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В решениях XXIV съезда КПСС перед здравоохранением  
выдвинута задача дальнейшего оздоровления условий труда 
во всех отраслях народного хозяйства.

Широкое распространение в промышленности оборудова  
ния и механизированного инструмента, генерирующего вибра­
ции, привело к росту контингента рабочих, подвергающихся в 
процессе труда риску заболевания вибрационной болезнью.

Профилактика вибрационной патологии, занимающей ве 
дущее место среди профессиональных заболеваний, является 
в настоящее время одной из важнейших задач гигиены труда 

Эта задача становится особенно актуальной в связи с по 
становлением Совета Министров СССР и ВЦСПС от 28 июля 
1970 г. №  608 «О мероприятиях по дальнейшему снижению  
вредного воздействия вибрации машин, технологического обо­
рудования и механизированного инструмента на работников 
различных отраслей народного хозяйства».

Обширные исследования Е. Ц. Андреевой-Галаниной,  
В. Г. Артамоновой, Н. П. 'Беневоленской, 3. М. Бутковской,
Э. А. Дрогичиной, А. И. Зайченко, Н. Н. Малинской, 

А. Меньшова, Н. Б. Метлиной, А. М. Микулинского, 
N. И. Карповой, Н. М. Паранько, И. К. Разумова, Г. И. Р у ­
мянцева', Ashe , W ill ia m s,  K lim kova-Deutschova, Kimura. Ma- 
gos, Plum b, Meigs, Bittmannsberger, Hettinger, Beck  
и др., посвящены изучению влияния на организм локальном 
вибрации стабильною характера.

Вопрос о гигиенической и клинико-физиологической харак 
теристике локальной импульсной вибрации, генерируемой 
ударно-ковочным и рихтовочным оборудованием, не нашел до  
статочного отражения в литературе и гигиенических норма­
тивах, несмотря* на значительную распространенность процес 
сов свободной ковки и рихтовки в промышленности. •

В отношении апериодической локальной импульсной ви­
брации показана возможность возникновения под ее влияяи 
ем выраженных сдвигов в организме, рихтовщиков и правиль 
1Циков вплоть до развития вибрационной болезни (Е. Ц. Ан- 
дреева-Галанина, А. Ж. Бендин. 1947; Panchold 1943; Peters,



Jonclk  1959; H. Г. Гавриленко, М. В. Ратнер, 1966; А. М. Ми- 
кули'нск'нй, Т. 3. Роговая, Н. Я. Шалашов, Н. А. Шамборец-  
кий, Н. И. Коссовский, 1968; Н. А. Макаренко, А. С. Вахниц- 
кнй, 1969; Л Н. Шкаринов, Э. И. Денисов, Р. А. Лаигина, 
1968 и др.).

В единичных работах приводится клиническая характери­
стик а  вибрационной болезни у кузнецов свободной ковки iioj 
в л и я н и е м  высокочастотной вибрации рогационно-ковочных ма­
шин (Ф. И. Кучукова, М. С. Россина, Р. Д. Цагараева, 1967;
Н. Н. Малинская, Н. Б. Метлина, 1972 и др.) .  Что касается 
низкочастотной периодической импульсной вибрации, возни­
кающей при овободной ковке металла, то данные о ее физи­
ческой характеристике и влиянии на организм отсутствуют.

Изложенные соображения послуж-или основанием для про 
ведения углубленных исследований, задача которых состояла 
в сравнительной гигиенической оценке, локальной импульсной 
вибрации с различными временными и спектральными пара­
метрами, периодического и апериодического характера. С этой 
целью: ♦

1. Дана физико-гигиеническая оценка вибрации и шума, 
возникающих при свободной ковке и ручной рихтовке метал­
ла, на основании записи и анализа 126 осциллограмм вибра 
ни и и 508 спектрограмм шума и вибрации;

2. Изучено влияние импульсной вибрации и шума на со 
стояние физиологических функций у 425 кузнецов свободной 
ковки и рихтовщиков металла и . сдвиги их на протяжении 
смены у 256 человек;

3. Дана характеристика распространенности и клиники 
вибрационной болезни у 425 кузнецов свободной ковки и 
рихтовщиков;

4. На основании полученных материалов рекомендованы 
мероприятия по профилактике неблагоприятного воздействия 
импульсной вибрации на организм кузнецов свободной ков­
ки и рихтовщиков.

В соответствии с основной задачей исследований нами 
были избраны производственные объекты с технологически 
ми процессами, в которых широко представлены операции, 
являющиеся источниками импульсной вибрации. Такими 
объектами служили участки изготовления сельскохозяйствен­
ных кос на Артинском механическом заводе, трубоволочиль­
ного производства на Первоуральском новотрубном заводе  
и правки стальных листов на Уральском заводе тяжелого  
м а ш иностроени я.



Основными источниками импульсной вибрации в косном 
производстве являются операции отковки кованцев, разгона 
или расковки полотна .косы, установа обушка косы, а также  
ручной рихтовки. В трубоволочильном производстве воздей­
ствие на работающих импульсной вибрации имеет место при 
редуцировании, заспицовке труб на ротационно-ковочных ма­
шинах и забивке концов труб на ротационно-ковочных ма 
шинах и молотах.

Сравнительное изучение условий труда и состояния зд о ­
ровья проведено у трех профессиональных групп, выделенных 
нами в соответствии с особенностями физических параметров 
импульсной вибрации, воздействию которой они подверга­
лись.

Первую группу составили кузнецы свободной ковки, за 
нятые отковкой кованцев и ^разгоном полотна косы в произ­
водстве сельскохозяйственных кос, а также кузнецы свобод­
ной ковки, осуществляющие забивку концов труб на ковоч­
ных молотах в трубоволочильном производстве. Во вторую 
группу вошли кузнецы ротационно-ковочных машин, осуще­
ствляющие редуцирование и заспицовку труб в трубоволо  
чильном производстве. Третью группу составили рнхговщикп 
кос и стальных листов машиностроительного завода.

