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Резюме

Добывающая промышленность постоянно осваивает все более отдаленные районы Арктики, Субарктики и Си-
бири, и ввиду географических, геологических, демографических и инфраструктурных особенностей данных 
регионов сохраняется большая потребность в специалистах с высоким потенциалом мобильности, преимуще-
ственно мужчин экономически активного возраста. Связанное с семейным статусом отношение к здоровью и, в 
частности, его самооценка у «вахтовиков» с увеличением стажа работы экспедиционно-вахтовым методом пред-
ставляются надежными индикаторами для формирования комплексной программы профилактики сердечно-со-
судистых заболеваний. Цель исследования – определение семейного статуса мужчин, занятых экспедиционно-
вахтовой формой труда, его ассоциаций с самооценкой здоровья в условиях работы на нефтегазодобывающем 
комплексе в Арктике. Материал и методы. Объектом исследования явились две «случайные» репрезентатив-
ные выборки, сформированные из мужчин 25‒54 лет, занятых экспедиционно-вахтовой формой в арктических 
широтах Тюменского региона. Стаж работы экспедиционно-вахтовым методом в условиях Арктики оценивали 
по трем градациям: 3 года и менее, 4–9 лет, 10 лет и более. Самооценку здоровья определяли посредством анали-
за стандартной анкеты WHO MONICA-MOPSY. Результаты. Определены негативные тренды изменения семей-
ного статуса среди мужчин, занятых экспедиционно-вахтовой формой труда в условиях Арктики, как в целом в 
организованной популяции лиц в возрасте 25–54 лет, так и в каждом из трех десятилетий жизни (25–34, 35–44, 
45–54 лет), независимо от стажа работы в режиме вахты. Наиболее низкая самооценка здоровья установлена 
при отсутствии спутницы жизни, а также при стаже работы более трех лет у одиноких мужчин. Заключение. 
Результаты исследования свидетельствуют о необходимости интенсификации превентивных и социальных про-
грамм, направленных на стимулирование и укрепление роли семьи среди мужчин экономически активного воз-
раста, преимущественно после трех лет работы экспедиционно-вахтовым методом в Арктической зоне России. 
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Abstract

The mining industry is constantly developing increasingly remote areas of the Arctic, Subarctic and Siberia, and due to 
the geographical, geological, demographic and infrastructural features of these regions, there remains a great need for 
specialists with high mobility potential, primarily men of economically active age. Attitudes to health related to family 
status, and in particular, its self-assessment among “shift workers” with increasing length of service in expeditionary-shift 
work seem to be a reliable indicator for the formation of a comprehensive program for the prevention of cardiovascular 
diseases. Aim of the study was to determine the family status of men engaged in expeditionary rotational work, its 
associations with self-assessment of health in working conditions at the oil and gas production complex in the Arctic. 
Material and methods. The object of the study was two “random” representative samples formed from male workers 
aged 25‒54 years engaged in expeditionary-shift work in the Arctic latitudes of the Tyumen region. The work experience 
on an expeditionary rotational basis in the Arctic was assessed according to three gradations: 3 years or less, 4–9 
years, 10 years or more. Self-assessment of health was determined by analyzing the standard WHO MONICA-MOPSY 
questionnaire. Results. Negative trends in the change in marital status among men engaged in expeditionary rotational 
work in the Arctic have been identified, both in the general organized population of persons aged 25–54, and in each 
of the three decades of life (25–34, 35–44, 45–54 years), regardless of length of service in expeditionary watch mode. 
The lowest self-assessment of health was found in the absence of a life partner, as well as in single men with more than 
three years of work experience. Conclusions. The results of the study indicate the need to intensify preventive and social 
programs aimed at stimulating and strengthening the role of the family among men of economically active age, mainly 
after three years of work  on expeditionary rotations in the Arctic zone of Russia.

