, professional stress.
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Введение. Исследования, прове-
денные в последние десятилетия, по-
зволили выявить ключевые факторы 
риска развития сердечно-сосудистых 
заболеваний (ССЗ), изучить их взаи-
мосвязь и сформулировать концеп-
цию общего сердечно-сосудистого 
риска [1].

Установлено, что основными фак-
торами риска являются АГ, дислипи-
демия, избыточная масса тела (ИМТ), 
ожирение, сахарный диабет, гиперури-
кемия, тромбогенные факторы и фак-
торы воспаления [4]. Важно отметить, 
что экология, социальная среда, образ 
жизни также оказывают значительное 
влияние на развитие ССЗ. Взаимодей-
ствие этих факторов с генетическими 
и гендерными особенностями могут 
способствовать прогрессированию 
заболеваний сердечно-сосудистой си-
стемы [15].

Низкий уровень образования, от-
сутствие социальной поддержки, пси-
хосоциальный стресс, а также тревож-
ные и депрессивные состояния у тру-
доспособного населения играют также 
важную роль в развитии ССЗ, что под-
тверждено результатами многочислен-
ных эпидемиологических исследова-
ний [5,11,14]. Курение является одним 
из самых значимых факторов риска 
ССЗ с клинической точки зрения [3,8]. 

Недостаток физической активности 
и ожирение также приводят к снижению 
адаптивных возможностей сердечно-
сосудистой системы, ухудшению толе-
рантности к физическим нагрузкам и 
увеличивают риск развития ССЗ [9,12]. 
Нарушение липидного обмена призна-
но одним из главных факторов риска 
для развития атеросклероза и ишеми-
ческой болезни сердца (ИБС) [16].

Многочисленные исследования 
подтверждают неблагоприятное воз-
действие вредных производственных 
факторов, хронического стресса на ра-
бочем месте на возникновение и про-
грессирование ССЗ [2, 6,7,10]. 

Вышеуказанное обосновывает не-
обходимость проведения специаль-
ных исследований у работников пред-
приятий разных отраслей экономики с 
целью установления причинно-след-
ственной связи распространенности 
ССЗ с факторами кардиоваскулярного 
риска. 

Материал и методы. В исследова-
нии приняли участие 643 работника 
мужского пола, из которых 551 чел. – 

аппаратчики химических производств 
(295 работников на производстве 
этилбензол-стирола (ЭБС) и 256 на 
производстве этилена-пропилена (ЭП) 
и 92 работника центра автоматизации 
(ЦА)).

В ходе исследования были оцене-
ны производственные и непроизвод-
ственные факторы, влияющие на риск 
развития артериальной гипертензии. 
Оценку производственных факторов 
риска проводили по материалам спе-
циальной оценки условий труда, про-
изводственного контроля и собствен-
ного обследования рабочих мест.

Основные непроизводственные 
факторы риска изучены в ходе прове-
дения периодического медицинского 
осмотра (ПМО) (приказ Министерства 
здравоохранения РФ от 28.01.2021 N 
29н «Об утверждении Порядка прове-
дения обязательных предварительных 
и периодических медицинских осмо-
тров работников»). Дополнительные 
исследования включали осмотр кар-
диолога, определение липидного про-
филя, оценку уровня тревожности и 
депрессии по шкале HADS, Reader.

Для оценки вклада производствен-
ных и непроизводственных факторов 
риска в формирование артериальной 
гипертензии у работников использо-
вали метод градиентного бустинга на 
деревьях решений, реализованный в 
библиотеке CatBoost. 

Обучение модели проводили на 
выборке, включавшей как производ-
ственные (стаж работы во вредных ус-
ловиях труда, факторы рабочей среды 
и трудового процесса), так и непроиз-
водственные (возраст, уровень тре-
вожности, депрессии и стресса, индекс 
массы тела, показатели липидного 
профиля) факторы риска. В качестве 
целевой переменной рассматривали 
наличие артериальной гипертензии 
(бинарная классификация). Для интер-
претации результатов использовали 
встроенный в CatBoost метод оценки 
значимости факторов, позволивший 
определить вклад каждого фактора в 
формирование артериальной гипер-
тензии. Визуализация распределения 
факторов и их вклада в вероятность 
заболевания представлена в виде 
диаграмм плотности (violin plots) c 
отображением направления и силы 
их влияния. В качестве метрик значи-
мости факторов применяли среднее 
абсолютное значение SHAP (mean abs 

shap) и процент влияния данного при-
знака. 