Физико-гигиеническая оценка импульсной вибрации дана 
на основании исследования:

а) временных характеристик колебательного процесса;'
б) спектра среднеквадратических значений колебатель­

ной скорости;
в) пиковой величины виброускорения в импульсе.
Осциллографирование колебательного процесса для по­

следующего определения временных характеристик произво­
дили с помощью электродинамических датчиков СМВ-1 с 
шлейфным магнитоэлектрическим осциллографом Н-700.

Спектры среднеквадратических величин колебательное  
скорости и-звукового давления определяли виброакустиче- 
ской аппаратурой датской фирмы «Брюль и Къер», включаю­
щей прецизионный измеритель уровня звука 2203, октавный 
фильтр 1613, а. также акселерометр 4334 с интегратором 
ZR — 0020 при исследовании вибрации и микрофон 4131 
при исследовании шума. Измерения производили при величи­
не интегрирования 200 мсек, соответствующей характеристи­
ке « F a s t »  прецизионного измерителя уровня звука.

Среднеквадратические величины звукового давления, как 
на это указывают Е. Ц. Андреева— Галанина, С. В. Алексе­



ев-. А. В. Кадыскин, Г. А. Суворов (1972), характеризуют лишь 
его статистическую огибающую. Слишком большая величина 
интегрирования, в частности 200 мсек в примененной нами 
аппаратуре, сглаживает крутые перепады звукового давле­
ния и колебательной скорости, которые в значительной мере 
определяют биологическое действие импульсного шума, а 
также импульсной вибрации.

Для более детальной характеристики вибрационного про­
цесса мы определяли пиковую величину виброускорения в 
импульсе с помощью акселерометров типа ИС-313, ИС-318 
со светолучевым осциллографом С 1,-195.

Э. И. Денисов, Н. И. Ковшов, И. К. Разумов, Л. Н. Шка- 
ринов (1968) предложили в качестве критерия импульсности 
шума величину разности ( A L  ) между уровнем звукового 
давления, измеренным стандартным шумомером при величи­
не усреднения 200 мсек, и импульсным в положении I 
при постоянной времени — 23 мсек.

Для определения показателя импульсности нами проведе- 
‘ ны измерения уровня звукового давления с помощью преци­
зионного импульсного шумом^ра PSI — 201 фирмы RFT 
ГДР, характеристики которого соответствуют величинам ин­
тегрирования 500, 200 и 23 мсек.

Вибрация, генерируемая ковочными молотами, воздейст  
вию которой подвергалась обследованная нами группа куз­
нецов ковочных молотов, цмеет с вибрацией, возникающей 
при ручной рихтовке кос и стальных листов, близкие частоты 
следования импульсов — от 1 до 4 в секунду, длительность 
импульса — 86— 125 мсек и пиковую величину вибрсускоре- 
ния в импульсе — в среднем 17 g ,  с колебаниями от 11 до  
30 g (табл. 1). 1

Существенным различием является то, что вибрация, воз­
никающая при свободной ковке, имеет периодический, а при 
рихтовке — апериодический характер с относительно беспо­
рядочным следованием импульсов и пауз.

Вибрация, воздействию которой подвергались кузнецы 
свободной ковки, обслуживающие ротационно-ковочные ма­
шины, отличается от описанной выше большей основной ча­
стотой следования импульсов, составляющей 5— 16 в секун­
ду, с наложенными высокочастотными колебаниями, большей 
пиковой амплитудой виброу£корения в импульсе, отсутстви­
ем пауз между импульсами.

Спектры среднеквадратических значений колебательной 
скорости (рис. 1) при свободной ковке на ковочных молотах  
о \
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Р ис. 1. С пектры  средн& квадрати ческнх ур ов н ен  к ол ебател ь н ой  ск о ­
рости на р ук оя тк ах  к л ещ ей  при св обод н ой  ковке на .молотах Б еш е (1 )  
и М С К -1А  (2 ): на т р у б е  —  при за б и в к е  концов т р уб  на р от ац и он н о­
ковочны х м аш инах круп н ого  р а зм ер а  (3 );  на р ук оя т к ах  м олотк а  при  
ручн ой рихтов к е ( 4); N —  п оед ел ьн ы и  сп ек тр  в соотв етств и и  с 
С Н -6 2 6 -6 6 .

и рихтовке металла имеют широкополосный характер с мак­
симальными значениями на частотах 32— 125 гц, равными 
116— 131 до, что выше допустимых уровней на 5— 19 дб. П ер­
вый максимумч можно полагать, имеется на частотах 1— 4 гц, 
соответствующих частотам следования импульсов. От 250 гц 
п выше уровни вибрации снижаются при ручной рихтовке 
и отковке кованцев на молотах Беше почти до предельно д о ­
пустимых, при разгоне полотна косы на молотах МСК-1А  
до уровней, ниже допустимых.

Спектры вибрации при забивке концов труб на ротацион- 
но-ковочных машинах крупного размера отличаются от пере­
численных выше значительно большей энергией высокоча­
стотных составляющих. Превышение нормативных урозней  
8



вибрации в области частот 250— 2000 гц достигает 19 до.
Уровни шума, измеренные импульсным шумомером при 

постоянной времени 23 мсек, составляли у ковочных молотов 
110— 122 дб, при ручной рихтовке — 98 дб, у ротационно-ко- 
вочных машин — 111 дб. Показатель импульсности ( A L  ) 
был равен, по нашим данным, при работе ковочных молотов 
и ручной рихтовке 6— 9 дб.

Спектры среднеквадратических уровней звукового давле­
ния шума (рис. 2 ) ,  генерируемого ротационно-ковочными 
машинами, характеризуются преобладанием энергии высо­
ких частот в отличие от спектров шума ковочных мологов, 
где наибольшие уровни звуковой энергии приходятся на низ­
кие частоту.

