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Показано, что на сегодняшний день миграционные процессы влияют на уровни инфекционной заболеваемо-
сти, особенно в крупных мегаполисах. Состояние здоровья населения напрямую зависит от степени грамот-
ности работников, прежде всего декретированных контингентов, профессиональная деятельность кото-
рых связана с высокой эпидемиологической опасностью. В отношении определенных видов работ наряду с 
медицинскими освидетельствованиями иностранным гражданам (лицам без гражданства) для выдачи раз-
решения или патента на работу в Российской Федерации законом регламентированы обязательные предва-
рительные и периодические медицинские осмотры с оформлением личных медицинских книжек, прохождени-
ем профессиональной гигиенической подготовки и аттестации. К таким работам относятся деятельность, 
связанная с производством, хранением, транспортированием и реализацией пищевых продуктов и питьевой 
воды, воспитание и обучение детей, коммунально-бытовое обслуживание населения и др. Рассмотрены по-
ложения основных нормативно-правовых актов по объемам обязательного знания русского языка и меди-
цинских освидетельствований для получения разрешения на работу мигрантами. Выявлены ключевые ор-
ганизационно-правовые и методические аспекты, требующие координации деятельности государственных 
структур и функционирования предприятий. Проанализированы вопросы информированности мигрантов о 
требованиях медицинской профилактики, в том числе здорового образа жизни, исследованы основные при-
чины несоблюдения миграционного и санитарно-эпидемиологического законодательства.
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ские) медицинские осмотры; нормативно-правовое регулирование; гигиеническая подготов-
ка; личные медицинские книжки.
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In the article there are considered questions of legal regulation of the admission of foreign nationals (or individuals 
without nationality) to work in decreed professions in the Russian Federation. To date migration processes are shown 
to affect not only the demographic situation in our country, but the level of infectious diseases rates, especially in 
large cities. The health status of the population depends directly on the literacy level of workers in various industries, 
especially decreed contingents of high epidemiological risk. It is noted that along with the medical examination of 
foreign citizens (persons without citizenship) for issuance of a work permit or a patent in the Russian Federation in 
the framework of the immigration laws in Bodies of internal. Affairs, the law provides for obligatory preliminary and 
periodic medical examinations for certain types of work with registration of personal medical books, the passage 
of professional hygienic preparation and certification. These kinds of economic activities include organizations 
associated with the production, storage, transportation and sale of food products and drinking water, the upbringing 
and education of children, municipal and consumer services. There are considered provisions of the main legal acts in 
the volume of medical examinations and obligatory knowledge of Russian for obtaining the work permit of migrants. 
There are identified key organizational-legal and methodological and problematic aspects that require coordination of 
activities of state structures and functioning of enterprises. The training of the special contingent is noted to contribute 
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В здравоохранении РФ приоритетным направлением явля-
ется профилактика, представляющая собой большой комплекс 
мероприятий, которые направлены на сохранение и укрепление 
здоровья и включают формирование здорового образа жизни, 
предупреждение возникновения и (или) распространения за-
болеваний у населения, раннее выявление причин и условий 
их возникновения и развития. Значительный блок мероприятий 
ориентирован на устранение вредного влияния на здоровье че-
ловека факторов среды его обитания1 .

Согласно Концепции долгосрочного социально-экономиче-
ского развития Российской Федерации на период до 2020 г., прио-
ритетами социальной и экономической политики являются в том 
числе ускоренное развитие человеческого потенциала, выход на 
стандарты обеспечения услугами образования и здравоохране-
ния2, а определение проблем трудовой миграции играет важную 
роль в формировании мирового рынка труда и служит объектом 
пристального внимания во всех странах, включая Россию [1].

Методологическую основу работы составляют общенаучные 
и специальные методы исследования: правовой анализ и синтез, 
диалектический, исторический, социологический методы, а так-
же методы сопоставления правовых норм.

