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В статье рассматриваются некото-
рые проблемные вопросы транспорт-
ной медицины в  Российской Феде
рации.

Особое внимание уделено право-
вому регулированию медицинских 
осмотров различных категорий ра-
ботников транспорта, а также их ме-
дицинского освидетельствования. 
Осуществляется обзор национальных 
нормативных правовых актов, регла-
ментирующих вопросы медицинского 
обеспечения работников транспорт-
ных профессий в  Российской Феде
рации.

Рассмотрены также вопросы оказа-
ния первой медицинской помощи поль-
зователям услуг – ​пассажирам, затро-
нуты проблемы, связанные с медицин-
скими аспектами предупреждения 
и ликвидации последствий чрезвычай-
ных ситуаций на транспорте.

На основе исследования текущего 
положения дел обосновывается потреб-
ность в совершенствовании законода-
тельства в сфере медицинского обес-
печения на транспорте, ликвидации 
фрагментарности и  приведении его 
в соответствие с нормами международ-
ного права. 
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Транспортная медицина  – ​сфера, 
включающая специальные транс-
портно-медицинские практиче-

ские и  научно-практические направле-
ния. Некоторые из них являются общими 
для разных видов транспорта, другие 
характерны для того или иного отдельно-
го вида.

В совокупности они являются одним 
из важнейших факторов обеспечения 
безопасности движения, бесперебойного 
функционирования транспортной систе-
мы, повышения комфортности пользо-
вания транспортными услугами для 
пассажиров, то есть, в  конечном итоге, 
они служат решению ключевых задач 
транспорта  – ​повышению доступности 
транспортных услуг для бизнеса и насе-
ления, росту связанности территории.

Транспортная медицина исторически 
эволюционировала как важнейшая ком-
понента развития транспорта. Достигну-
тые результаты обеспечивали и  обеспе-
чивают эффективное решение указанных 
задач. При этом успешность реализации 
различных направлений, связанных 
с  транспортной медициной, обусловли-
вается комплексом организационных 
мероприятий, основывающихся на зако-
нодательном и  нормативно-правовом 
регулировании в данной сфере. Развитие 
транспорта не стоит на месте, и, соответ-
ственно, требуется постоянное совершен-
ствование и данной области транспорт-
ной деятельности.

Целью данного исследования является 
анализ действующих норм правового 
регулирования медицинских осмотров 
различных категорий работников транс-
порта, их медицинского освидетельство-
вания, медицинского обеспечения работ-
ников транспортных профессий в  Рос-
сийской Федерации, оказания первой 
медицинской помощи пассажирам, ме-
дико-санитарного обслуживания работ-
ников транспорта, а  также проработка 
предложений по их совершенствованию.

Для этого использованы общенаучные 
и специально-юридические методы иссле-
дования, в частности, сравнительно-пра-
вовой, формально-юридический, а также 
метод толкования правовых норм. Также 
широко использовался междисциплинар-
ный подход.

1. ПРОВЕДЕНИЕ ОБЯЗАТЕЛЬНЫХ 
МЕДИЦИНСКИХ ОСМОТРОВ 
И МЕДИЦИНСКОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 
РАБОТНИКОВ ТРАНСПОРТА

Одно из главных рассматриваемых на-
правлений общетранспортного характера – ​
медицинское обеспечение безопасности 
движения, включающее, прежде всего, 
проведение обязательных медицинских 
осмотров работников, связанных с движе-
нием транспортных средств.

Статьёй  46 Федерального закона от 
21.11.2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны 
здоровья граждан в Российской Федерации» 
определены следующие виды медицинских 
осмотров: профилактический, предваритель-
ный, периодический, предсменный, послесмен-
ный, предрейсовый, послерейсовый [1].

Предсменные, предрейсовые медицин-
ские осмотры проводятся перед началом 
рабочего дня (смены, рейса) в целях выяв-
ления признаков воздействия вредных 
и (или) опасных производственных факто-
ров, состояний и  заболеваний, препят-
ствующих выполнению трудовых обязан-
ностей, в том числе алкогольного, нарко-
тического или иного токсического опьяне-
ния и  остаточных явлений такого 
опьянения.