Хронометраж рабочих операций показал, что продолжи­
тельность воздействия вибрации у кузнецов ковочных моло­
тов и рихтовщиков составляет 70—85% смены, у кузнецов 
ротационно-ковочных машин-55—62%. без учета микропауз.

Общим для трудового процесса (табл. 2) кузнецов ковоч­
ных молотов,. ротационно-ковочных машин и рихтовщиков 
является, наряду с воздействием импульсной вибрации и шу­
ма, мышечное напряжение с превалированием статических 
усилий у кузнецов, значительное мышечное напряжение со 
статическими и динамическими усилиями у рихтовщиков, ча­
стое повторение однообразных движений. Кузнецы свободной 
ковки молотов и ротационно-ковочных машин работают в 
условиях назревающего микроклимата.

Различия в физической характеристике импульсной ви­
брации и шума и характере сопутствующих факторов произ­
водственной среды нашли свое отражение в состоянии физи­
ологических функций и клинических проявлениях вибрацион­
ной болезни у обследованных* в условиях клиники Института 
и экспедиционных выездов групп кузнецов ковочных моло­
тов, кузнецов ротационно-ковочных машин* и рихтовщиков.

Состояние физиологических функций изучалось как для 
оценки неблагоприятного действия вибрации и сопутствую­
щих факторов производственной среды, так и для определе­
ния тяжести и утомительности труда кузнецов свободной 
ковки и рихтовщиков. Функциональные сдвиги у практиче 
ски здоровых лиц сопоставляли со сдвигами у б о л ь н ы х  виб­
рационной болезнью.

При выборе физиологических методов исследования мы 
учитывали, что вибрация -и шум вызывают реакцию со сторо­
ны адекватных анализаторов — слухового и вибрационного,



Рнс. 2 . С пектры  ср ед н ек в а д р а т и ч еск и х  у р ов н ей  зв у к о в о го  д а в л е ­
ния при св обод н ой  ковке на м ол отах  Б е ш е (1 )  и М С К -1А  (2 ) , при з а ­
би в к е концов тр уб  на р отац ионно-ковоч ны х м аш инах (3 )  и ручн ой  
рихтовке (4 ) . N —  п р едел ь н ы й  сп ек тр  (П С -8 0 ).

I
нервно-мышечного аппарата, центральной нервной и сердеч­
но-сосудистой систем.

Для оценки функционального состояния сердечно-сосуди­
стой системы исследовали частоту пульса по методике радио- 
пульсометрии, разработанной Свердловской биотелеметриче­
ской группой, артериальное давление, температуру кожи ки­
стей и состояние капилляров ногтевого ложа.

Функциональное состояние центральной нерзной сисгэмы 
оценивали по скорости зрительно-моторной реакции. Слухо­
вая, вибрационная и болевая чувствительность изучались ме­
тодами тональной аудометрии, паллестезиометрии и алгези 
метрии, состояние нервно-мышечного аппарата оценивали 
по показателям мышечной силы и статической выносливости. 
Всего, помимо рг.диопульсометрии, проведено около восьми 
тысяч исследований различных функций. Данные исследова­
ния физиологических показателей обработаны статистически 
с использованием критерия достоверности по Стыоденту.
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При исследовании частоты пульса методом радиопульсо* 
метрии в процессе труда средний максимальный уровень 
пульса у кузнецов свободной ковки составил 122— 132 уд/мин, 
что дает основание для отнесения выполняемой Ими работы 
с точки зрения максимальной интенсивности нагрузки к кате­
гории работ со средними усилиями (В. В. Розенблат, Ю. Г. 
Солонин«1966)

Среднерабочий уровень пульса у кузнецов ковочных мо­
лотов составил 95,5 уд/мин, у кузнецов ротационно-ковочных 
машин — 98.0 уд мин, у рихтовщиков — 96,5 уд/мин, что 
позволяет отнести выполняемую ими работу к категории ра­
бот средней тяжести. Полученные данные исследования ча­
стоты пульса у кузнецов свободной ковки отражают мышеч­
ное и терморегуляторное напряжение, а у рихтовщиков — 
более значительную степень мышечного напряжения.

Уровни артериального давления как у практически здоро­
вых, так и у больных вибрационной болезнью кузнецов сво­
бодной ковки ниже, чем у рихтовщиков. У больных вибраци­
онной болезнью всех трех профессиональных групп отмечает­
ся тенденция к снижению систолического артериального д а в ­
ления в пределах возрастной группы до 40 лет с увеличени­
ем стажа работы в данной профессии, в то время как \ прак­
тически здоровых лиц этих профессий обнаруживается тен­
денция к увеличению артериального давления. При исследо­
вании в динамике рабочего дня систолическое и пульсовое 
давление у кузнецов свободно^ ковки характеризуется тен­
денцией к снижению до обеденндго перерыва и к концу 
смены.

Исследование капилляров ногтевого ложа (табл. 3) пока­
зало, что у рихтовщиков как практически здоровых, так и 
больных вибрационной болезнью, частота спазма капилля­
ров достоверно выше, чем у обеих групп кузнецов. У прцкти- 

ески здоровых кузнецов свободной ковки молотов и рогаци- 
онно-ковочиых машин явления спазма капилляров наблю­
даются примерно с одинаковой частотой, у больных вибраци­
онной болезнью этих групп спазм капилляров встречается 
достоверно чаще ( Р < 0 ,0 5 ) .  Кузнецы ротационно ковочных 
машин, больные вибрационной болезнью, занимают второе 
место по частоте спазма после рихтовщиков.

Средняя температура кожи кистей рук как у .практически 
здоровых, так и у больных вибрационной болезнью рихтов­
щиков ниже, а случаи понижения температуры кожи менее 
25,0°С встречаются достоверно чаще, чем в соответствующих  
12
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группах кузнецов молотов и ротационно-ковочных машин. У 
больных вибрационной болезнью рихтовщиков и кузнецов 
ротационно-ковочных машин понижение температуры кожи 
кистей наблюдается достоверно чаще (Р<0,05-),  чем у прак­
тически здоровых лиц этих профессий.