Key words: epidemiological study, organized population, family status, self-assessment of health, men, Arctic, 
expeditionary shift.
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Введение
Добывающая промышленность постоянно ос-

ваивает все более отдаленные районы Арктики, 
Субарктики и Сибири, и ввиду географических, 
геологических, демографических и инфраструк-
турных особенностей данных регионов сохра-
няется большая потребность в специалистах с 
высоким потенциалом мобильности, преимуще-
ственно мужчин экономически активного возрас-
та [1, 2]. Медико-социологические исследования 
показали, что значительные колебания смертно-
сти от болезней системы кровообращения в кон-
це ХХ столетия совпали с социальными и эко-
номическими преобразованиями в нашей стране 
и были наиболее выраженными в экономически 
активном возрасте, в большей степени связан-
ном как с этими преобразованиями, так и с пси-

хосоциальным стрессом [3, 4]. На Арктических 
территориях РФ в связи с активным развитием 
нефтегазодобывающего комплекса наиболее вос-
требованным оказался экспедиционно-вахтовый 
метод организации труда, который предполагает 
рост интенсивности труда в период вахты, более 
продолжительную рабочую смену, уменьшение 
межсменного отдыха при отсутствии выходных 
дней и минимальном социальном и бытовом обе-
спечении [1, 5, 6]. Экспедиционно-вахтовый ме-
тод работы как плановое перемещение рабочей 
силы прочно утвердился в российской нефтяной 
промышленности десятилетия назад, он связан со 
следующим циклом «вахта–отдых»: перелет ра-
ботников из мест постоянного проживания и от-
дыха к местам производства работ; работа с раз-
личными сменными режимами на вахте в течение 
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12–40 и более дней; обратный перелет к месту 
постоянного жительства; отдых, по времени со-
измеримый с длительностью вахты [1]. 

В связи с этим особое значение приобретает 
изучение влияния такого режима работы на се-
мейный статус в результате внедрения экспедици-
онно-вахтового метода в производство, начиная с 
восьмидесятых годов прошлого века (программа 
«Вахта») и до настоящего времени [7–10]. Свя-
занное с семейным статусом отношение к здоро-
вью, в частности, его самооценка у «вахтовиков» 
с увеличением стажа работы экспедиционно-
вахтовым методом представляется надежным 
индикатором для формирования комплексной 
программы профилактики сердечно-сосудистых 
заболеваний на нефтегазовом производстве среди 
этой наиболее востребованной и многочисленной 
организованной популяции [11–14].

Цель исследования – определение семейного 
статуса мужчин, занятых экспедиционно-вахто-
вой формой труда, ассоциаций семейного статуса 
с самооценкой здоровья в условиях работы на не-
фтегазодобывающем комплексе в Арктике.

Материал и методы
Объектом исследования явились две «случай-

ные» репрезентативные выборки, сформирован-
ные из мужчин 25‒54 лет, занятых экспедици-
онно-вахтовой формой труда на промышленных 
предприятиях АО «ЕВРАКОР», имеющих раз-
ветвленную сеть строительства нефтепроводов 
в Арктической зоне Западной Сибири, и ООО 
«Газпром добыча Уренгой» (ГДУ); для формиро-
вания выборки применялась общепринятая мето-
дика «случайных чисел», реализованная в ком-
пьютерном варианте, в нее вошли по 750 мужчин, 
отклик составил 82,4 и 82,8 % соответственно; 
стаж работы экспедиционно-вахтовым методом 
в условиях Арктики оценивали по трем градаци-
ям: 3 года и менее, 4–9 лет, 10 лет и более (табл. 
1). Каждому из обследуемых для самозаполнения 
была предоставлена стандартная анкета WHO 
MONICA-MOPSY [15], все респонденты под-
твердили информированное согласие на участие 
в анкетировании. Самооценку здоровья опреде-
ляли посредством анализа утверждений из переч-
ня фиксированных ответов стандартной анкеты 
WHO MONICA-MOPSY «Знание и отношение к 
своему здоровью».

Статистическая обработка результатов ис-
следования проводилась с использованием про-
граммного обеспечения SPSS Statistics V21.0 
(IBM, США). Категориальные данные представ-
лены в виде относительных частот объектов ис-
следования (n, %). При оценке достоверности 

различий между выборочными долями совокуп-
ности в двух группах применяли критерий χ2 
Пирсона, критический уровень значимости в ис-
следовании принимался равным 0,05. Выполнена 
стандартизация по возрасту изучаемых параме-
тров с применением прямого метода.