Анализ опыта работы по управлению рисками, связанными 
с миграцией, уполномоченных организаций Санкт-Петербурга 
за 2010–2013 гг. [2] показывает, что данному вопросу уделяет-
ся очень большое внимание, однако показатели заболеваемости 
ВИЧ-инфекцией, туберкулезом, инфекционными заболевания-
ми, передаваемыми половым путем (ИППП) (преимущественно 
сифилисом), среди мигрантов значительно превышают анало-
гичные показатели коренных жителей Санкт-Петербурга.

По данным наблюдений 1990–2009 гг. [3], самыми распро-
страненными заболеваниями у трудовых мигрантов были острые 
кишечные инфекции, ОРВИ, грипп, тонзиллит, хронические ви-
русные гепатиты. Наибольшую эпидемиологическую угрозу для 
Санкт-Петербурга представляют иностранцы с такими высоко-
контагиозными заболеваниями, как туберкулез (активная форма), 
ВИЧ-инфекция (прогрессирующие стадии), брюшной тиф [3].

Медицинское освидетельствование в России с 2012 по 2016 
г. прошли около 10 млн. иностранцев, среди них выявлено свы-
ше 37 тыс. больных инфекционными заболеваниями, в том чис-
ле более 9 тыс. ВИЧ-инфицированных3 .

В соответствии со статистикой регионов, которую ведут уч-
реждения Роспотребнадзора, все чаще выявляется несовпадение 
данных о регистрации и фактическом пребывании иностранных 
граждан (лиц без гражданства) в Российской Федерации. При 
обнаружении инфекционных заболеваний данный факт значи-

тельно затрудняет проведение своевременных противоэпидеми-
ческих мероприятий [4].

Более высокие, чем у россиян, показатели заболеваемости 
мигрантов опасными инфекциями актуализируют изучение про-
блемы информированности иностранных работников об этих 
заболеваниях. Так, например, в исследовании, проведенном на 
базе Единого миграционного центра в Санкт-Петербурге, была 
изучена распространенность среди мигрантов поведенческих 
рисков в отношении инфекционных заболеваний (ВИЧ, ИППП, 
туберкулеза). С помощью структурированного интервью 150 
иностранных граждан (лиц без гражданства) получены данные, 
позволяющие определить социально-экономические условия 
жизни, а также факторы, влияющие на обращаемость в меди-
цинские учреждения. Исследование показало, что об ИППП ос-
ведомлены 100% респондентов из Восточно-Европейского и ме-
нее трех четвертей – из Центрально-Азиатского региона (68,4% 
мужчин и 83,9% женщин) [5]. Кроме того, проанализированы 
данные по выявляемости социально опасных инфекций среди 
мигрантов [5, 7] по результатам медицинского освидетельство-
вания в Санкт-Петербурге (см. таблицу).

Как видно из представленных данных, заболеваемость среди 
мигрантов остается на достаточно высоком уровне.

На сегодняшний день в Перечень медицинских организаций, 
уполномоченных на выдачу на территории Санкт-Петербурга 
документов, подтверждающих отсутствие у иностранного граж-
данина заболевания наркоманией и инфекционных заболеваний, 
которые представляют опасность для окружающих, входят 31 
организация, а Перечень медицинских организаций, уполномо-
ченных на территории Санкт-Петербурга на выдачу сертификата 
об отсутствии у иностранного гражданина заболевания, вызы-
ваемого ВИЧ (ВИЧ-инфекции), содержит 10 государственных 
учреждений4 .

Законодательно закреплено5, что при положительных дан-
ных в отношении указанных заболеваний комиссионно прини-
мается решение о нежелательности пребывания таких лиц на 
территории Российской Федерации.

to the improvement of medical-hygienic knowledge among foreign citizens and the population, prevention of infectious 
diseases, the formation of understanding the need for positive changes in lifestyle, and support the desire to change, 
contributes to the creation of appropriate motivation in relation to their health, development of skills of a healthy 
lifestyle. There are analyzed issues of the awareness of employees about the necessity of medical prevention, including 
healthy lifestyle, the main causes of non-compliance of legislation.
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виях труда и на определенных видах работ законо-
дательно закреплено8 прохождение обязательных 
предварительных и периодических медицинских 
осмотров.