Асимметрии температуры кожи у больных вибрационной 
болезнью рихтовщиков встречаются в 3 раза чаще, чем у 
практически здоровых, а также в 2,8— 3,3 раза чаще, чем у 
больных вибрационной болезнью кузнецов рогационно-козоч- 
ных машин и кузнецов ковочных молотов. •

Повышение порогов вибрационной чувствительности у 
практически здоровых рихтовщиков при стаже 1 ^ 5  лет д о ­
стигает уровня 4,1— 9,1 дб, у кузнецов ротацисушо-ковочных 
машин — 8,0— 14,4 дб, у кузнецов ковочных молотов — 7,7 
*— 10,3 дб. С увеличением стажа до 16— 20 лет пороги вибра­
ционной чувствительности в наибольшей степени повышают­
ся у кузнецов ротационно-ковочных машин и рихтовщиков, 
достигая соответственно 10,2— 15,3 дб и 12,0— 17,8 дб, в 
наименьшей степени у кузнецов ковочных молотов — до 9,0 
— 10,4 дб. •

У больных вибрационной болезнью всех трех профессио­
нальных групп повышение порогов вибрационной чувстви­
тельности выражено в большей степени, чем у практически 
здоровых, до 15,5— 18,'4 дб у рихтовщиков, 10,7— 16,8 дб  
у кузнецов ротационно-ковочных машин, 11,1 — 13,6 дб у 
кузнецов ковочных молотов. Таким образом, у больных ви­
брационной болезнью имеют место те же различия между от­
дельными группами, которые наблюдаются у практически 
здоровых лиц.

Пороги болевой чувствительности у всех трех профессио­
нальных групп характеризуются 'умеренным повышением, 
'олее  значительным у больных вибрационной болезнью в 
сравнении с практически здоровыми лицами.

Снижение слуха у рабочих всех трех профессиональных  
групп наиболее выражено в области высоких частот (4096— 
8192 гц). У больных вибрационной болезнью пороги слухово­
го восприятия выше, чем у практически здоровых кузнецов 
и рихтовщиков С увеличением стажа снижение слуха про­
грессирует у рихтовщиков как практически здоровых, так и 
больных вибрационной болезнью, в большей степени, чем у 
кузнецов свободной ковки обеих групп.

У рихтовщиков и кузнецов ковочных молотов, больных 
вибрационной болезнью, значительная степень снижения слу- 
14



ха в соответствии с классификацией В. Е. Остапкович и Н. I I. 
Пономаревой. (1971) наблюдается достоверно чаще ( Р <0,01  
-т-0,02), чем у кузнецов ротационно-ковочных машин.

Снижение мышечной силы и статической выносливости 
кистей рук как с увеличением стажа, так и в целом по груп­
пе, наиболее выражено у рихтовщиков и в наименьшей сте­
пени — у кузнецов ротационно-ковочных машин, промежу­
точное положение занимают кузнецы ковочных молотов. У 
больных вибрационной болезнью показатели мышечной си­
лы и статической выносливости достоверно ( Р <0,002-1-0,01) 
ниже, чем у практически здоровых лиц всех трех профессио­
нальных групп.

В течение смены статическая выносливость у практически 
здоровых кузнецов ковочных молотов достоверно снижается  
иа 25,7%, а у кузнецов ротационно-ковочных машин — на 
23,2% (Р < 0 ,0 0 2  — 0,01), что так же, как и данные радиолу ть- 
сометрии, дает основание для отнесения выполняемой ими ра 
боты к категории работ средней тяжести.

Определение латентного периода зрительно-моторной ре­
акции в динамике рабочего дня показало, что к концу сме­
ны у стажированных кузнецов ковочных молотов этот пока­
затель: достоверно (Р < 0 ,0 1 )  возрастает иа 28,3%, что свиде­
тельствует об определенной тенденции к превалированию 
процессов торможения в коре головного мозга в результате 
утомления.

Исследование нервно-мышечного аппарата методом тре- 
мометрии показало, что к концу рабочей смены у кузнецов 
ротационно-ковочных машин количество ошибок (число ка­
саний) при проведении металлическим наконечником по вол­
нообразной кривой возрастает на 19,2%- Координационный 
показатель (произведение общего времени упражнения на о б ­
щее количество ошибок) после работы также достоверно уве­
личивается ( Р < 0 ,0 5 ) .  Обнаруживается тенденция к сниже­
нию критической частоты световых мельканий, а также пока­
зателя внимания, исследованного методом корректурных 
таблиц.

Клиническая картина вибрационной болезни v трех обсле­
дованных профессиональных групп, наряду с общностью по­
ражения определенных систем, характеризуется различиями 
в сроках и'темпах развития патологического процесса, часто­
те отдельных симптомов, степени их выраженности и после­
довательности появления.

Наиболее часто больные всех трех групп предъявляли



жалобы на болевые ощущения в руках. Частота этих жалоб 
во всех группах была примерно одинаковой и составляла от 
79,3 до 83,3% (табл. 4). Если жалобы на боли в кистях и лу­
чезапястных суставах у кузнецов и рихтовщиков отмечались 
с близкой частотой (в 62,1—72,2%)> то боли в предплечьях 
и проксимальных отделах рук достоверно чаще отмечались 
у рихтовщиков (в 65,1% против 39,0% У кузнецов молотов и 
27,7% У кузнецов ротационно-ковочных машин), т. е. у рих­
товщиков боли имели более распространенный характер.

Местные сосудистые расстройства на руках, относящиеся 
к наиболее постоянным признакам вибрационной болезни, 
отмечались у .подавляющей части больных всех групп, на что 
указывала наблюдавшаяся у них повышенная чувствитель­
ность рук к охлаждению, преходящие онемения в них, при­
ступы побеления пальцев, положительный симптом белого 
пятна. С несколько большей частотой эти симптомы были 
выявлены у кузнецов ротационно-ковочных машин — в 
88,9% против 75,9% у рихтовщиков и 73,1%. У кузнецов мо­
лотов. Более часто у кузнецов ротационно-ковочных машин 
обнаруживался и положительный симптом Паля (в 38,9t%. 
против 21,9% у кузнецов молотов и 17,2%. У рихтовщиков). 
Таким образом, для кузнецов ротационно-ковочных машин 
характерна большая частота ангионевротическнх расст­
ройств на верхних конечностях.

