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Раздел 3

Геотехнологии.  
Безопасность  
жизнедеятельности

Кіріспе
Тау-кен өндіруші кәсіпорындары құрылымы 

жағынан көп факторлы, күрделі, қауіптіліктің 
көптеген көздері бар жүйе болып табылады, қа-

уіптілік көздері апаттардың, өндірістік жарақат-
танушылық пен кәсіби аурулардың себебі болуы 
мүмкін [1].

Тау-кен өндірісінің өзекті мәселелерінің бірі 

Тау-кен өндірісіндегі жұмысшылардың денсаулық 
жағдайына әсер ететін кәсіби аурулардың 
деңгейін талдау
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Аңдатпа. Зерттеудің мақсаты – тау-кен өндірісіндегі жұмысшылардың денсаулық жағдайына әсер 
ететін кәсіби аурулардың деңгейін талдау. Қазақстан Республикасының өңірлері бойынша кәсіптік ауру-
ларға талдау жүргізілді. Шығыс Қазақстан облысы бойынша Риддер тау-кен байыту кешенінде кәсіптік ау-
рулар деңгейіне жан-жақты талдау жүргізілді. Оның құрамына кіретін Тишин кенішінде кәсіби аурулардың 
жоғары деңгейі байқалады. Бұл жұмыс мамандықтарына, қолданылатын жабдықтың түріне байланысты 
екендігі көрсетілді. Нозология бойынша кәсіптік аурулардың пайда болу себептері мен түрлеріне кешенді 
баға берілді. Соңғы жылдардағы мәліметтер бойынша негізгі нозологиялық аурулардың түрлері берілген. 
Көрсеткіштердің еңбек жағдайларына тәуелділігі қарастырылады.

Кілт сөздер: тау-кен өндірісі, кеніш, кәсіби аурулар, нозология, еңбек жағдайлары.
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жұмысшылардың cырқаттануына байланысты 
жұмысқа қабілеттілігін жоғалтуы болып табыла-
ды. Сонымен қатар, кәсіби аурулардың көбеюі, 
олардың шектелген ағымын бақылау арқылы ара-
лас формаларының көбеюі, соның нәтижесінде 
ауру ағымының асқынып, жұмысқа қабілеттілік 
дәрежесінің төмендеуі байқалады [2].

Зерттеу нәтижелері
Статистикалық мәліметтер бойынша Қа-

зақстан Республикасында жалпы халық саны-
ның ішінен экономикалық белсенді – 53%, оның 
ішінде, өндірістік кәсіпорындарда және ауыл-
шаруашылығында – 1412387 адам айналысады. 
Қолайсыз еңбек жағдайы әртүрлі мамандықтағы 
жұмысшылардың денсаулығына үнемі қауіп төн-
діру көзі болып табылады.

Жұмысшылардың еңбек жағдайлары тіке-
лей олардың кәсіби аурушылдығының көрсет-
кіштеріне әсер етеді [3]. Республика бойынша 
2020 ж. желтоқсан айының мәліметтері бойынша 
медициналық ұйымдар бойынша 7826 кәсіби ау-
рулары бар науқастар тіркелген (1-кесте). Оның 
ішінде, Қарағанды облысы мен Шығыс Қазақстан 
облысы (ШҚО) үлесі жоғары екені төмендегі ке-
стеден көрінеді.

Республика бойынша 2020 ж. алғаш қойылған 
кәсіби ауру диагнозы 31,3% артқан (342 науқас), ал 
2010 ж. Мәліметтері бойынша 741 науқасты құра-
ды (1-сурет).

Республика бойынша Қазақстан өнеркәсіп 
орындарында кәсіби аурулар деңгейін сараласақ, 

біріншілік қойылған аурушылдық деңгейінің тен-
денциясы төмендегені байқалады. 2018, 2019, 2020 
жылдары сәйкесінше 331, 335, 342 жұмысшыларда 
кәсіби аурушылдық алғаш қойылған болса, 2010, 
2011, 2012 жылдары 741, 562, 561 науқас санымен 
одан едәуір жоғары болғанын айтып өуге болады.