Послесменные, послерейсовые медицин-
ские осмотры проводятся по окончании 
рабочего дня (смены, рейса) в целях выявле-
ния признаков воздействия вредных и (или) 
опасных производственных факторов рабо-
чей среды и трудового процесса на состояние 
здоровья работников, острого профессио-
нального заболевания или отравления, при-
знаков алкогольного, наркотического или 
иного токсического опьянения [1].

Кроме того, существует ряд медицин-
ских осмотров, касающихся отдельных 
категорий и  профессиональных групп 
граждан, к ним относятся следующие виды 
медицинских осмотров: предполётный 
и послеполётный; несовершеннолетних, в т. ч. 
при поступлении в образовательные учре-
ждения и  в  период обучения в  них, при 
занятиях физической культурой и спортом; 
для допуска к занятиям физической культу-
рой и к участию в массовых спортивных со-
ревнованиях и ряд других.

Нормативные правовые акты Прави-
тельства Российской Федерации [2] и Мин-
здрава России [3] содержат нормы, регули-
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рующие оказание работ (услуг) по «врачеб-
но-лётной экспертизе» и  «предполётным 
(предсменным), послеполётным (после-
сменным) медицинским осмотрам».

В настоящее время врачебно-лётная экс-
пертиза в гражданской авиации Российской 
Федерации представляет собой совокупность 
медицинского осмотра, медицинской экс-
пертизы и медицинского освидетельствова-
ния, так как её результат, оформляемый 
в виде медицинского заключения, является 
частью авиационного свидетельства, которое 
даёт возможность «осуществлять трудовую 
деятельность» и подтверждает «состояние 
здоровья человека, которое влечёт за собой 
юридически значимые последствия».

Президентом Российской Федерации 
было дано поручение внести в законода-
тельство изменения, направленные на 
урегулирование вопросов, связанных с ор-
ганизацией врачебно-лётной экспертизы 
в гражданской авиации [4]. К настоящему 
времени предпринят ряд шагов в этом на-
правлении, в частности, разработан проект 
федерального закона «О внесении измене-
ний в  отдельные законодательные акты 
Российской Федерации в части повышения 
уровня безопасности полётов воздушных 
судов гражданской авиации». Законопроект 
предусматривает включение в Федеральный 
закон от 21.11.2011 г. № 323-ФЗ «Об основах 
охраны здоровья граждан в  Российской 
Федерации» положений, регламентирую-
щих проведение нового вида медицинской 
экспертизы – ​врачебно-лётной экспертизы, 
а также установление порядков проведения 
экспертизы профессиональной пригодно-
сти и экспертизы связи заболевания с про-
фессией.

Также подготовлены проекты (по  со-
стоянию на момент подготовки статьи) 
постановления Правительства Российской 
Федерации «О внесении изменений в По-
ложение о Федеральном агентстве воздуш-
ного транспорта», приказа Минтранса 
России «Об утверждении Порядка образо-
вания и работы Центральной врачебно-лёт-
ной экспертной комиссии, врачебно-лёт-
ных экспертных комиссий, медицинских 
экспертов, а также требования к членам этих 
комиссий и  медицинским экспертам», 
а также приказа Минтранса России «О вне-
сении изменений в некоторые Федеральные 
авиационные правила» [5, с. 11].

На железнодорожном транспорте при 
осуществлении работы по медицинскому 
обеспечению безопасности движения поездов 
существует проблема проведения предрейсо-
вых медицинских осмотров работников при 
организации работы по методу турной (при-
креплённой) езды * и на отдалённых малодея-
тельных станциях, где отсутствуют медицин-
ские организации и нет возможности органи-
зовать проведение осмотров силами медицин-
ских работников.

В целях снижения травматизма и смерт-
ности на транспорте ОАО «РЖД» организован 
и проведён пилотный проект по предрейсо-
вому и  послерейсовому дистанционному 
контролю состояния здоровья работников 
специального подвижного состава с исполь-
зованием телемедицинских технологий на 
ряде предприятий дирекции инфраструктуры 
в течение 2016 года, в результате которого 
были получены положительные результаты. 
В 2017 году было уже 56 таких пунктов.