Сосудистые расстройства на руках развивались у кузне­
цов ротационно-ковочных машин раньше, чем у больных двух 
других групп, их можно было наблюдать у-же у лиц со ста­
жем работы до 5 лет, в то время как у кузнеаов молотов и 
рихтовщиков аналогичные расстройства выявлялись в более 
поздние сроки. Степень же выраженности сосудистых изме­
нений была большей у рихтовщиков. O q  э т о м  свидетельство­
вали результаты капилляроскопии и кожной термометрии.

Большая глубина сосудистых расстройств у рихтовщиков 
может найти объяснение в большей выраженности симптомов 
вегетативного полиневрита; наблюдавшегося у этой группы 
больных. Характерные для вегетативного полиневрита веге­
тативно-трофические расстройства на кистях—цианоз, повы­
шенное потоотделение, изменения трофики кожи ногтей — у 
рихтовщиков наблюдались существенно чаще, чем у кузне­
цов обеих групп—в 86,2%. против 43,9% .и 50,0% (Р < 0 ,001).

Со значительно большей частотой, чем у кузнецов, отме­
чалось у рихтовщиков понижение поверхностной чувстви­
тельности в дистальных отделах рук—в 79,3% против 29,3% 
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Т абл и ц а  4.
Р а сп р о ст р а н ен н о ст ь  и н ек отор ы е кли нич еские проявления  

в ибр ационной  б о л е зн и  у к узн ец ов  св обод н ой  ковки и р ихтовщ иков

Ч астота  вы явления и хар ак тер  
кли нич еских п р оявлений  

за бол ев ан и й

Кузнецы
ковочных

молотов

Кузнецы
ротационно-

ковочных
машин

Р ихтов­
щики

I. Ч астота вы явления ( % % ) 12,7 '-16,1 37.1

II. Ч астота осн ов н ы х си м пто-'
S10B ( %  % )

1. Б ол и  в в ер хн и х  к он еч н остях , 80,5 83,3 79,3
в том  числе:
а) к истя х и л уч еза п я стн ы х  с у ­ \

ставах: 68,2 72,2 62,1
б) п р ок си м аль н ы х о т д ел а х  в ер х ­

них кон еч н остей 39,0 27,7 65,1

2 . А н ги од и стон и ч еск и е  н ар уш е  
ния на кистях 73.1 88,9 75.9

3 . Г и п ест ези и 'в  д и стал ь н ы х от ­
д е л а х  рук 29,3 : 3,3 79,3

4. В егетат и в н о-т р оф и ч еск и е и з ­
м ен ен и я  на кистях -13,9 50,0 86,2

5 . Д и ст р о ф и ч е ск и е  и зм ен ен и я  в 
м ы ш цах в ер хн и х  к он еч н остей  и 
н адл оп аточ н ой  обл аст и 66,6 53,6 68,9

III. Х ар ак тер и сти к а  снмпто.мо- В егет ом и оф асц и т , вегетативны .!
ком п л ек са  за б о л ев а н и й  (си н д р о ­
мы)

поли неврит

п р еобл ад аю т

*

ан гионев р о-
тич ескн е
р асстр ой ств а

п 33,3%.у кузнецов ( Р < 0 ,0 0 1 ) .
Дистрофические изменения в мышцах верхних ' коне ню- 

стен и надлопаточной области, характеризовавшиеся дряб­
лостью мышечной ткани, тяжистостыо ее, наличием участков 
гипертонуса или округлых плотных образований типа миоге



/юзов Шадэ, крепитации в местах прикрепления мыши к ко­
стным выступам и т. д., обнаруживались у кузнецов ковочных 
молотов и рихтовщиков почти с одинаковой частотой — в 
66,6— 68,9%. несколько реже — у кузнецов ротационно-коиоч- 
ных машин — в 53,6%..

Патология мышечного аппарата верхних конечностей и 
надлопаточных областей, обусловленная перенапряжением н 
носившая характер нейромиалгий и нейромиофасциТов, была 
выявлена также у 11,9% рихтовщиков и кузнецов ковочных 
молотов, у которых не была диагностирована вибрационная 
болезнь.

Наряду с местными изменениями на верхних конечностях, 
у 27,5— 46,0%. больных вибрационной болезнью наблюдались  
функциональные нарушения нервной системы общего ха рак 
тера, которые можно было квалифицировать как астено-веге- 
тативный синдром. К таким проявлениям относились наклон­
ность к головным болям, боли в области сердцу экстракарди- 
ального происхождения, повышенная общая утомляемость, 
усиление дермографизма, общий гипергидроз.

У* 13,6% практически здоровых кузнецов и рихтовщиков 
также обнаружены отдельные симптомы, свидетельствующие 
о вегетативной дисфункции— усиление дермографизма, общая  
потливость, тремор век. Эти симптомы не носили выражен­
ного характера и чаще не сопровождались субъективными 
проявлениями.

Костные изменения в кистях у рихтовщиков и кузнецов 
молотов, больных вибрационной болезнью, отмечены в 55,5 
— 69,2%.. При этом у рихтовщиков с достоверно большей ча­
стотой, чем у кузнецов молотов, выявлены эностозы (в 45,5 
против 22,8%) и деформирующие изменения межфалачго-  
вых Сочленений (в 22,7 против 7,0%).  С увеличением стажа  
частота костных изменений достоверно возрастает у кузне­
цов ковочных молотов — с 46,2% при стаже до 10 лет до 
70,4%. — при стаже свыше 10 лет. Следует отметить, что у 
практически здоровых кузнецов молотов и рихтовщиков ко­
стные изменения отмечены лишь с несколько меньшей часто­
той. чем у больных вибрационной болезнью.