Талдау жасай келе айта кету қажет, кәсіби 
сырқаттанушылық төмендемейді, ол кәсіби сы-
рқаттанушылыққа әсер ететін негізгі факторлар-
дың арасында жасырынып тұруы мүмкін, зиянды 
және қауіпті еңбек жағдайларын, кәсіптік тәуе-
келдерді басқару жөніндегі жұмыстардың төмен 
деңгейін, сондай-ақ, сақтандыру төлемдерінің 
ұлғаю перспективаларына байланысты жұмыс 
берушінің кәсіби сырқаттанушылығын анықтауға 
мүдделі еместігін және сол жұмыс берушілердің 
кәсіптік ауруларды дамыту тәуекелдерін көрсет-
кісі келмеуі мүмкін. Сонымен қатар, кәсіпорын-
дарда медициналық-санитариялық бөлімдердің, 
денсаулық сақтау пункттері мен санаторий-про-
филакторийлердің қысқаруы және жұмыскердің 
жұмысынан айырылу қорқынышына байланысты 
кәсіби аурудың ерте белгілерін жасыруы кәсіптік 
аурулардың жалпы көрсеткішіне өз үлесін қосты 
[4].

Жұмысшылардың денсаулығына жұмыс бе-
рушінің жауапкершілігі бүгінде осы сегментте 
жұмыс атқаратын сақтандырушы компанияларға 
қойылған. Анықталған алғашқы кәсіптік ауру-
лардың жоғары пайызы Қарағанды – 65,8% және 
Шығыс Қазақстан – 25% облыстарында сақталуда.

Қазір кәсіби аурулардың деңгейі алғашқы ау-

1-кесте – ҚР аймақтары бойынша Диспансерлік есепте тұрған кәсіби аурулары бар науқастар

Аймақтар 
Диспансерлік есепте тұрған кәсіби ауруы бар науқастар саны
2018 ж. 2019 ж. 2020 ж.

Астана қ. 28 31 37
Алматы қ. 0 1 2
Алматы облысы 8 12 22
Ақмола облысы 191 193 294
Ақтөбе облысы 65 80 87
Атырау облысы 2 2 3
ШҚО 2987 3008 3094
Жамбыл облысы 562 563 563
БҚО 0 2 7
Түркістан облысы 24 26 37
Қарағанды облысы 2502 2530 3444
Қызылорда облысы 2 16 6
Қостанай облысы 94 107 109
Маңғыстау облысы 1 2 2
Павлодар облысы 81 82 91
СҚО 54 52 28
ҚР 6601 6707 7826
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рушылдық деңгейі бойынша жоғарылауда.
Шығыс Қазақстан облысында кәсіби аурулар 

көбінесе тау-кен өндіру және металлургиялық 
өнеркәсіптегі Риддер, Зырян және Бородулиха 
аймағындағы жұмысшыларда тіркеледі [5-9].

2020 жылы ШҚО кәсіпорындарында кәсіби 
аурулардың 300 оқиғасы тіркелген. Бұл 2019 жыл-
мен (172 оқиға) салыстырғанда 128 оқиғаға артқа-
нын көрсетеді. Кәсіби ауруларда негізгі орынды 
радикулопатия (62 оқиға – 38,3%), бронхит (38 
оқиға – 23,4%), діріл ауруы (15 оқиға – 15%). 2019 
жылыда негізгі орынды радикулопатия, бронхит 
және діріл ауруы алғанын байқауға болады.

Жыл сайын кәсіби аурулар келесі кәсіпорын-
дарда тіркеледі: «Казахмыс» ЖШС, Зырян және 
Риддер кен-байыту кешені және оның иелігіндегі 
кәсіпорындарда.