Результаты
Установлено, что доля семейных мужчин при 

работе в условиях Арктического региона в режи-
ме экспедиционной вахты (предприятие ЕВРА-
КОР) статистически значимо меньше, чем среди 
«вахтовиков» ГДУ, независимо от возраста, стажа 
работы и в целом по стандартизованному по воз-
расту показателю (табл. 2). Если среди работаю-
щих на предприятии ЕВРАКОР и имеющих спут-
ницу жизни статистически значимых различий в 
возрастном диапазоне выявлено не было, то сре-
ди работников ГДУ при переходе от возрастной 
категории 25–34 лет к категории 35–44 лет выяв-
лен статистически значимый рост доли семейных 
«вахтовиков». При увеличении стажа работы экс-
педиционной вахтой среди работников ГДУ уста-
новлен последовательный рост доли семейных 
мужчин – при увеличении стажа от трех лет до 
4–9 лет и далее, от 4–9 лет до 10 и более лет, тог-
да как среди работников ЕВРАКОР статистиче-
ски значимый рост доли «вахтовиков», имеющих 
спутницу жизни, определялся только в диапазоне 
увеличения стажа от минимального до 4–9 лет 
(см. табл. 2). При анализе самооценки здоровья 
выявлены статистически значимые различия в 
группах с наличием и отсутствием спутницы жиз-
ни при стаже работы экспедиционной вахтой 4–9 
и 10 лет и более в условиях Арктического регио-
на (на предприятии ЕВРАКОР) (табл. 3): наиболее 
низкая самооценка имела место при отсутствии 

Таблица 1. Распределение обследованных 
работников ЕВРАКОР и ГДУ по возрасту и стажу 

работы экспедиционной вахтой, n (%)

Table 1. Distribution of surveyed employees of 
EURACORE and Gazprom Dobycha Urengoy by age 
and by length of service on expeditionary shift, n (%)

Показатель ЕВРАКОР ГДУ
Возраст, лет

25–34 214 (34,6) 216 (34,8)
35–44 206 (33,3) 205 (33,0)
45–54 198 (32,0) 200 (32, 2)

Стаж работы
3 года и менее 102 (16,5) 264 (42,5)
4–9 лет 330 (53,4) 254 (40,9)
10 лет и более 186 (30,1) 103 (16,6)

Всего 618 (100,0) 621 (100,0)
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спутницы. Так, «вахтовики» со стажем работы 10 
лет и более, имеющие спутницу, чаще выбирали 
ответ «совершенно здоров» и реже – ответ «не 
совсем здоров». Увеличение числа интервьюиру-
емых с ответом «здоровье хорошее» наблюдалось 
при наличии спутницы жизни относительно лиц 
с отсутствием таковой при стаже работы экспеди-
ционной вахтой 4–9 лет. В этой же группе ответ 
«здоров» встречался существенно реже.

Обсуждение
Не вызывает сомнения, что негативные тен-

денции изменения параметров семейного статуса 
среди работников нефтегазодобывающей отрасли 

Арктического региона, занятых экспедиционно-
вахтовой формой труда, крайне неблагоприятны 
как в социальном плане, так и в отношении воз-
действия фактора наличия семьи на сердечно-со-
судистые риски для «вахтовиков». Так, анализ 
проспективного исследования, проведенного 
среди мужчин Швеции с целью изучения семей-
ного статуса на уровень смертности населения, 
показал, что его повышение имеет место в груп-
пе разведенных или неженатых [16]. Подобные 
результаты получены и в другой работе, где дана 
оценки влияния семейного статуса на смертность 
мужского населения среднего возраста в городах 
Англии, Уэльса и Шотландии: относительный 
риск смерти у одиноко живущих оказался в пол-
тора раза выше, чем у семейных, даже после уче-
та поведенческих факторов риска (избыточной 
массы тела и курения) [17].