Результаты и обсуждение. Ис-
следования были проведены на двух 
химических производствах: этилена-
пропилена, относящегося к частично 
автоматизированному производству, 
и на высокоавтоматизированном про-
изводстве этилбензола-стирола. Ос-
новная часть персонала представлена 
аппаратчиками, которые осуществля-
ли контроль за технологическими про-
цессами удаленно из помещений опе-
раторных. Непрерывные схемы техно-
логического процесса, автоматизация 
и использование в основном герметич-
ного оборудования в обоих производ-
ствах не исключают возможность воз-
действия на аппаратчиков комплекса 
вредных производственных факторов.

Итоговая оценка условий труда у 
аппаратчиков производства этилбен-
зола-стирола соответствует третье-
му классу первой степени вредности 
(класс 3.1), у аппаратчиков произ-
водства этилена-пропилена - третье-
му классу второй степени вредности 
(класс 3.2).

Различия в итоговой оценке усло-
вий труда аппаратчиков этих произ-
водств зависели от уровня автомати-
зации, компьютеризации производств, 
что определило время пребывания ра-
ботника непосредственно у оборудо-
вания, а также спектр и уровни воздей-
ствующих вредных производственных 
факторов (таблица).

Самооценка уровня психосоциаль-
ного стресса по шкале Reeder и пси-
хоэмоционального состояния по шка-
ле HADS показала, что наибольшая 
распространенность высоких уровней 
тревоги и стресса зафиксирована 
среди аппаратчиков производства ЭП 
(37,9 и 49,2% соответственно). Уста-
новлено статистически значимое раз-
личие показателя уровня тревоги меж-
ду аппаратчиками производства ЭП 
и аппаратчиками производства ЭБС 
(χ2=10,49; p=0,001), работниками ЦА 
(χ2=7,20; p=0,007), а также показателя 
уровня стресса между аппаратчиками 
производства ЭП и аппаратчиками 
производства ЭБС (χ2=5,86; p=0,016), 
работниками ЦА (χ2=5,12; p=0,024),

Для разработки модели, оцениваю-
щей вклад различных факторов риска 
в возникновение АГ, в качестве факто-
ров риска были использованы данные 
об условиях труда, клинико-лабора-

Шаповал И.В., Гимаева З.Ф. Оценка роли различных факторов в формировании артериальной гипертензии у работников химических 
производств методом машинного обучения. Якутский медицинский журнал. 2025; 90(2): 75-79. https://doi.org/10.25789/YMJ.2025.90.16
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торных исследований, оценки уровня 
тревожности и депрессии 551 аппарат-
чика (рис. 1).

В результате проведённого ма-
шинного обучения с использованием 
искусственного интеллекта были вы-
делены факторы, оказывающие наи-
большее влияние на прогноз развития 
АГ у аппаратчиков: возраст, курение, 
уровень липопротеинов низкой плот-
ности, избыточная массы тела и стаж 
работы во вредных условиях труда. 

На следующем этапе были разра-
ботаны модели, оценивающие риск 
развития АГ отдельно у аппаратчиков 
производств ЭБС и ЭП. В представ-
ленной модели факторы рабочей сре-
ды и трудового процесса не были учте-
ны, поскольку они были одинаковыми 
для аппаратчиков каждой группы.

По результатам проведенной оцен-
ки влияния отдельных факторов ри-
ска на формирование АГ у аппарат-
чиков производства ЭБС ведущими 
оказались стаж работы (23,78%), воз-
раст (18,06%), курение (14,53%), уро-
вень ЛПНП (13,61%), ИМТ (7,82%), а 
также уровень стресса (7,07%) уро-
вень общего холестерина (6,10%) 
(рис. 2, а).

Установлено, что в группе аппарат-
чиков ЭП наибольшее влияние на точ-
ность предсказаний развития АГ ока-

Основные характеристики изученных групп

Показатель Аппаратчики
ЭБС (n=295)

Аппаратчики
ЭП (n=256)

Работники
ЦА (n=92)

p
ЭБСvs.ЭП ЭБСvs.ЦА ЭПvs.ЦА

Условия труда
Вредные вещества 2 3.1 2 - - -
Шум 2 3.1 2 - - -
Световая среда 3.1 2 2 - - -
Тяжесть 2 3.1 2 - - -
Напряженность 3.1 3.1 2 - - -
Итоговая оценка 3.1 3.2 2 - - -

Мужской пол (%)
Возраст (лет) 
Стаж работы (лет)
Курение (%) 
ИМТ ≥30 (%) 
ЛПНП >3,0 ммоль/л (%)
ХС >5,0 ммоль/л (%)

