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Аннотация. В статье приводятся данные зарубежных исследователей о негативном влиянии профессиональная деятельность води-
телей, сопряженной с многочисленными факторами риска, влияющими их физическое и психологическое здоровье, а также на без-
опасность на дорогах. Эти риски требуют системного подхода к профилактике и медицинскому сопровождению, ориентированного 
на реалии профессиональной среды. Приоритетными становятся инвестиции в здравоохранение, внедрение поддерживающих тех-
нологий и социальная защита работников. В статье подчеркивается, что только синергетический подход, сочетающий медицинское 
сопровождение, организационные изменения и учёт профессиональных реалий, способен обеспечить устойчивое улучшение здоро-
вья профессиональных водителей, повысить безопасность дорожного движения и укрепить общественное здоровье в целом.
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Введение
Профессиональная деятельность водителей ком-

мерческого транспорта сопряжена с множеством 
факторов, негативно влияющих на их физическое и 

психологическое здоровье, а также на безопасность 
на дорогах. Хронические заболевания, включая ар-
териальную гипертензию, сердечно-сосудистые па-
тологии, ожирение и метаболический синдром, ши-
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роко распространены среди профессиональных во-
дителей. При этом уровень осведомлённости о диа-
гнозах и контроля за состоянием здоровья остаётся 
низким. Ненормированный рабочий день, интен-
сивные смены и специфика занятости создают се-
рьёзные барьеры для своевременного обращения за 
медицинской помощью, что приводит к задержкам 
в диагностике и лечении, а в ряде случаев и к про-
грессированию заболеваний в скрытой форме. Эти 
риски требуют системного подхода к профилактике 
и медицинскому сопровождению, ориентированно-
го на реалии профессиональной среды [1—2].

Цель исследования: провести анализ исследова-
ний, направленных на обоснование необходимости 
медицинского сопровождения профессиональных 
водителей в целях улучшение их здоровья, повыше-
ния безопасности дорожного движения и укрепле-
ния общественное здоровье в целом.

Методы исследования
В работе представлен тематический обзор источ-

ников научной литературы. Методы исследования, 
применяемые в работе: библиографический, анали-
тический.

Факторы риска носят гетерогенный характер и 
варьируются в зависимости от возраста, стажа, типа 
перевозок и условий труда, что подчёркивает необ-
ходимость дифференцированных профилактиче-
ских стратегий. Особую уязвимость демонстрируют 
водители среднего возраста (50—64 года), находя-
щиеся на начальной стадии возрастных изменений, 
и пожилые профессиональные водители (65 лет и 
старше), чьё здоровье подвергается суммарному 
воздействию хронических нагрузок и возрастной 
физиологической трансформации [3—4].

Условия труда играют определяющую роль: вы-
сокая рабочая нагрузка, напряжённый график, от-
сутствие контроля над процессом и недостаточная 
поддержка в коллективе статистически значимо ас-
социируются с ухудшением физического состояния 
и повышенным уровнем хронической усталости. 
Эти данные подчёркивают, что профессиональные 
риски носят не только физиологический, но и глу-
боко психосоциальный характер, где утомление на-
капливается под влиянием эмоционального напря-
жения, нестабильности расписания и ограниченных 
возможностей для восстановления [3,5].

Особую тревогу вызывает проблема недостатка 
сна как ключевого индикатора критического переу-
томления. Установлено, что сокращение продолжи-
тельности сна достоверно связано с повышенной 
вероятностью появления продромальных симпто-
мов «кароси» — состояний, предшествующих вне-
запной смерти от сердечно-сосудистых осложне-
ний, вызванных длительным профессиональным 
перенапряжением [4,6].

Исследования показывают высокую распростра-
нённость бессонницы, дневной сонливости и дыха-
тельных нарушений во сне, особенно среди водите-
лей ночной смены. Нарушения сна тесно связаны с 
депрессией и хроническим стрессом, взаимно уси-
ливая друг друга, что приводит к снижению когни-

тивных функций (внимания, скорости реакции и 
способности к принятию решений) и повышает 
риск аварий, особенно в условиях утомления и на 
участках с интенсивным движением. Это свидетель-
ствует о том, что нарушения сна являются не просто 
следствием тяжёлого графика, а самостоятельным и 
потенциально фатальным фактором риска, требую-
щим целенаправленного вмешательства [7—9].

Для эффективного противодействия этим вызо-
вам требуются системные меры по профилактике и 
укреплению здоровья, включающие внедрение тех-
нологий мобильной и дистанционной медицинской 
помощи, разработку структурированных многоком-
понентных программ на уровне рабочих мест и про-
фессиональных сообществ, а также персонализиро-
ванный коучинг по образу жизни и самоконтролю 
состояния здоровья. Ключевым условием успеха та-
ких инициатив является их интеграция в повседнев-
ную рабочую среду: доступность медицинских услуг 
прямо в автопарках, на станциях технического об-
служивания или в пунктах диспетчеризации позво-
ляет преодолеть барьеры, связанные с нехваткой 
времени и логистическими трудностями. Как пока-
зывают исследования, именно такие подходы спо-
собствуют повышению охвата профилактической 
помощью и улучшению ключевых биометрических 
показателей [2,10].