Что касается отсутствия статистически зна-
чимых различий между возрастными группами в 
отношении однонаправленной динамики к росту 
числа одиноких мужчин среди «вахтовиков», ве-
роятно, это является закономерным. Так, в пери-
од проведения первого скрининга (1987–1988 гг.) 
на территориях освоения нефтегазодобычи быв-
шего СССР проводилась крупномасштабная на-
учно-исследовательская программа «Вахта», 
которая включала в себя исследования функцио-
нальных и прикладных медико-биологических и 
социально-гигиенических характеристик новых 
методов освоения Арктической зоны [8]. В рам-
ках программы «Вахта» в том числе изучались 
социальные аспекты личностных отношений в 
семье с ориентацией на сокращение срока вахты 
или увеличение периодического отдыха. В насто-
ящее время, по данным скрининга 2021–2022 гг., 
нивелируются результаты программы «Вахта», 
где большое количество исследований было свя-
зано с определением оптимальных для человека 
продолжительности вахты и отдыха, а сроки пре-

Таблица 3. Ассоциации семейного статуса и самооценки здоровья среди лиц, занятых экспедиционно-
вахтовой формой труда на промышленном предприятии ЕВРАКОР, в зависимости от стажа работы в 

условиях Арктики, %

Table 3. Associations of marital status and self-assessment of health among persons engaged in expeditionary 
shift work at the EURACORE industrial enterprise, depending on the length of service in Arctic conditions, % 

Стаж 
работы

Совершенно 
здоров p

Здоровье 
хорошее p Здоров p

Не совсем 
здоров p

Да Нет Да Нет Да Нет Да Нет
3 года и 
менее 9,1 15,0 > 0,05 45,5 28,8 > 0,05 31,8 47,4 > 0,05 9,1 8,8 > 0,05

4–9 лет 9,1 4,3 > 0,05 19,6 11,2 0,0345 17,5 29,4 0,0122 51,0 53,5 > 0,05
10 лет и 
более 22,2 4,8 0,0003 18,5 16,2 > 0,05 49,5 22,9 < 0,001 8,6 48,5 < 0,001

Примечание. «Да» и «Нет» – наличие или отсутствие спутницы жизни.

Таблица 2. Доля мужчин, занятых экспедици-
онно-вахтовой формой труда на промышлен-
ных предприятиях ГДУ и ЕВРАКОР, имеющих 

спутницу жизни, %

Table 2. The share of men employed in expeditionary 
and shift work at industrial enterprises of Gazprom 
Dobycha Urengoy and EURACORE who have a life 

partner, % 

Показатель Есть спутница жизни pГДУ ЕВРАКОР
Возраст, лет

25–34 69,4 42,5 < 0,001
35–44 93,7** 34,5 < 0,001
45–54 94,5 42,4 < 0,001

Стаж работы
3 года и менее 78,4 21,6 < 0,001
4–9 лет 89,0* 43,3* < 0,001
10 лет и более 95,1** 43,5 < 0,001

Всего 85,5 39,8 < 0,001
Примечание. Обозначены статистически значимые от-

личия от соответствующих показателей лиц 25‒34 лет или 
со стажем работы 3 года и менее: * – при p < 0,01, ** – при 
p < 0,001. 
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бывания на вахте удлиняются вплоть до полу-
года и значительно варьируют в зависимости от 
производственной необходимости. Следователь-
но, обоснованным является тот факт, что такой 
важный аспект жизни «вахтовика», как семейное 
положение, является наиболее уязвимым во всех 
возрастных категориях.

Причин обнаруженной нами тенденции ро-
ста количества одиноких мужчин в нынешнем 
веке относительно предыдущего, который, по 
данным анализа настоящего исследования, не за-
висел от стажа работы экспедиционной вахтой, 
несколько. С одной стороны, этот процесс идет в 
соответствии с мировыми тенденциями, обуслов-
ленными прежде всего повсеместным налажива-
нием контактов в интернет-пространстве и тем 
самым разрывом прежних, физических. Причем 
при работе экспедиционно-вахтовым методом 
такой разрыв, усугубляемый вынужденными по-
бочными явлениями, связанными с постоянным и 
длительным отрывом от семьи, и в то же время с 
широкими возможностями для большого количе-
ства временных связей, представляется обосно-
ванным. По мнению других авторов, изучающих 
вопросы мобильного труда и его воздействия на 
семью, вахтовая работа является своего рода по-
ложительным явлением для укрепления семьи, 
поскольку дает возможность не только много пу-
тешествовать и, тем самым, регулярно отдыхать 
от семейных обязанностей, но и ощущать новиз-
ну отношений в браке [5]. Вместе с тем эта точка 
зрения, безусловно, остается дискуссионной и 
чаще всего опровергается большинством иссле-
дователей [2, 7, 10, 18].