Вибрационная болезнь у всех трех обследованных про­
фессиональных групп, подвергающихся воздействию им­
пульсной вибрации, характеризовалась, таким образом, син­
дромами вегетомиофасцита с явлениями вегетативного поли­
неврита верхних конечностей и ангиодистоннческими наруше­
ниями на кистях. При этом у рихтовщиков и кузнецов ковоч- 
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ных моЛотст выраженными оказывались явления вегетомио- 
фасцита, сочетавшиеся с симптомами вегетативного полинев­
рита, а у кузнецов ротационно-Ковочных машин на первый 
план выступали ангионевротические расстройства.

Наибольшая частота выявления вибрационной болезни 
(46,1%) и возрастание ее с увеличением стажа имеют место 
у кузнецов ротационно-койочных машин (табл. 4). Сроки 
развития заболевания у них достоверно короче, чем у кузне­
цов молотов и рихтовщиков. Наряду с этим, у кузнецов ро­
тационно-ковочных машин чаще, чем у кузнецов ковочных 
молотов и рихтовщиков, наблюдаются начальные и 'компен­
сированные формы заболевания.

Второе место по частоте выявления вибрационной патоло­
гии (37,1%.)» занимают рихтовщики. Наименьшая частота 
выявления вибрационной патологии (12,7%) — 9 у кузнецов 
ковочных молотов. У этих двух групп также более продолжи­
тельны, чем у кузнецов ротационно-ковочных машин, сроки 
развития заболевания. Вместе с тем, у рихтовщиков и кузне­
цов ковочных молотов чаще томечаются выраженные прояв­
ления патологии.

Характер клинико-физиологиче'ских изменений в организ­
ме у кузненов ротационно-ковочных машин связан, прежде  
всего, с такими особенностями воздействующей на них им­
пульсной вибрации, как преобладание энергии высокочастот­
ных* составляющих в спектре при большей пиковой амплиту­
де внброускорения в импульсе в сравнении с вибрацией, воз­
действующей на кузнецов ковочных молотов, а также отсут­
ствием пауз между импульсами,

Раннее развитие вибрационной болезни с выраженными 
ангиоспастическим синдромом при воздействии стабильной 
вибрации с наибольшей интенсивностью в высокочастотной 
части спектра отмечено Н. Н. Малинской, . Н. Б. Метлинои 
(1966), Э. А. Дрогнчиной (1968), 3. М. Бутковской (196S). 
Следует также иметь в виду, что вибрация, воздействующая  
на кузнецов ковочных молотов, в отличие от кузнецов рота­
ционно-ковочных машин, характеризуется наличием пауз  
между импульсами, в два раза превышающих продолжитель­
ность импульсов (вибрационных воздействий), что, как обме­
чено А. А. Меньшовым (1968) и В. И. Чернюком (1970) в от 
ношении прерывистой общей низкочастотной толчкообразной  
вибрации, создает благоприятные условия для осуществле­
ния восстановительных процессов в организме.

Особенности клинико-физиологических изменений в ор^а-



низме у рихтовщиков в сравнении с кузнецами ковочных мо­
лотов могут найти свое объяснение в апериодическом харак­
тере воздействующей на рихтовщиков вибрации и большей сте­
пени сопутствующего мышечного напряжения. При активных 
ударах, осуществляемых рихтовщиками по металлу, проис­
ходит, по-видимому, значительная травматизация нервных 
окончаний и сосудов, что обусловливает большую выражен­
ность изменений со стороны сосудодвигательного и нервно- 
мышечного аппарата. Возможно, при ударах апериодическо­
го характера затрудняется реализация собственно-мышечно­
го рефлекса, направленного на противодействие удару, и слу­
хового рефлекса,,направленного на защиту органа слуха or 
интенсивного шума.

У кузнецов ротационно-ковочных машин и ковочных мо­
лотов фактором, который уменьшил выраженность сосуди­
стых и чувствительных расстройств, по-видимому, явился на­
гревающий микроклимат. Это предположение подтверждает­
ся данными В М. Хаютина (1964), Р. В. Таливановой (1958),
Н. Н. Малпнской (1971) и др., которые установили, что ум е­
ренное тепло уменьшает сосудосуживающий эффект вибра­
ции, расширяя сосуды и усиливая кровоток в них, что, в свою 
очёредь, улучшает восприятие вибрации и приводит к сниж е­
нию порогов вибрационной чувствительности (В. С. Сапрыкин, 
1972).

Как известно, профилактика вибрационной болезни осу­
ществляется мерами технического, организационного и ле- 
чебно-профилактического характера. Результаты проведен­
ных нами исследований послужили дополнительным обосно­
ванием замены существующего технологического процесса 
получения кос методом свободной ковки более прогрессивной 
в технико-экономическом и гигиеническом отношении техно­
логией — получением кос прокатным способом. В настоящее  
время прокатный способ частично внедрен на Артинском ме­
ханическом заводе, что привело к улучшению условий труда 
и сокращению контингента лиц, 'подвёргающихся воздейст­
вию вибрации. Как при свободной ковке, так и при рихтовке 
следует применять демпфирование обрабатываемого мате­
риала специальными зажимами, бандажами, прокладками  
и т. д.

Для обоснования рекомендаций по режимам тфуда и от­
дыха кузнецов* свободной ковки и рихтовщиков нами исполь­
зованы ̂ данные исследований вибрации, а также количествен­
ной оценки тяжести и утомительности работы по частоте 
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пульса, сдвигам статической выносливости за рабочую сме­
ну. Средняя частота пульса при работе у кузнецов и рихтов­
щиков 95,5 -98,0  уд мин, снижение статической выносливости 
за смену в среднем на 23,2— 25,0% в соответствии с рекомен­
д ациям и’В. В. Розенблата и Т. А. Боровской (1970), В. В. 
Розенблата и Ю. Г. Солонина (1971) не дают основании 
для назначения этим профессиям дополнительного регламен­
тируемого времени на отдых в сравнении со сложившимся 
режимом.

