
канцерогеноопасных предприятий в региональном информационном 
фонде СГМ. Ранжирование предприятий в отношении канцерогенной 
опасности по интегральным оценкам позволит определиться в выборе 
стратегии и тактики управления рисками, разработке санитарно- 
эпидемиологических (профилактических) мероприятий (программ) 
по профилактике профессионального рака и снижению 
онкологической заболеваемости населения, включая технологии 
страхования гражданской ответственности в связи с непредвиденным 
нанесением ущерба здоровью и добровольного медицинского 
страхования населения, в том числе работающего.

Региональный опыт Свердловской области по оптимизации 
паспортизации и оценки канцерогенной опасности хозяйствующих 
субъектов показал ряд организационных трудностей, выявил 
определенные методологические проблемы, в том числе по 
гармонизации подходов к нормированию канцерогенных факторов, 
оценке риска, которые требуют широкого обсуждения в научном 
сообществе, определил необходимые изменения для нормативно
правовых документов.
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ВОПРОСЫ КАНЦЕРОГЕННОГО РИСКА ПРИ ПОЛУЧЕНИИ
ЭЛЕКТРОДНОЙ ПРОДУКЦИИ НА ПРЕДПРИЯТИЯХ 

ЧЕЛЯБИНСКОЙ ОБЛАСТИ

С самого начала промышленного получения электродной 
продукции вопросы гигиены и медицины труда в связи с 
использованием в технологии их изготовления каменноугольных 
смол и пеков, привлекали внимание гигиенистов, профпатологов, 
экологов и других специалистов, занятых вопросами профилактики 
их вредного, в том числе канцерогенного, воздействия на 
биологические объекты, в том числе и на человека.



Номенклатура электродной продукции, выпускаемой на ОАО 
«Челябинском электродном заводе» и ОАО «ЧЭМК» (электродное 
производство) весьма разнообразна: от электродных (анодных) масс, 
до обожженных и графитированных изделий.

Основным сырьем при приготовлении углеродсодержащей 
продукции служат природные и искусственные материалы двух 
видов: твердые -  каменноугольный, пековый, нефтяной, сланцевый 
коксы, антрацит, графит, технический углерод, возвраты 
производства и связующие -  пеки каменноугольного и нефтяного 
происхождения, смолопек.

На рабочих местах основных и вспомогательных профессий 
воздействуют профессиональные факторы риска, из которых особо 
следует выделить: возгоны каменноугольных смол и пеков, в состав 
которых входят различные полициклические ароматические 
углеводороды (ПАУ), в т.ч. бенз(а)пирен, пыль сложного 
химического состава, обладающая фиброгенным, токсическим, 
канцерогенным, аллергическим эффектами, вредные газы (углерода 
оксид, серы диоксид и пр.); неблагоприятные микроклиматические 
условия, шум, вибрация, электромагнитные поля, физическое и 
психоэмоциональное напряжение и др.

Так, в воздухе рабочих проходов в межоперационный период 
средние концентрации возгонов каменноугольных смол и пеков на 
складе пека составляли: 21,6-33,2 мг/м\ а бенз(а)пирена -  7,6-10,1 
мкг/м3, при этом значительно возрастали при выливке пека из 
пекоплавителей; в обжиговом цехе -  концентрации возгонов 
каменноугольных смол и пеков составляли 7,4 мг/м3, а бенз(а)пирена 
- 2,0 мкг/м3. Высокие концентрации профессиональных вредностей -  
возгонов каменноугольных смол и пеков и бенз(а)пирена в воздухе 
производственных помещений, обусловлены недостаточной 
герметизацией пылящего технологического оборудования; низкой 
производительностью агломерационных систем; отсутствием 
улавливания и удаления вредностей (бенз(а)пирена, возгонов пека) от 
технологического оборудования подачи массы от смесильных машин 
к прессам, от другого оборудования; недостаточной механизацией 
работ по уборке просыпей, отложений массы, очистке внутренних 
стенок смесильных машин, миксеров, емкостей пека, уборке брака 
после прессования изделий, уборке массы из приемников пека.

Кроме того, не исключено нахождение работающих 
(загрузчиков-выгрузчиков) в момент подачи пересыпки между



изделиями в печи графитации и обжига. Подача пересыпки из баков, 
удерживаемой краном и непосредственно регулируемой рабочим в 
конкретное место, сопровождается высокой запыленностью.