Разные пропорции числа «вахтовиков» в ста-
жевых группах предположительно связаны как с 
более жестким медицинским отбором, так и с бо-
лее квалифицированной медицинской помощью в 
вахтовых поселках в настоящий период времени, 
когда значительно меньше «вахтовиков» допуска-
ется к работе на нефтегазодобывающем комплек-
се, и в то же время пропорционально большее их 
число остается работать в условиях Арктики бо-
лее десяти лет. 

Самооценка здоровья признана индикатором 
образа жизни, устанавливающим интерпретацию 
поведенческих факторов риска и заинтересован-
ность населения в профилактических мероприя-
тиях на популяционном уровне. Обоснованность 
использования самооценки здоровья в качестве 
значимого показателя ее ассоциации с распро-
страненностью поведенческих факторов риска 
сердечно-сосудистых заболеваний и социальным 
градиентом, в том числе с семейным статусом, 
не вызывает сомнений [19, 20]. Анализ влияния 
семейного статуса на самооценку здоровья у 

«вахтовиков» показал ее существенное снижение 
при отсутствии спутницы жизни. В то же время 
результаты настоящего исследования продемон-
стрировали и влияние экспедиционной вахты, 
преимущественно с длительным ее стажем более 
трех лет, на самооценку здоровья как при нали-
чии, так и при отсутствии спутницы жизни. Ве-
роятно, такие данные закономерны, поскольку 
брак – это один из самых мощных защитных ме-
ханизмов социальной поддержки. 

Продемонстрировано снижение кардиоваску-
лярной смерти среди мужчин, состоящих в бра-
ке [20, 21]. Результаты настоящего исследования 
сопоставимы с данными, полученными нами 
ранее среди мужчин трудоспособного возраста 
г. Тюмени, касающимися зависимости поведен-
ческих характеристик от социальной поддерж-
ки, когда одинокие мужчины преимущественно 
неодобрительно отзывались о пользе профилак-
тической проверки своего здоровья [14]. В то же 
время за рамками работы остаются проблемы 
мужской фертильности, которую, безусловно, 
можно рассматривать как одну из основных при-
чин отказа от семейных отношений и, вероятно, 
одну из составляющих категории «не совсем здо-
ров». Немаловажную роль в проблемах мужской 
фертильности могут играть весьма выраженные 
стрессовые факторы и то, как на них влияет не 
только своеобразный образ жизни «вахтовика» 
[7, 10, 18], но и, как предполагает свободноради-
кальная теория бесплодия, гиперпродукция ак-
тивных форм кислорода, связанная с ухудшением 
состояния окружающей среды в условиях Аркти-
ки [22]. Исходя из данных, полученных ранее на 
тюменской мужской популяции, и в соответствии 
с результатами настоящего исследования, мож-
но предполагать, что факторы здорового образа 
жизни включают в себя и поведенческие характе-
ристики, и субъективно-объективный показатель 
здоровья населения.

Заключение
Среди мужчин, занятых экспедиционно-вах-

товой формой труда в условиях Арктики, при от-
сутствии спутницы жизни при работе более трех 
лет установлена наиболее низкая самооценка здо-
ровья. Результаты исследования свидетельствуют 
о необходимости интенсификации превентив-
ных и социальных программ, направленных на 
стимулирование и укрепление роли семьи среди 
мужчин экономически активного возраста, пре-
имущественно после трех лет работы экспеди-
ционно-вахтовым методом в Арктической зоне 
России. 
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