Вместе с тем, Положение о режиме труда работников ви- 
броопасных профессий, утвержденное постановлением Совета 
Министров РСФСР 408 от 7 июля 1971 г. и фактические 
уровни вибрации, воздействующей на ^узнецов» свободной 
ковки и рихтовщиков, дают основание для внесения коррек­
тивов в режимы труда этих профессии.

Среднее превышение допустимых уровней виброскоростп, 
воздействующей на кузнецов свободной ковки, о б с а ж и в а ю ­
щих ковочные молота, и рихтовщиков относительно санитар­
ных норм составляет в октавных полосах частот в среднем 
5— 7 дб. Исходя из этого, следует установить суммарную дли­
тельность контакта с вибрирующим оборудованием за смену 
для этих профессии не более 80 минут. Физиологически ра­
циональным следует считать совмещение профессий кузнеца 
и подручного. При этом один -молот должен обслуживаться  
двумя кузнецами так, чтобы один работал на молоте, а дру­
гой в качестве подручного в первой половине рабочей смены, 
во второй половине рабочей.смены — наоборот.

Д ля кузнецов, обслуживающих ротационно-ковочные ма­
шины крупного размера, у которых уровни воздействующей  
вибрации превышают санитарные нормы по всему спектру 
исследованных частот в среднем на 16 дб, суммарная дли­
тельность контакта с вибрирующим оборудованием за смену 
должна быть менее 20 минут. Следовательно, работы по ре­
дуцированию и заспицовке труб на ротационно-ковочных ма­
шинах крупного размера не должны проводиться' до осу­
ществления мероприятий по снижению уровней воздействую­
щей вибрации.

Наличие вибрационной патологии и значительная ее рас­
пространенность у рихтовщиков, а также кузнецов свободной 
ковки, обслуживающих ковочные молоты и ротационно-ко­
вочные машины, делают необходимым углубленное динами­
ческое набл ю дение' за состоянием здоровья рабочих этих 
профессий, а также осуществление комплекса лечебно-профи-



.тактических мероприятий, предусмотренных СН-626-66.
Наши исследования свидетельствуют о том, что рихтов­

щики и кузнецы свободной ковки должны войти в число ви­
брационных профессий, на которые распространяются преду­
смотренные приказом Министра здравоохранения СССР  
№ 400 от 30 мая 1969 г. «О проведении предварительных при 
поступлении на работу и периодических медицинских осмот­
ров трудящихся» обязательные периодические медицинские 
осмотры с участием невропатолога, отоларинголога, хирурга 
и терапевта.

В Ы В О Д Ы
1. Даца физико-гигиеническая оценка импульсной вибра­

ции с различными временными и энергетическими парамет­
рами периодического и апериодического характера в сопо­
ставлении со сдвигами физиологических функций и данными 
обследования состояния здоровья у трех профессиональных  
групп — кузнецов ковочных молотов, кузнецов ротационно- 
к'овочных машин и рихтовщиков.

2. Вибрация, генерируемая ковочными молотами, имеет с 
вибрацией, возникающей при ручной рихтовке кос и стальных 
листов, близкие частоты следования импульсов — от 1 до 4 
в секунду, длительность импульса — 86— 125 мсек, и пико­
вую величину виброускорения в импульсе — в среднем 17 g, 
с колебаниями от 11 до 3( g . Существенным различием яв- 
тяется то, что вибрация, возникающая при свободной ковке, 
имеет периодический, а при рихтовке — апериодический ха­
рактер с относительно беспорядочным следованием импуль­
сов и пауз. Вибрация, генерируемая ротационно-ковочными 
машинами, отличается от описанной выше большей основной 
частотой следования импульсов, составляющей 5— 16 в се­
кунду, с наложенными высокочастотными колебаниями,  
большей пиковой амплитудой виброускорения в импульсе, 
отсутствием пауз между импульсами. Спектры среднеквад­
ратических значений колебательной скорости при свободной  
ковке на молотах и рихтовке металла имеют широкополос­
ный характер с максимальными значениями на низких часто­
тах, а при забивке труб на ротационно-ковочных машинах— 
в области высоких частот.

Спектры среднеквадратических уровней звукового давле­
ния шума, генерируемого ротационно-ковочными машинами, 
также характеризуются преобладанием энергии высоких ча­
стот в отличие от спектров шума ковочных молотов, где наи- 
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большие уровни Звуковой энергии приходятся на низкие ча­
стоты. Уровни звукового давления, измеренные при постоян­
ной времени 23 мсек, составляли у ковочных молотов и рота­
ционно-ковочных машин 110— 122 дб, при ручной рихтовке 
— 98 дб. Показатель импульсности ( A L  ) равен 6— 9 тб \ 
ковочных молотов и при ручной рихтовке.

3. Для трудового процесса кузнецов свободной ковки и 
рихтовщиков, помимо воздействия импульсной вибрации и 
шума, характерным является мышечное напряжение с прева­
лированием статических усилий у кузнецов, со статическими 
и динамическими усилиями у рихтовщиков, частое повторе­
ние однообразных движений. Кузнецы ковочных молотов и 
ротационно-ковочных машин работают в производственных 
помещениях с избытками явного тепла и подвергаются воз­
действию нагревающего микроклимата.

4. При количественной оценке тяжести и у томительности  
труда кузнецов свободной ковки и рихтовщиков установлено,  
что средний максимальный' уровень пульса (по данным ра- 
диопульсометрии) составляет у нИх 122— 132 уд/мин, что д а ­
ет основание для отнесения выполняемой ими работы с точ­
ки зрения максимальной интенсивности нагрузки к катего­
рии работ со средними усилиями. Среднерабочий уровень 
пульса — §5,5—98,0 уд/мин и снижение статической вынос­
ливости в течение смены на 23,2— 25,7% позволяют отнести 
выполняемую ими работу к категории работ средней тяж е­
сти. Полученные данные исследования частоты пульса у’ куз­
нецов свободной ковки отражают мышечное и терморегуля­
торное напряжение, а у рихтовщиков — более значительную 
степень мышечного напряжения.