Кәсіби аурулар көрсеткіші ШҚО кәсіби ауру-

лар деңгейі 2017 жылға дейін салыстырмалы түр-
де бір деңгейде, ал 2018 ж. бірден жоғарылаған, 
2018 ж. 520 жағдайға дейін көтерілген, ал 2019 ж. 
бірден 172-ге дейін төмендейді де, ал 2020 ж. тағы 
да 300 кәсіби ауру тіркеліп отыр (2-кесте). Бұл ке-
стедегі мәліметтерден көретініміз соңғы 4 жылда 
облысымызда кәсіби ауру деңгейі күрт жоғары-
лап, күрт төмендейді, әрі бұл зерттеп оның се-
бебін анықтауды қажет етеді.

ШҚО кәсіби аурулар деңгейі республика бой-
ынша деңгеймен салыстырғанда 4,6-4,7 есеге жоға-
ры. Ал ШҚО осындай жоғары кәсіби аурушылдық 
деңгейі негізінен кен-байыту комбинаттарын-
да жұмыс істейтін жұмысшылардың кәсіби ау-
рушылдығымен көрінеді. Соңғы жылдардың 
мәліметтерін алатын болсақ ең жоғарғы көрсет-
кіш 2018 ж. болды. Риддер кен-байыту комбина-
тының жұмысшыларының кәсіби аурушылдығы 

2-кесте – Кәсіби аурулардың жылдар бойынша деңгейі

Жылдар
ШҚО Риддер тау-кен кешені ҚР

Аб сандар 10 мың жұмысшыға 
шаққанда Аб сандар 10 мың жұмысшыға 

шаққанда
10 мың жұмысшыға 

шаққанда
2012 162 12,25 17 9,5 5,3
2013 156 11,75 11 6,4 5,2
2014 200 14,5 9 5,2 4,1
2015 231 16,3 8 4,6 3,8
2016 189 13,4 12 6,6 3,9
2017 272 19,4 46 25,6 4,2
2018 520 37,9 199 117,7 8,0
2019 172 12,9 15 8,2 3,2
2020 300 21,9 66 35,9 4,7

1-сурет – ҚР бойынша біріншілік қойылған кәсіби аурулар
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2-сурет – Тишинск кенішіндегі кәсіби аурушылдық нозология бойынша

оның 38%-ын құрады, 2020 ж. 22%-ды құрады.
Риддер кен-байыту кешенінде кәсіби ау-

рушылдық деңгейі облыс бойынша Жезкент 
кен-байыту комбинатынан кейінгі екінші орында, 
(жалпы облыс бойынша созылмалы кәсіби ауру 
деңгейінің 80%-ын Риддер, Жезкент және Зырян 
кен-байыту комбинаттары құрайды).

Жоғарыдағы суретке қарап Риддер тау-кен 
байыту кешеніндегі кәсіби аурулар деңгейі соңғы 
жылдары республикалық, облыстық көрсет-
кіштерден 4 есеге жоғары екенін көреміз.

Нозология бойынша Риддер кен-байыту ке-
шенінде соңғы жылдары бірінші орында радику-
лопатиялар, екінші орында діріл ауруы, үшінші 
орында шаң бронхиті тіркелген.

Тишинск кенішінде тура осы көрініс орын 
алды, яғни Риддер кен-байыту кешеніндегі ради-
кулопатиямен Тишинск кенішінде 14 кәсіби ауру 
тіркелген, ол жұмысшылары 70% құрайды. 2020 
жылы бірінші орында шаң бронхиті, екінші орын-
да діріл ауруы, үшінші орында вегето тамырлық 
патология шаң бронхиті кестеде көрініп отырған-
дай бұл көріністе негізінен Тишинск кенішінің 
жұмысшыларының кәсіби ауруларының көрсет-
кіштерінен құралады. 