При поступлении на работу и далее ежегод-
но на предприятиях пищевой промышленности, 
продовольственной торговли, общественного пи-
тания, коммунально-бытового обслуживания, в 
медицинских организациях, детских учреждени-
ях, транспортных компаниях все граждане (в том 
числе иностранные) обязаны проходить медицин-
ские осмотры в целях охраны здоровья населения, 
предупреждения возникновения и распростране-
ния инфекционных и паразитарных заболеваний.

Получение заключения о профпригодности 
в декретированных профессиях иностранными 

гражданами проводится в общем порядке и включает ряд лабо-
раторных и функциональных исследований, а именно: осмотры 
врачами оториноларингологом, дерматовенерологом, стомато-
логом, психиатром-наркологом, психиатром, терапевтом, аку-
шером-гинекологом (женщины); исследование на носительство 
возбудителей кишечных инфекций и серологическое исследова-
ние на брюшной тиф, исследование на гельминтозы, мазки из 
зева и носа на наличие патогенного стафилококка и др. Данные 
о пройденном медицинском осмотре заносятся в личную меди-
цинскую книжку.

Как и медицинское освидетельствование иностранных граж-
дан, проведение предварительных/периодических медицинских 
осмотров является лицензируемым видом деятельности. ФБУН 
«Северо-Западный научный центр гигиены и общественного 
здоровья» Роспотребнадзора (далее – Центр) выполняет данные 
исследования по договорам с юридическими и физическими ли-
цами в соответствии с лицензией на медицинскую деятельность. 
В период 2014–2016 гг. в Центре проводился опрос иностранных 
граждан и лиц без гражданства, обращавшихся за получением 
медицинских заключений для миграционной службы, с целью 
изучения их информированности о необходимости прохожде-
ния обязательных предварительных медицинских осмотров при 
устройстве на определенные виды работ, оформлении личных 
медицинских книжек. Из 230 пациентов только 5 человек (около 
2%) обладали такой информацией, что говорит о крайне низкой 
информированности приезжающих трудовых мигрантов.

Состояние здоровья населения Санкт-Петербурга напрямую 
зависит от уровня грамотности работников различных отраслей, 
особенно декретированных контингентов, профессиональная 
деятельность которых связана с высоким эпидемиологическим 
риском. Именно поэтому среди направлений деятельности сани-
тарной службы второе место занимают гигиеническое обучение 
и воспитание населения.

Гигиеническое обучение декретированного контингента 
способствует повышению медико-гигиенических знаний у насе-
ления, профилактике инфекционных заболеваний, формирова-
нию понимания людьми необходимости позитивных изменений 
в образе жизни и поддержанию их стремления к таким изме-
нениям; способствует созданию соответствующих мотиваций 
в отношении к своему здоровью, выработке умений и навыков 
здорового образа жизни.

При обращении за получением разрешения на работу или 
патента иностранный гражданин обязан подтвердить владение 
русским языком, знание истории и основ законодательства РФ9 .

Численность постоянного населения Санкт-Петербурга  
на 1 декабря 2016 г. составила 5272,9 тыс. человек (увеличение 
с 1 января 2016 г. на 0,9%) [6]. Рост численности населения за  
11 месяцев 2016 г. произошел за счет 77%-го прироста миграци-
онного населения.

С января по ноябрь 2016 г. от инфекционных и паразитарных 
болезней в Санкт-Петербурге умерли 1115 человек (2% от всех 
смертей). При этом общий миграционный прирост за 11 меся-
цев 2016 г. составил 36 344 человека (за аналогичный период  
2015 г. – 20 502 человека), а численность трудовых мигрантов – 
иностранных граждан превысила 346 тыс. человек [6].