5. Особенности физической характеристики вибрации и 
комплекса сопутствующих факторов нашли свое отражение  
уже в ранних и прогрессирующих с увеличением профессио­
нального стажа изменениях состояния физиологических 
функций у практически здоровых кузнецов ковочных моло­
тов, ротационно-ковочных машин и рихтовщиков, а также у 
больных вибрационной болезнью — в распространенности, 
сроках разбития, темпах прогрессирования и клинических 
проявлениях заболевания.

6. Вибрационная болезнь, диагностированная в 20,2%, у 
всех трех обследованных профессиональных грулп характе­
ризовалась синдромами вегетомиофасцита с явлениями веге­
тативного полиневрита верхних конечностей и ангиодистонн- 
ческими нарушениями на кистях. При этом у рихтовщиков и



кузнецов ковочных молотов выраженными оказывались явле­
ния Ьегетомиофасцнта, сочетавшиеся с симптомами вегета­
тивного полиневрита, а у кузнецов ротационно-ковочных м а ­
шин на первый план выступали ангионевротические расстрой­
ства. У 11,9%, обследованных выявлена мышечная патоло­
гия, у 13,6% — вегетативная дисфункция.

7. У кузнецов ротационно-ковочных машин как практиче­
ски здоровых, так и больных вибрационной болезнью, с боль­
шей частотой, чем у кузнецов ковочных молотов, наблюда­
ются спастические изменения капилляров, более значительно 
повышены пороги вибрационной и болевой чувствительности, 
однако в меньшей степени, чем. у кузнецов ковочных молотов, 
выражено снижение мышечной силы и статической выносли­
вости. У кузнецов ротационно-ковочных машин с наибольшей  
частотой диагностирована вибрационная болезнь, сроки раз­
вития заболевания у них достоверно короче, а начальные и 
компенсированные формы встречаются достоверно чаще, чем 
у кузнецов ковочных молотов и рихтовщиков.

8. У рихтовщиков как практически здоровых, так и боль­
ных вибрационной болезнью с достоверно большей часто­
той, чем у кузнецов ковочных молотов, наблюдаются явле­
ния спазма капилляров, снижение и выраженные асиммет­
рии температуры кожи правой и левой кистей. В большей 
степени, чем у кузнецов обеих групп, у рихтовщиков прогрес­
сирует с увеличением стажа повышение порогов болевой, ви­
брационной чувствительности и слухового восприятия, сниже­
ние мышечной силы и статической выносливости. Рихтовщи­
ки занимают второе место после кузнецов ротационно-ковоч- 
ных машин по частоте выявления вибрационной v болезни. 
Наименьшая частота выявления вибрационной болезни — у 
кузнецов ковочных молотов. При этом у рихтовщиков и куз­
нецов ковочных молотов чаще, чем у кузнецов ротационно­
ковочных машин, наблюдаются выраженные проявления па­
тологии.

9. На основании проведенных исследований рекомендо­
ван комплекс технических, организационных и лечебно-про­
филактических мероприятий по профилактике вибрационной 
болезни. Некоторые из них в настоящее время апробированы 
и частично внедрены. Для обоснования режимов труда и от­
дыха, помимо гигиенической характеристики условий труда,  
привлечены данные количественной оценки утомительности и 
тяжести труда кузнецов свободной ковки и рихтовщиков ме­
тодом радиопульсометрии. Выявление вибрационной патоло- 
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гии и значительная ее распространенность у кузнецов свобод­
ной ковки и рихтовщиков делают необходимым углубленное  
динамическое наблюдение за состоянием здоровья рабочих 
этих профессий, а также осуществление комплекса лечебно­
профилактических мероприятий.

10. Результаты настоящих исследований, дающие пред-ч 
ставление о характере сдвигов физиологических функций и 
степени вибрационной опасности параметров импульсной ви­
брации, имеющих место в производственных условиях при 
свободной ковке на молотах, ротационно-ковочных машинах 
и рихтовке металла, позволяют рекомендовать в качестве фи­
зических критериев для гигиенической оценки импульсной ви­
брации как временные, так и энергетические характеристики. 
В гигиенических нормах допустимых уровней вибрации раз­
личных параметров должна найти отражение импульсная ви­
брация периодического и апериодического характера с раз­
личной частотой следования импульсов. Для нормирования 
такой вибрации требуются специальные исследования, одна­
ко, данные, приведенные в настоящей работе, свидетельству­
ют о том, что допустимые уровни должны быть ниже гене­
рируемых в производственных условиях наиболее распро­
страненными типами оборудования- для свободной ковки и 
ручной рихтовки металла. В порядке внедрения результатов 
исследований осуществлено следующее:

1. Даны рекомендации к санитарному законодательству  
по гигиеническому нормированию допустимых уровней вибра­
ции, а также дополнения к приказу Министра* здравоохране  
ния СССР №  400 от 30.V .1969 г. о ^периодических медицин­
ских осмотрах.

2. Материалы исследований по физиолого-гигиенической 
оценке импульсной вибрации и шума и их влиянию на орга­
низм положены в основу информационного письма «Гигиена 
груда и клиника вибрационной болезни при свободной ковке 
и ручной рихтовке металла».

3. Отчеты о проведенных исследованиях направлены на 
промышленные предприятия и в лечебно-профилактическиё  
учреждения. Материалы настоящих исследований после пред­
варительного обсуждения были положены в основу разрабо­
танного и внедренного совместно с администрацией пред­
приятий комплекса технических, организационных и лечебно­
профилактических мероприятий,* направленных на оздоров­
ление условий труда и профилактику вибрационно-шумовой  
патологии.
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