Здоровье и безопасность профессиональных во-
дителей напрямую зависят от качества придорож-
ной инфраструктуры, включающей зоны отдыха и 
парковки. Недостаток безопасных и доступных мест 
для отдыха в пути вынуждает водителей продол-
жать движение в состоянии усталости, что значи-
тельно повышает риск дорожно-транспортных про-
исшествий и способствует накоплению хроническо-
го утомления. Отсутствие надёжных стоянок лиша-
ет водителей возможности выспаться, что снижает 
концентрацию, усиливает усталость и стресс, а так-
же серьёзно затрудняет общее восстановление. При 
этом оценки условий на существующих остановках 
показывают системные недостатки: значительная 
часть водителей отмечает неудовлетворительное со-
стояние душевых, туалетов, низкий уровень без-
опасности и полное отсутствие возможностей для 
физической активности, что напрямую влияет на их 
физическое и психоэмоциональное благополучие. 
Помимо проблем с отдыхом, серьёзные барьеры су-
ществуют и в сфере питания: ограниченный доступ 
к здоровой пище, высокая стоимость полезных про-
дуктов и отсутствие условий для хранения и разо-
грева еды на остановках делают соблюдение сбалан-
сированного рациона практически невозможным. 
Хотя отдельные поведенческие вмешательства по-
казывают умеренные улучшения в потреблении 
фруктов и овощей, их влияние на ключевые показа-
тели здоровья, такие как физическая активность, 
масса тела или артериальное давление, остаётся не-
значительным [11—14].

Профилактика и укрепление здоровья профес-
сиональных водителей, особенно входящих в соци-
ально уязвимые и малообеспеченные группы, при-
обретают всё большее значение как для улучшения 
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их индивидуального благополучия, так и для повы-
шения безопасности на дорогах. Исследования выя-
вили, что почти у 40% водителей такси и служб за-
каза транспорта наблюдается продовольственная 
незащищённость, тесно коррелирующая с низким 
доходом, ограниченным доступом к медицинской 
помощи и ухудшением показателей физического и 
психического здоровья, включая повышенный уро-
вень стресса, депрессии и дислипидемии. У водите-
лей с избыточным весом и ожирением также выяв-
лены пробелы в понимании факторов риска сердеч-
но-сосудистых заболеваний, а их попытки вести 
здоровый образ жизни сдерживаются структурны-
ми барьерами, такими как ненормированный рабо-
чий день и финансовые трудности. В этом контексте 
особую значимость приобретают комплексные ме-
ры, направленные на улучшение доступа к первич-
ной медицинской помощи. Организация регуляр-
ных скринингов, врачебных консультаций, исполь-
зование SMS-напоминаний о визитах и создание си-
стем коллегиальной поддержки могут стать ключе-
выми элементами поддержки, особенно для тех, кто 
сталкивается с экономическими или временными 
ограничениями [15—17].

При разработке мер по улучшению здоровья, 
благополучия и качества жизни профессиональных 
водителей приоритетным является учёт факторов 
рабочей и окружающей среды. Необходимы систем-
ные меры по устранению факторов, негативно влия-
ющих на сон, когнитивные функции и эмоциональ-
ное состояние, включая контроль усталости, норми-
рование рабочего времени, ограничение вождения в 
ночное время и снижение стрессовой нагрузки. 
Критически важно обеспечивать условия, способ-
ствующие полноценному восстановлению, как в ви-
де организованных возможностей для сна, так и в 
форме доступа к досугу и психологической разгруз-
ке [3—6,10].

Профессиональные риски подчёркивают необхо-
димость комплексного подхода к оценке и управле-
нию здоровьем, включающего систематический мо-
ниторинг состояния здоровья, выявление профес-
сиональных рисков, анализ условий труда и доступа 
к медицинской помощи [18—25].

Заключение
Таким образом, первостепенное значение имеют 

исследования, направленные на понимание струк-
турных причин ухудшения здоровья в этой группе, 
а также разработка профилактических стратегий 
управления корпоративным здоровьем, учитываю-
щих как физиологические, так и социально-эконо-
мические аспекты. Приоритетными становятся ин-
вестиции в здравоохранение, внедрение поддержи-
вающих технологий и социальная защита работни-
ков. Только синергетический подход, сочетающий 
медицинское сопровождение, организационные из-
менения и учёт профессиональных реалий, спосо-
бен обеспечить устойчивое улучшение здоровья 
профессиональных водителей, повысить безопас-
ность дорожного движения и укрепить обществен-
ное здоровье в целом.
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