В то же время для организации проведения 
предрейсовых осмотров работников железно-
дорожного транспорта с использованием те-
лемедицинских технологий необходимо 
внесение изменений в статью 46 Федерально-
го закона от 21 ноября 2011 года № 323-ФЗ 
«Об основах охраны здоровья граждан в Рос-
сийской Федерации» в части использования 
таких технологий.

На метрополитенах России сегодня вы-
нужденно применяется устаревший норма-
тивный документ, регламентирующий прове-
дение обязательных медицинских осмотров 
работников метрополитена – ​приказ МПС 
СССР от 7 июля 1987 года № 23Ц, отменён-
ный в 1999 году для работников железнодо-
рожного транспорта, но подлежащий приме-
нению на метрополитене в части, не проти-
воречащей законодательству Российской 
Федерации (письмо Минтранса России от 
05.02.2015 г. № 0301-07/330). Учитывая, что 
метрополитены являются предприятиями 
повышенной опасности, отсутствие надлежа-
щей нормативной правовой базы по порядку 
проведения обязательных предварительных 
(при поступлении на работу) и периодических 
(в течение трудовой деятельности) медицин-

* Обслуживание локомотива несколькими (двумя, 
тремя, четырьмя) постоянно закреплёнными за 
ними локомотивными бригадами, следующими 
в специально выделенном классном (турном) 
вагоне.
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ских осмотров может повлечь за собой увели-
чение риска допуска работников, имеющих 
медицинские противопоказания, к работе, 
связанной с движением поездов, и отрица-
тельно сказаться на обеспечении безаварий-
ной перевозки пассажиров.

Это предопределяет необходимость ско-
рейшего формирования указанной правовой 
базы по данному вопросу.

Медико-санитарное обслуживание моря-
ков, их медицинское освидетельствование 
и обеспечение в настоящее время осуществ-
ляются в условиях некоторого правового ва-
куума. Он возник после признания Минздра-
вом России недействующим приказ Минздра-
ва СССР от 6 сентября 1989 года № 511 «Об 
улучшении организации медико-санитарно-
го обеспечения морского, речного флота 
и рыбного хозяйства», которым были опреде-
лены медицинские учреждения, уполномо-
ченные оказывать медицинскую помощь 
морякам, проводить их освидетельствование, 
а также порядок проведения такого освиде-
тельствования [6].

В июне 2013 года вступила в силу ратифи-
цированная Российской Федерацией Кон-
венция Международной организации труда 
2006 года о труде в морском судоходстве, ко-
торой установлены минимальные требования 
в отношении труда моряков на борту судна, 
в том числе требования к состоянию здоровья 
моряков и оказанию им медицинской помо-
щи на борту судна и на берегу [7].

Невыполнение Российской Федерацией 
требований международных конвенций 
о формировании реестра признанных меди-
цинских организаций или врачей, имеющих 
право проводить медицинское освидетель-
ствование моряков, и об утверждении формы 
медицинского свидетельства может привести 
к тому, что в скором времени медицинские 
документы, выдаваемые российским морякам 
отечественными лечебными учреждениями 
и врачами, как не соответствующие Маниль-
ским поправкам к Конвенции о подготовке 
и дипломировании моряков и несении вахты 
[8], не будут признаваться в качестве легитим-
ных другими государствами. Российские 
моряки будут существенно ограничены в воз-
можностях трудоустройства на международ-
ном морском рынке труда в связи с отсут-
ствием соответствующих конвенционным 
требованиям документов, дающих право на 
работу на морских судах, а российские судо-

ходные компании в условиях дефицита ква-
лифицированных кадров будут поставлены 
в неравные по сравнению с иностранными 
конкурентами условия вследствие возможных 
задержаний российских судов органами пор-
тового контроля других государств по причи-
не невыполнения международных требова-
ний в этой части.