Особую настороженность в связи с этим вызывают трудовые 
мигранты, задействованные в так называемых декретированных 
профессиях. Так, неквалифицированные рабочие в сфере обслу-
живания составляют почти 13%, на предприятиях транспорта и 
торговли – по 11% [7].

Порядок осуществления трудовой деятельности иностран-
ных граждан в Российской Федерации четко определен6, и тру-
довая деятельность отдельных категорий граждан дифферен-
цирована на работу высококвалифицированных специалистов, 
работу на основании патента, работу обучающихся по очной 
форме, трудовую деятельность лиц, направленных для работы в 
представительства стран ВТО, работу у резидентов свободного 
порта Владивосток.

Для получения разрешения на работу или патента иностран-
ный гражданин обязан представить в Управление внутренних 
дел документы, подтверждающие отсутствие заболевания нар-
команией и инфекционных заболеваний, которые представляют 
опасность для окружающих, а также сертификат об отсутствии 
ВИЧ-инфекции.

В перечне, составленном в соответствии с МКБ-10 и 
утвержденном приказом Минздрава России от 29.06.2015  
№ 384н7, медицинское освидетельствование включает: опреде-
ление антител к Treponema pallidum; суммарное определение 
антител классов М, G (IgM и IgG) к ВИЧ-1 и ВИЧ-2 и антигена 
р24 в сыворотке или плазме крови человека; флюорографию 
либо рентгенологическое исследование легких; молекулярно-
биологическое исследование мокроты на ДНК Mycobacterium 
tuberculosis (при наличии медицинских показаний); бактери-
оскопическое исследование соскоба слизистой оболочки носа 
(при наличии медицинских показаний); осмотр врачом-фтизи-
атром; осмотр врачом-дерматовенерологом; осмотр врачом-ин-
фекционистом.

Помимо нормативно-правового регулирования миграцион-
ных процессов, для работы во вредных и (или) опасных усло-

Показатели выявляемости социально опасных инфекций у мигрантов  
при медицинских освидетельствованиях в Санкт-Петербурге (2010–2014 г.)

Год

Прошли  
медицинское 

освидетельство-
вание, чел.

Общее  
количество 
выявленных 
инфекций

В том числе

ВИЧ туберкулез венерические 
заболевания

Абс. % Абс. % Абс. %

2010 162 119 649 254 39,1 163 25,1 232 35,7
2011 181 959 973 138 14,2 418 43,0 417 42,9
2012 228 299 1014 190 18,7 352 34,7 472 46,5
2013 319 763 965 283 29,3 316 32,7 366 37,9
2014 365 366 1305 352 27,0 497 38,1 456 34,9

6 Федеральный закон от 25.07.2002 № 115-ФЗ (ред. от 03.07.2016)  
«О правовом положении иностранных граждан в Российской Федера-
ции». Собр. законодательства РФ. 29.07.2002, № 30, ст. 3032.

7 Приказ Минздрава России от 29.06.2015 № 384н «Об утвержде-
нии перечня инфекционных заболеваний, представляющих опасность 
для окружающих и являющихся основанием для отказа в выдаче либо 
аннулирования разрешения на временное проживание иностранных 
граждан и лиц без гражданства, или вида на жительство, или патента, 
или разрешения на работу в Российской Федерации, а также порядка 
подтверждения их наличия или отсутствия, а также формы медицин-
ского заключения о наличии (об отсутствии) указанных заболеваний». 
Бюлл. нормативных актов федеральных органов исполнительной власти. 
26.10.2015, № 43.

8 Приказ Минздравсоцразвития России от 12.04.2011 № 302н (ред. от 
05.12.2014) «Об утверждении перечней вредных и (или) опасных про-
изводственных факторов и работ, при выполнении которых проводятся 
обязательные предварительные и периодические медицинские осмотры 
(обследования), и Порядка проведения обязательных предварительных 
и периодических медицинских осмотров (обследований) работников, за-
нятых на тяжелых работах и на работах с вредными и (или) опасными 
условиями труда». URL: http://www.consultant.ru/document/cons_doc_
LAW_120902/ (дата обращения – 15.02.2017).