Следует отметить, что обнаруженные концентрации возгонов 
каменноугольных смол и пеков в воздухе склада пека значительно 
превышают принятую для воздуха рабочей зоны ПДК -  0,2 мг/м3 в 
108-166 раз. Концентрации бенз(а)пирена в помещениях приема и 
подготовки пека превышают ПДК (0,15 мкг/м3) в 51-67 раз, а 
концентрации пыли углерода соответствующую ПДК (6 мг/м3) в 8,8- 
9,2 раза.

Высокие концентрации смолистых веществ (от 9,3 до 37,9 мг/м3) 
и бенз(а)пирена (от 1,9 до 28,1 мкг/м3) в производственной среде 
смесильно-прессового цеха связаны, прежде всего, с поступлением 
этих веществ в воздух при операциях дозировки связующего в 
смесители периодического действия и выгрузки из них электродной 
массы, а также на рабочем месте дробильщика при дроблении 
электродных отходов; в эти периоды местная вытяжная вентиляция 
от этих мест не эффективна. Кроме того, источниками поступления 
этих вредностей в рабочую зону являются емкости для подогрева 
электродной массы, анодные и прошивные пресса, прессованные 
готовые электроды.

Оценивая производство электродных изделий с позиции 
повышенной онкологической опасности, необходимо учитывать, что 
канцерогенные ПАУ поступают в организм рабочих на 70-80% 
сорбированными на поверхности пылевых частиц, степень сорбции 
зависит от активной поверхности пыли, т.е. от дисперсности и 
сорбционной емкости.

На всех производственных участках отмечено превышение 
среднесменных концентраций углерода пыли в 8,8-9,2 раза (на складе 
пека); в 6,8-23 раза (в смесильно-прессовом отделении); 2,1-16 раз (в 
обжиговом цехе и на участке механической обработки электродов).

Приоритетными факторами, определяющими высокие 
профессиональные риски онкопатологии, являются пековая пыль, 
смолистые возгоны пеков, а так же пыль твердых углеродистых 
материалов, которые содержат в своем составе канцерогенные 
полициклические ароматические углероды (ПАУ), в т.ч. 
бензо(а)пирен (БН).

Неблагоприятные условия труда рабочих, занятых получением 
электродной продукции, влекут за собой ухудшение здоровья



работающих, высокий уровень профессиональной заболеваемости, 
который превышает аналогичные показатели по области и России в 
10 раз (29,76 против 2,2 и 1,75 на 10000 работающих соответственно), 
а на производстве электродной продукции -  в сотни раз (145,63 на 
10000 работающих).

За последние годы отмечается рост профессиональной 
заболеваемости на предприятиях в целом (от 17,85 до 28,57) и в 
электродном производстве ОАО «ЧЭМК» (от 80,2 до 145,63), на долю 
которого приходится до 40% всех случаев профессиональных 
больных.

В последние годы, отмечается увеличение числа заболевших 
среди персонала, обслуживающего технологическое оборудование 
(дробильщиков, шихтовщиков, загрузчиков-выгрузчиков, 
размольщиков, прессовщиков, пекоплавилыциков), а также среди 
работников, занимающихся ремонтом и наладкой оборудования в 
цехах (электриков, слесарей ремонтников). Профессиональная 
заболеваемость регистрируется у рабочих со стажем более 10 лет и 
старших возрастных ipynn.

В структуре профессиональной заболеваемости в зависимости 
от фактора воздействия остается высоким уровень патологии от 
воздействия на организм промышленных аэрозолей. Патология 
органов дыхания составляет более 55,86%. Отмечается рост 
злокачественных новообразований в 2,1 раза.

Таким образом, условия труда в производстве электродной 
продукции, которые характеризуются воздействующей на 
работающих коксовой и графитовой пыли с адсорбированными на 
ней полициклическими ароматическими углеводородами, 
содержащими в своем составе канцерогенные вещества, в том числе 
бенз(а)пироен, способствуют достоверному увеличению риска 
развития хронических заболеваний органов дыхания. Это позволяет 
отнести данный вид патологии к профессионально обусловленным 
заболеваниям. С увеличением стажа работы канцерогенный риск 
растет.