Еще одна проблема была связана с тем, что 
в соответствии с национальными норматив-
ными документами (приказ Минздравсоцраз-
вития России от 05.05.2012 № 499н в ред. от 
29.11.2012 г. «Об утверждении порядка уста-
новления состава аптечки для оснащения 
морских судов, судов внутреннего плавания 
и судов смешанного (река–​море) плавания, 
не имеющих в штатном расписании должно-
сти медицинского работника») в состав судо-
вой аптечки были включены и должны были 
находиться на борту судна для оказания эф-
фективной медицинской помощи в числе 
иных и подлежащие контролю лекарственные 
средства. Данный приказ был отменен Распо-
ряжением Правительства Российской Феде-
рации от 30 сентября 2014 г. № 1935-р. Одна 
из основных причин в том, что в Российской 
Федерации существующий регламент работы 
с этой группой препаратов не позволяет иметь 
эти лекарства на судах – ​как с врачом, так 
и тем более без медицинского работника, 
в отсутствие соответствующей лицензии [9, 
с. 96]. Требуется более взвешенный подход 
к данным вопросам, который, возможно мо-
жет потребовать и внесения изменений в Фе-
деральный закон от 8 января 1998 г. № 3-Ф3 
«О наркотических средствах и психотропных 
веществах» в части совершенствования обо-
рота наркотических средств и психотропных 
веществ в медицинских целях, на морских 
судах, судах смешанного (река–море) плава-
ния и судах внутреннего плавания.

2. ОКАЗАНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ 
ПОМОЩИ ПАССАЖИРАМ

На железнодорожном транспорте по со-
стоянию на 2017 год на территориях желез-
нодорожных вокзалов организована работа 
186 медицинских пунктов *. Медицинские 
пункты являются структурными подразделе-
ниями негосударственных учреждений 
здравоохранения ОАО «РЖД». Большинство 
медицинских пунктов работает в круглосу-

* Гудок // Выпуск № 65 (26204) 19.04.2017.
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точном режиме. К основным задачам меди-
цинских пунктов относятся оказание пер-
вичной доврачебной и врачебной медико-
санитарной помощи в амбулаторных усло-
виях, в экстренной и неотложной формах 
гражданам, находящимся в медицинском 
пункте, здании вокзала и в пределах станци-
онных путей (платформ), в пассажирских 
(грузовых) поездах дальнего следования 
и пригородного сообщения во время стоян-
ки поезда. Медицинские пункты вокзалов 
оснащены всем необходимым медицинским 
оборудованием и лекарственными средства-
ми для оказания экстренной и неотложной 
медицинской помощи.

Однако в настоящее время отсутствуют 
нормативные правовые документы феде-
ральных органов исполнительной власти по 
регламентации действия медицинских 
пунктов вокзалов и  иных транспортных 
узлов, требования к их размещению, осна-
щению, штатной численности и пр.

При проведении проверок контрольно-
надзорными органами медицинских пунктов 
вокзалов также указывается на несоответ-
ствие в части оснащения медицинских пунк-
тов вокзалов изделиями медицинского на-
значения, соответствия помещений требо-
ваниям санитарных норм и правил, предъ-
являемых к  медицинским организациям, 
оказывающим первичную медико-санитар-
ную помощь, а также квалификационным 
требованиям к медицинскому персоналу.

Укладки для оказания первой помощи, 
которыми оснащены все поезда дальнего 
следования, не позволяют оказывать меди-
цинскую помощь пассажирам в пути следо-
вания ввиду отсутствия необходимого ми-
нимума лекарственных препаратов и средств 
медицинского назначения даже в  случае 
нахождения на борту транспортного сред-
ства медицинского работника. Наличие 
лекарственных препаратов в  укладке для 
поездов дальнего следования прямо не 
предусмотрено федеральным законодатель-
ством, например, Федеральным законом от 
21 ноября 2011 года № 323-ФЗ «Об основах 
охраны здоровья граждан в  Российской 
Федерации».

Вызывает вопросы сложившееся по-
ложение с транспортной медициной на 
автомобильном и городском пассажирском 
транспорте. Здесь практически полно-
стью отсутствуют учебное направление, 

соответствующие медицинские структу-
ры, научно-практические исследования 
и методические материалы по конкрет-
ным тематикам.