9 Приказ Минобрнауки России от 02.12.2014 № 1533 (ред. от 
21.04.2016) «Об утверждении перечня образовательных организаций, 
проводящих экзамен по русскому языку как иностранному, истории Рос-
сии и основам законодательства Российской Федерации». Российская 
газета. 14.01.2015, № 3.
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В результате обучения в образовательных организациях, 

перечень которых утверждается Минобрнауки России, и сдачи 
экзамена иностранный гражданин получает справку об обуче-
нии по очной форме10 .

В соответствии с требованиями приказа11 к минимальному 
уровню знаний, необходимых для сдачи указанного комплекс-
ного экзамена, иностранный гражданин должен уметь: читать 
небольшие по объему тексты рекламного и информационного 
характера (например, объявления, вывески, надписи, указатели, 
фрагменты интервью, короткие тексты страноведческого харак-
тера), определять тему текста; заполнять анкеты, бланки, изве-
щения (на получение посылки, почтового перевода), написать 
заявление; понимать на слух основное содержание монолога и 
диалога в речевых ситуациях; создавать в соответствии с комму-
никативной установкой связные, логичные устные монологиче-
ские сообщения.

По основам законодательства РФ иностранный гражданин 
должен знать основы миграционного законодательства, порядок 
взаимодействия с органами государственной власти, основания 
юридической ответственности иностранцев в России.

Указанные требования к минимальному уровню знаний не 
содержат тематики профессиональной гигиенической подго-
товки при осуществлении деятельности, связанной с производ-
ством, хранением, транспортировкой и реализацией пищевых 
продуктов, питьевой воды, воспитанием и обучением детей, 
коммунальным и бытовым обслуживанием населения. В ходе 
исследований [7] выявлено, что в рейтинге наиболее острых 
проблем мигрантов второе место занимают проблемы недоста-
точного владения русским языком – 41%, что сильно затрудняет 
обучение санитарному минимуму.

Федеральной службой по надзору в сфере защиты прав по-
требителей и благополучия человека уделяется постоянное 
внимание разъяснению требований законодательства РФ по во-
просам защиты прав потребителей, обеспечения санитарно-эпи-
демиологического благополучия населения; информированию 
об имеющихся средствах и способах профилактики инфекци-
онных заболеваний и массовых неинфекционных заболеваний 
(отравлений), профессиональных болезней, о возможностях 
предупреждения неблагоприятного воздействия факторов среды 
обитания, особенностях здорового образа жизни.

Профессиональная гигиеническая подготовка должностных 
лиц и работников проводится на основании нормативно-право-
вых актов12 и в Санкт-Петербурге, как правило, имеет очно-за-
очную (четырехчасовую) либо заочную форму в соответствии с 
Порядком проведения профессиональной гигиенической подго-
товки и аттестации должностных лиц и работников13 .

Законодательно регламентирована подготовка декретиро-
ванных контингентов при приеме на работу и в дальнейшем с 

периодичностью 1 раз в 2 года, за небольшими исключениями 
для отдельных контингентов.

Профессионально-гигиеническая подготовка контингентов 
осуществляется в соответствии с утвержденными программами 
и включает разделы по государственному регулированию сани-
тарно-эпидемиологического благополучия, санитарному законо-
дательству, обязательным предварительным и периодическим 
медицинским осмотрам, вакцинации, правам и обязанностям 
работников, ответственности за нарушения санитарного зако-
нодательства и законодательства о защите прав потребителей; 
санитарно-эпидемиологические требования к учреждениям и 
предприятиям (в зависимости от контингента и профиля пред-
приятия); разделы по профилактике инфекционных и парази-
тарных заболеваний, профилактике профессиональных заболе-
ваний и травматизма, формированию здорового образа жизни, 
профилактике наркомании и табакокурения.