Риддер кен-байыту кешенінің Тишинск 
кенішіндегі кәсіби аурушылдыққа тоқталсақ, 2020 
жылғы мәліметтерді талдағанда анықталды. ШҚО 
300 болса, РКБК – 66, оның 37-і Тишинск кенішін-
де тіркелген. Облыс бойынша 12%, РКБК бойын-
ша 56%-ын құрайды.

Жалпы республика, облыс, оның ішінде, Рид-
дер кен-байыту комбинатының кәсіби ауру дең-
гейінің мониторингін бақылағанда соңғы он жыл-
дық көрсеткіштердің ішінде ең жоғары кәсіби 
ауру тіркелген 2018 ж., болса ал сол көрініс Рид-

дер кен-байыту комбинатының Тишинск кенішін-
де де ең жоғарғы мән анықталды. 2018 ж. кәсіби 
аурушылдық 2019 ж. қарағанда 4 есе, 2020 ж. қа-
рағанда 10 есеге дейін жоғары.

Жоғарыдағы мәліметтерге қарап, кәсіби ау-
рушылдықтың орташа мәндерін алғанда Тишинск 
кеніші кеншілерінің кәсіби аурулар деңгейі соңғы 
жылдары республикалық көрсеткіштен 15 есеге 
дейін, облыстық көрсеткіштерден 2,6 есеге жоға-
ры екенін көруге болады.

Нозология бойынша соңғы жылдары мәлімет-
терінен бірінші орында шаң бронхиты, екін-
ші орында діріл ауруы, үшінші орында вегета-
тивті-сенсорлы полинейропатия мен кохлеарлы 
неврит, одан кейінгі орында радикулопатия (2-су-
рет). Төмендегі сурет көрінісі тек соңғы үш жыл 
2018-2020 жж. көрсеткіштері бойынша жасалған.

Сонымен қатар, мамандық бойынша кәсіби 
ауруларға да талдау жасалынды (3-кесте).

Жоғарыдағы кестеден негізгі мамандық 
топтарында ТЖМ машинисі, ұңғылаушылар, 
бекітушілер, ұсақтаушылар, бұрғылаушыларда 
10 жылдан артық жұмыс өтілінің нәтижесінде 
кәсіби ауруға шалдығатынын көруге болады.

2012-2020 жылдар көрсеткіштеріне талдаудың 
нәтижелерінің орташа көрсеткіштері Риддер та-
у-кен кешенінің Тишинск кенішінде кәсіби ауру-
лардың нозологиялық формаларының құрылы-
мында өндірістік аэрозолдер әсерінен пайда 
болған аурулар – шаң бронхиты, силикоз, созыл-
малы токсикалық шаңды бронхит 50,2%, физи-
калық жүктеме мен жеке ағзалар мен жүйелерге 
артық күш түсумен байланысты аурулар – діріл 
ауруы, кохлеарлы неврит, вегето-сенсорлы поли-
нейропатия – 43,1% құрайтынын көрсетеді.
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Қорытынды 
Қазіргі уақыттағы кәсіби аурушылдықтың еле-

улі мәселелерінің бірі қосарланған кәсіби патоло-
гиялар, яғни өндірістік жағдайда жұмысшыларға 
бір емес бірнеше зиянды факторлардың әсерінен 
бір мезгілде әртүрлі патологияның дамуы болып 
келеді.

Осы жылдардағы орташа мәліметтер бойын-
ша қосарланған кәсіби патология бойынша бірін-
ші орында діріл ауруы+созылмалы шаңды брон-
хит (22,3%) тұрғанын атап өтуге болады. Екінші 
орында вегето-тамырлық патология + созылмалы 
шаңды бронхит (19,3%) тұр. Үшінші орынды діріл 
ауруы + кохлеарлы неврит (17,4%) алады. Келесі 
сатыда үш бірдей патологияның бірігуі тұрғанын 
айта кету керек: діріл ауруы + кохлеарлы неврит + 
созылмалы шаңды бронхит (2,48%).