Это привело к ситуации, когда не всегда 
имеется возможность оказания медицин-
ской помощи квалифицированным меди-
цинским персоналом лицам, находящимся 
на объектах транспорта и  транспортной 
инфраструктуры (ввиду их отдалённости от 
медицинских организаций), например, при 
выполнении междугородних автобусных 
рейсов, особенно в  местностях с  низкой 
плотностью населения. В случае аварии до 
момента появления представителей бригад 
скорой помощи состояние пострадавших 
может значительно ухудшиться.

Хотя действующим законодательством 
предусмотрено оказание первой помощи 
пострадавшим лицами, имеющими специ-
альную подготовку, уровень подготовки 
лиц, ответственных за перевозку пассажи-
ров (водители междугородних автобусов, 
экипажи судов, самолётов), исходя из ана-
лиза содержания программ их обучения 
в некоторых случаях ниже, чем требуется 
для оказания необходимого объёма первой 
помощи.

3. ФАКТОРЫ ЭФФЕКТИВНОЙ 
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ 
РАБОТНИКОВ

Не приводя подробный анализ, отметим, 
что отраслевое здравоохранение, помимо 
рассмотренных выше проблем, должно 
решать специфические вопросы, связанные 
с особенностями функционирования отрас-
левых предприятий и медико-социальной 
защитой здоровья работающих.

Одной из основных задач в медицин-
ском обеспечении работников транспорт-
ной отрасли является участие в решении 
общей проблемы сохранения трудовых ре-
сурсов, нарастающая нехватка которых 
в глобальном плане является одним из ос-
новных стратегических рисков и экономи-
ческой угрозой национальной безопасности 
России в  долгосрочной перспективе [10, 
с. 46]. Особенно это касается профессий, 
связанных с безопасностью движения раз-
личных видов транспорта (в первую очередь, 
водительских профессий, лётчиков, моря-
ков, операторов транспортных средств), то 
есть тех категорий работников, к здоровью 
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которых предъявляются не просто специ-
фические, а повышенные требования. Сле-
дует учитывать, что состояние здоровья 
работников транспортных профессий непо-
средственно связано с  таким социально 
значимым критерием, как профессиональ-
ная пригодность, способствующая успеш-
ному выполнению производственных задач 
с определёнными требованиями к нагруз-
кам.

Очевидно, что для снижения заболевае-
мости работников ведущих профессий 
транспортной отрасли, сохранения трудо-
вого потенциала необходима комплексная 
система медицинской и социально-трудо-
вой реабилитации работников, основанная 
на результатах психофизиологических, 
клинических и медико-статистических ис-
следований.

Ещё одна проблема транспортного здра-
воохранения, требующая повышенного 
внимания, – ​вопрос предупреждения и ли-
квидации последствий чрезвычайных си-
туаций на транспорте [11, с. 4073]. Речь идёт 
об обоснованности и практической реали-
зации комплекса медицинских и медико-
социальных мероприятий, направленных 
на снижение риска возникновения чрезвы-
чайных ситуаций, на минимизацию медико-
санитарных последствий, на сохранение 
здоровья людей и  уменьшение ущерба 
окружающей природной среде.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Рассмотренные правовые вопросы орга-

низации оказания медицинской помощи на 
транспорте свидетельствуют о разобщённо-
сти, пробельности и  фрагментарности 
отечественного законодательства в некото-
рых вопросах, подлежащих регулированию 
в данной сфере, на что вполне основательно 
указывают специалисты в сфере транспорт-
ного права [12, с. 99].

Так, имеет место отсутствие надлежащей 
правовой регламентации отдельных сфер 
транспортной медицины, а также их несо-
ответствие требованиям международных 
конвенций, что может в перспективе иметь 
неблагоприятные последствия для транс-
портной системы Российской Федерации. 
В этой связи представляется необходимым 
организовать системную работу по ликви-
дации указанных проблем с целью гармо-
низации отечественного законодательства, 

приведения его в соответствие с нормами 
международного права.
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