На официальном сайте МВД России в разделе «Трудовая де-
ятельность различных категорий иностранных граждан на тер-
ритории Российской Федерации» представлена информация по 
осуществлению трудовой деятельности на территории России 
для иностранных граждан (лиц без гражданства) и работодате-
лей [8]. При изучении материалов данного сайта обращает на 
себя внимание отсутствие информации об обязанностях пред-
принимателей и юридических лиц по гигиенической подготовке, 
обязательным медицинским осмотрам, профилактическим при-
вивкам14 .

По существующим данным, «медицинские книжки отсут-
ствуют даже у тех иностранцев, которые работают на рынках 
и предприятиях питания и торговли» [9], а в крупных городах 
«процветает рынок «липовых» медкнижек (в 2012 г. в Россий-
ской Федерации введена система единой регистрации для иско-
ренения этой ситуации)» [10].

По словам А. Эгембердиева, главного редактора киргизского 
информационного портала kginfo.ru, «даже людям, приезжаю-
щим на работу из стран СНГ, невозможно продраться через бю-
рократические препоны» [11].

Экспертами МВД выделяются следующие основные про-
блемные вопросы: значительное и постоянно возрастающее 
число мигрантов (в том числе нелегальных); слабость ми-
грационного законодательства; незнание мигрантами языка 
и культуры страны; рост количества правонарушений, совер-
шенных мигрантами; использование поддельных документов 
иностранными гражданами (миграционных карт, разрешений 
на работу, медицинских справок и паспортов); низкие уровни 
квалификации и образования мигрантов; нарушение трудовых 
прав мигрантов работодателями; плохо организованная работа 
по выдаче разрешений на работу, злоупотребления полномочи-
ями со стороны сотрудников внутренних дел в ходе проверок 
соблюдения миграционного законодательства; нежелание ми-
грантов интегрироваться в социум, обусловленное временным 
характером пребывания в России; низкие производительность 
труда и качество продукции; наличие криминальных органи-
заций, оформляющих поддельные документы; социальная на-
пряженность в регионе, обусловленная отношениями между 
петербуржцами и мигрантами; антисанитарные условия про-
живания мигрантов [12].

Таким образом, среди экспертов преобладает негатив-
ная оценка сложившейся в городе миграционной ситуации.  
В частности, 13 экспертов констатируют увеличение в Санкт-
Петербурге в последние годы количества незаконных мигран-
тов. Указывается на рост числа мигрантов, не знающих русского 
языка. Кроме того, отмечается, что мигранты часто вынуждены 
жить и работать в стрессовых социально-экономических усло-
виях, которые, как хорошо известно, тесно связаны с состоянием 
их здоровья [13].

По мнению руководителя Главного следственного управле-
ния Следственного комитета РФ по Санкт-Петербургу А. Лав-

10 Приказ ФМС России от 18.12.2013 № 687 «О форме справки об 
обучении иностранного гражданина (лица без гражданства) по очной 
форме в профессиональной образовательной организации или образо-
вательной организации высшего образования по основной профессио-
нальной образовательной программе, имеющей государственную аккре-
дитацию». Российская газета. 12.02.2014, № 31.

11 Приказ Минобрнауки России от 29.08.2014 № 1156 «Об утверж-
дении формы, порядка проведения экзамена по русскому языку как 
иностранному, истории России и основам законодательства Российской 
Федерации и требований к минимальному уровню знаний, необходимых 
для сдачи указанного экзамена». Российская газета. 24.09.2014, № 217.

12 Письмо Департамента госсанэпиднадзора Минздрава России от 
07.08.2000 № 1100/2196-0-117 «О направлении перечня профессий». 
URL: http://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_101281/ (дата 
обращения – 15.02.2017).