100
47,2±7,1
24.1±8,2

32,9
36,9
50,7
56,9

100
48.3±7,6
23,9 ± 8,0

40,6
37,1
46,1
52,0

100
49,9±9,7
26,7±9,5

34,8
39,1
50,0
50,0

-
0,86
0,88
0,07
0,96
0,32
0,28

-
0,40
0,29
0,83
0,80
0,99
0,29

-
0,73
0,11
0,39
0,93
0,60
0,84

Уровень стресса и психоэмоционального состояния
HADS-тревога,
> 7 баллов (%) 24,7 37,9 21,7 0,001* 0,65 0,007*

HADS-депрессия,
> 7 баллов (%) 14,9 19,8 15,2 0,162 0,92 0,44

Психосоциальный стресс 
(Reeder),
 > 1 балла (%)

39,0 49,2 34,8 0,016* 0,20 0,024*

*Статистически значимые различия (критерий χ2, р<0,05).

Рис. 1. Вклад каждого предиктора в предсказательную способность общей модели
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зывали такие факторы риска, как стаж 
работы, курение (20,59%), возраст 
(20,22%), уровень ЛПНП (18,07%), ин-
декс массы тела (10,90%), стаж рабо-
ты во вредных условиях (9,67%), об-
щий холестерин (6,83%), психоэмоци-
ональные факторы: уровень тревоги и 
стресса (6,34 и 4,93% соответственно) 
(рис. 2, б).

Кроме того, по результатам прове-
дённого статистического анализа уста-
новлены средние значения факторов 
риска развития АГ у аппаратчиков про-
изводств ЭБС и ЭП (рис. 3).

Несмотря на все возрастающее ко-
личество исследований, изучающих 
влияние вредных производственных 
и непроизводственных факторов ри-
ска на состояние сердечно-сосудистой 
системы работников различных про-
изводств, количество работ, посвя-
щенных изучению данного вопроса в 
химической отрасли, незначительно 
[6,13]. В соответствии с поставленной 
целью в данном исследовании изуче-
но влияние производственных и не-
производственных факторов на риск 
развития артериальной гипертензии 
у работников отдельных химических 
производств, научно обоснован ком-
плекс мероприятий по профилактике 
кардиоваскулярного риска на основе 
выявленных приоритетных факторов 
риска.

На основании построенной мате-
матической модели установлено, что 
риск развития артериальной гипер-
тензии у аппаратчиков химических 
производств обусловлен рядом факто-
ров, ключевыми из которых являются 
возраст, стаж работы, курение, повы-
шенный индекс массы тела и уровень 
липопротеинов низкой плотности. Эти 
факторы в сочетании с хроническим 

б

а

Рис. 2. Модель влияния факторов риска на развитие АГ у аппаратчиков производства: 
а-ЭБС, б-ЭП

Рис. 3. Средние значения факторов риска развития АГ у аппаратчиков
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воздействием факторов рабочей сре-
ды, высоким эмоциональным напря-
жением способствуют увеличению 
кардиоваскулярного риска за счет ку-
мулятивного воздействия на сердечно-
сосудистую систему.

Комплекс вредных производствен-
ных факторов также вносит опреде-
ленный вклад в повышение артери-
ального давления. Следует учесть, что 
производственный шум, превышаю-
щий гигиенические нормативы, вызы-
вает активацию стрессовых реакций 
организма, а воздействие химических 
веществ способствует нарушению 
функций сосудистой стенки.

Заключение. Таким образом, пред-
ставленные материалы наглядно де-
монстрируют, что комплекс производ-
ственных и непроизводственных фак-
торов способствует увеличению риска 
развития АГ у работников химических 
производств. Статистически значимые 
различия по частоте встречаемости АГ 
у аппаратчиков производства ЭП обу-
словлены, прежде всего, высокой рас-
пространенностью такого фактора ри-
ска, как курение, а также воздействием 
ряда вредных производственных фак-
торов, превышающих нормативные 
значения. 

Аппаратчики производства ЭП име-
ют наибольшую распространенность 
высоких уровней тревоги и стресса по 
сравнению с аппаратчиками производ-
ства ЭБС и работниками ЦА.  

На основе результатов исследова-
ния разработана программа профи-
лактики кардиоваскулярного риска, 
нацеленная на минимизацию нега-
тивных последствий влияния стресс-
факторов, производственных и не-
производственных факторов риска. 
Лечебно-профилактические меропри-

ятия включают формирование групп 
диспансерного наблюдения в зависи-
мости от уровней кардиоваскулярно-
го риска и проведение необходимого 
объема лечебных и оздоровительных 
мероприятий в различных медицин-
ских и лечебно-оздоровительных уч-
реждениях.
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