Кәсіби аурумен ауыратын негізі мамандық 
топтары: ұңғылаушылар – 26,2%, ТЖМ машини-
стері – 15%, бұрғылау қондырғысының машинисті 
– 12%, бекітушілер – 9,7%, электродәнекерлеуші-
лер – 6,5%, таратқыштар – 5,6%, жарушылар 2,3%.

Кәсіби аурулардың пайда болуының себептері 
– зейнеткерлік жастың ұлғаюы, яғни зейнеткерлік 
демалысқа кеш шығару, еңбек барысындағы пси-
хоэмоционалдық жағдайдың ушығуы. Сонымен 
қатар, аталған мамандықтардың ерекшелігі жер 

астындағы жағдайда 25-30 жылдық еңбек өтілімен 
зиянды өндірістік факторлармен тікелей қа-
рым-қатынаста, моральды түрде және физикалық 
ескірген қондырғы, құралдармен түсті металлур-
гия өндірісі саласында ұзақ жұмыс істеу – 28%, 
машиналардың, механизмдердің кемшіліктері 
– 25%; санитарлы-техникалық құрылғылардың 
кемшіліктері – 15,38%; жеке басты қорғау құрал-
дарының кемшіліктері – 14,9%; технологиялық 
процестердің кемшіліктері және басқа себептер-
мен – 11,3% құрайды.

Аурушылдықтық құрылымында бірінші 
орында тыныс алу ағзаларының аурулары – 102,86 
жағдай 100 жұмысшыға шаққанда. Екінші орында 
тірек-қимыл аппараты аурулары – 26,43, үшінші 
орында жарақаттар мен уланулар – 22,86 жағдай 
100 жұмысшыға шаққанда, еңбекке жарамсыз 
күндер ұзақтығы да осы аурулар класына келеді: 
100 жұмысшыға шаққанда 621,45 – тыныс алу ағ-
заларының ауруларынан, 422,83 күн – жарақаттар 
мен уланулар, 386,43 күн осы жұмысшылар саны-
на тірек-қимыл аппараттары аурулары алады.

Сонымен, Риддер тау-кен байыту кешенін-
де кәсіби аурушылдық деңгейі облыс бойынша 
екінші орында, ал Риддер кен-байыту кешені бой-
ынша Тишинск кенішіндегі кәсіби аурушылдық 
жоғары болып келетіні анықталды.
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Аннотация. Целью исследования является анализ уровня профессиональных заболеваний, влияющих на здоро-
вье горняков. Проведен анализ профессиональных заболеваний по регионам Республики Казахстан. Проведен 
всесторонний анализ уровня профессиональных заболеваний на Риддерском горно-обогатительном комплек-
се по Восточно-Казахстанской области. На входящем в его состав Тишинском руднике наблюдается высокий 
уровень профессиональных заболеваний. Было показано, что он зависит от рабочих специальностей, вида 
применяемого оборудования. Дана комплексная оценка причин возникновения и видов профессиональных за-
болеваний по нозологии. По данным последних лет, даны виды основных нозологических заболеваний. Рассмо-
трена зависимость показателей от условий труда.

Ключевые слова: горное дело, рудник, профессиональные заболевания, нозология, условия труда.
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Abstract. The aim of the study is analyzing the level of occupational diseases affecting miners’ health. The analysis 
of occupational diseases in the regions of the Republic of Kazakhstan has been carried out. A comprehensive analysis 
of the level of occupational diseases at the Ridder mining and processing complex in the East Kazakhstan region was 
carried out. The Tishinsky mine, which is a part of it, has a high level of occupational diseases. It has been shown that it 
depends on the working specialties, the type of the equipment used. A comprehensive assessment of causes and types of 
occupational diseases by nosology is given. According to recent data, the types of major nosological diseases are given. 
The dependence of indicators on working conditions is considered.

Keywords: mining, mine, occupational diseases, nosology, working conditions.