Постановление Главного государственного санитарного врача по 
Санкт-Петербургу от 01.11.2007 № 19 «О профессиональной гигиениче-
ской подготовке и аттестации работников». URL: http://www.consultant.
ru/cons/cgi/online.cgi?req=doc&base=SPB&n=83620#0 (дата обращения – 
15.02.2017).

Постановление Главного государственного санитарного врача по 
Ленинградской области от 23.01.2007 № 1 «О профессиональной ги-
гиенической подготовке и аттестации работников». URL: http://www.
consultant.ru/cons/cgi/online.cgi?req=doc;base=SPB;n=72126#0 (дата об-
ращения – 15.02.2017).

13 Приказ Минздрава РФ от 29.06.2000 № 229 «О профессиональной 
гигиенической подготовке и аттестации должностных лиц и работни-
ков организаций». URL: http://www.consultant.ru/document/cons_doc_
LAW_28001/ (дата обращения – 15.02.2017).

14 Трудовой кодекс Российской Федерации от 30.12.2001 № 197-ФЗ 
(ред. от 03.07.2016). Собр. законодательства РФ. 07.01.2002, № 1 (ч. 1), 
ст. 3. Федеральный закон от 30.03.1999 № 52-ФЗ (ред. от 03.07.2016)  
«О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения». Собр. за-
конодательства РФ. 05.04.1999, № 14, ст. 1650.
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ренко, преступления среди мигрантов часто связаны с их не-
легальным пребыванием на территории России, нарушениями 
трудового законодательства со стороны работодателей, выража-
ющимися в отсутствии трудовых договоров и «рабских» усло-
виях труда. За последнее время в Санкт-Петербурге количество 
преступлений, совершаемых мигрантами, возросло на 25%, а в 
целом мигранты совершают около 9% от числа всех преступле-
ний в городе [14].

Статистика по обращениям правоохранительных органов 
в учреждения Роспотребнадзора с запросами о подлинности 
личных медицинских книжек и подготовкой материалов к воз-
буждению уголовных дел по фактам их подделок говорит об ак-
туальности проблемы прохождения медицинских осмотров и ги-
гиенической аттестации иностранными гражданами, занятыми в 
декретированных профессиях. Нормативная база для возбужде-
ния уголовных дел15 подразумевает уголовную ответственность 
за использование поддельных документов, а также позволяет со-
трудникам правоохранительных органов проводить проверки и 
изъятия документов, в том числе личных медицинских книжек16 .

В результате проведенного исследования по административ-
но-правовому регулированию допуска иностранных граждан к 
работам в декретированных профессиях, можно говорить о том, 
что тема миграционных потоков и распространения инфекцион-
ных заболеваний за счет иностранных граждан на сегодняшний 
день является достаточно актуальной и исследуется учеными и 
практиками различных направленностей.

В Российской Федерации законодательно регламентирова-
ны процессы медицинских освидетельствований для получения 
разрешения на временное проживание, разрешения на работу 
или патента, которые включают в себя исследования на наличие 
(отсутствие) туберкулеза, ВИЧ-инфекции, венерических заболе-
ваний и наркомании. Достаточно высокий процент иностранных 
граждан, занятых на различных работах в России, относится к 
декретированным контингентам (общественное питание, про-
довольственная и непродовольственная торговля, коммунально-
бытовое обслуживание, общественный транспорт). Отмечается 
крайне низкая информированность иностранных работников о 
необходимости прохождения обязательных предварительных 
медицинских осмотров для осуществления определенных видов 
работ, правилах и порядке оформления личных медицинских 
книжек, проведения вакцинаций.

Законодательно закрепленные программы для сдачи экза-
мена на знание русского языка иностранными гражданами не 
предусматривают вопросов профессиональной гигиенической 
подготовки и знания санитарного минимума для декретирован-
ных работников, практическое освоение которого затруднено из-
за недостаточного владения русским языком. И, как следствие, 
отсутствие достаточной информации, финансовые и языковые 
барьеры, несоблюдение трудового законодательства работода-
телями приводят к правонарушениям со стороны трудовых ми-
грантов, росту инфекционной заболеваемости и травматизма, 
низкому качеству оказываемых иностранными гражданами ус-
луг и производимых работ.

Выводы
1. Необходимы усиление контроля органов исполнительной 

власти за здоровьем трудовых мигрантов, устраивающихся на 
декретированные работы, внедрение комплексного подхода при 
оформлении пакетов документов.

2. Целесообразны консолидация нормативно-правовых ак-
тов, регулирующих медицинские освидетельствования и обя-
зательные предварительные (перед поступлением на работу) и 
периодические медицинские осмотры, оказание данных услуг в 
режиме «одного окна».

3. Актуальны проведение санитарно-просветительской рабо-
ты, усовершенствование и пересмотр учебных планов, а также 
осуществление профессиональной гигиенической подготовки 

иностранных граждан только по очной форме обучения в объ-
еме не менее 10 часов непосредственно в учреждениях Роспо-
требнадзора.

4. С целью профилактики правонарушений, состоящих в 
использовании поддельных личных медицинских книжек и 
ложных сведений о медицинских осмотрах иностранными ра-
ботниками, важно исключить деятельность по проведению ме-
дицинских осмотров и выдаче документов мигрантам в коммер-
ческих медицинских организациях.

5. Усиление контроля со стороны государственных и обще-
ственных структур за оформлением трудовых отношений ми-
грантов с работодателями должно способствовать обеспечению 
прав граждан на безопасный труд и охрану здоровья.
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ОБОСНОВАНИЕ ОБЪЁМА ИССЛЕДОВАНИЙ ФИЗИЧЕСКИХ ФАКТОРОВ НА УЧАСТКЕ 
ПОД СТРОИТЕЛЬСТВО С ТОЧКИ ЗРЕНИЯ ГИГИЕНИЧЕСКОГО НОРМИРОВАНИЯ
ФБУН «Северо-Западный научный центр гигиены и общественного здоровья» Роспотребнадзора, 191036, Санкт-Петербург, Россия

Необходимость проведения натурных (полевых) исследований параметров физических факторов (шум, ин-
фразвук, вибрация) при инженерно-экологических изысканиях на участках под размещение объектов капи-
тального строительства регламентирована действующими нормативными санитарно-гигиеническими до-
кументами и нормативами в области строительства. К объектам капитального строительства относятся 
здания и сооружения производственного и непроизводственного назначения, а также линейные объекты: 
автодороги, железные дороги, линии метрополитена, трубопроводы. В имеющейся документации не опре-
делены требования по объёму, перечню измеряемых параметров физического воздействия, учитывающие на-
значение проектируемых зданий и сооружений. В ходе экспертной деятельности органа инспекции Северо-
Западного научного центра гигиены и общественного здоровья выявлена избыточность и бесполезность (т. 
е. невозможность какого-либо последующего применения) проводимых натурных исследований параметров 
физических факторов на участках под объекты строительства. В ракурсе рассматриваемой проблемы про-
анализированы требования санитарно-гигиенической и строительной действующей нормативной докумен-
тации. Проведён краткий анализ протоколов исследований, выполненных в Северо-Западном научном центре 
гигиены и общественного здоровья, а также прошедших экспертизу в органе инспекции этого научного цен-
тра в период с 2014 по 2016 гг. В статье предложен перечень и объём параметров физических факторов 
(шум, инфразвук, вибрация), натурные измерения которых должны быть выполнены при проведении эко-
логических изысканий на участках под строительство с учётом назначения и специфики проектируемого 
объекта. Итогом данной работы стало обоснование необходимости разработки Рекомендаций по оценке 
и измерениям физических полей на участках инженерно-экологических изысканий, которые призваны повы-
сить результативность выполняемых исследований, оптимизировать объём и устранить избыточность 
требований при проектировании и поспособствуют и послужат экономии средств, вкладываемых в строи-
тельство, в том числе из государственного бюджета.
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