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ОЦІНКА РИЗИКУ РОЗВИТКУ ПРОФЕСІЙНИХ 
ЗАХВОРЮВАНЬ У ПРАЦІВНИКІВ, ЩО ЗАЙНЯТІ 
ДОБУВАННЯМ ЗАЛІЗНИХ РУД
Орєхова О. В.

Український науково-дослідний інститут промислової медицини, м. Кривий Ріг

Вступ. Оцінка та керування ризиком вважається основою сучасної медицини праці. У процесі трудової діяльності 
працівники піддаються дії небезпечних і шкідливих виробничих чинників, які мають значний вплив на вид і якість 
їхньої трудової діяльності. Клас професійного ризику залежить від рівня виробничого травматизму та професійної 
захворюваності. Метою використання методології оцінки й управління ризиками є збільшення об’єктивної 
обґрунтованості прийняття управлінських рішень в області забезпечення санітарно-епідеміологічного благополуч-
чя населення.
Мета дослідження – визначення закономірності формування ризику професійної захворюваності працівників, що 
зайняті в підземному та відкритому видобутку залізних руд. 
Матеріали та методи дослідження. За результатами вивчення та оцінки показників професійної захворюваності 
визначили та оцінили популяційні ризики розвитку професійної патології для працівників, що зайняті добуванням 
залізних руд згідно з міжнародною методикою. Розраховували показники абсолютного ризику (AR), відносного 
ризику (RR), довірчих інтервалів CI та EF етіологічної частки. За ступенем вагомості доказів результатів оцінки 
професійних ризиків власні дослідження віднесені до категорії 1А (доведений професійний ризик). 
Результати. Отримані результати оцінки ризику розвитку професійних захворювань дозволили виявити контин-
гент працівників з підвищеним рівнем впливу професійних факторів та довести зв’язок з умовами праці про-
фесійних захворювань у працівників, зайнятих добуванням залізних руд. Найвищий рівень відносного ризику 
захворюваності на професійну патологію має місце у підземному видобутку залізної руди (RR 5,45 при CI 95 % 
5,29–5,60 (р < 0,05), що пов’язано з найвищим рівнем шкідливих виробничих факторів. Вивчення ступеня 
зв’язку з умовами праці показує, що має місце дуже висока зумовленість ризику розвитку професійної патології 
(EF від 45,1 % до 81,7 %). У структурі професійних захворювань у працівників підземного видобутку залізної 
руди найвищий ризик виникнення професійної туговухості, радікулопатій та хронічного обструктивного захво-
рювання легень (RR = 60,8 при CI 95 % 33,7–109,7, RR = 54,5 при CI 95 % 51,0–58,2 та RR = 46,7 при CI 95 % 
37,9–57,6) (р < 0,05) з EF шкідливих виробничих факторів 81,7 – 98,4 % та дуже високою залежністю від умов 
праці. У структурі професійних захворювань у працівників відкритого видобутку залізної руди найвищий ризик 
виникнення вібраційної хвороби, професійної туговухості та пневмоконіозу (RR = 13,1 при CI 95 % 10,5–16,3, 
RR = 10,0 при CI 95 % 8,1–12,3 та RR = 10,0 при CI 95 % 2,5–39,7) (р < 0,05) з EF шкідливих виробничих фак-
торів 55,6–92,4 % та високою залежністю захворюваності від умов праці (р < 0,05). 
Висновки. Доведено, що тривалий вплив комплексу основних несприятливих факторів виробничого середовища 
різної інтенсивності призводить до збільшення професійної захворюваності, що має пряму залежність від умов 
праці цих працівників. Проведені дослідження відкривають перспективи для подальших наукових досліджень, 
спрямованих на розрахунок безпечних термінів роботи при впливі несприятливих факторів виробничого середови-
ща. Моніторинг професійного ризику є необхідною умовою для керування ризиком і оцінкою його ефективності. 

Ключові слова: професійний ризик, професійні захворювання, працівники, що зайняті добуванням залізних руд

Вступ

У багатьох країнах світу добре усвідомлюють необ­
хідність приорітетності медичного обслуговування 
працюючого населення відповідно до відомих реко­
мендацій ООН [1–3]. На основі теорії оцінки та 
управління ризиком, яка успішно розробляється, у 
світовій літературі запропонована система оцінки 
професійного ризику робітників у несприятливих 
умовах праці. Оцінка та керування ризиком вва­
жається основою сучасної медицини праці [4–6].

У процесі трудової діяльності працівники, які 
зайняті добуванням залізних руд, піддаються дії 
небезпечних і шкідливих виробничих чинників, що 
мають значний вплив на вид і якість їхньої трудової 
діяльності. Залежно від професії, особливостей 
технологічних процесів підземного та відкритого 
видобутку на працівників впливає комплекс чинни­
ків різної інтенсивності, що й обумовлює особли­
вість їхньої дії на організм та різним ризиком 
виникнення професійних захворювань. Залежно 



70

1(50) ‘2017УКРАЇНСЬКИЙ ЖУРНАЛ З ПРОБЛЕМ МЕДИЦИНИ ПРАЦІ

від цього підприємства диференціюють за класами 
професійного ризику відповідно до ступеня небез­
пеки для життя та здоров’я працівників. Клас про­
фесійного ризику залежить від рівня виробничого 
травматизму та професійної захворюваності й визна­
чається відношенням загальної суми витрат на 
забезпечення по страхуванню до розміру фонду 
оплати праці, на який нараховані страхові внески на 
обов’язкове соціальне страхування від нещасних 
випадків на виробництві й професійних захворювань 
за минулий календарний рік. Отже, величина про­
фесійного ризику підприємства залежить і від якості 
та безпеки виконання всіма його працівниками своїх 
посадових обов’язків, тобто від величини індивіду­
ального професійного ризику працівників [7].

Соціально-економічні зміни в державі та впро­
вадження страхової медицини на виробництві 
вимагає нових форм охорони здоров’я та соціаль­
ного захисту робітників. У зв’язку з введенням в 
Україні системи соціального страхування від 
нещасного випадку на виробництві та професійно­
го захворювання, які спричинили втрату працез­
датності чи загибель застрахованих, визначення 
критеріїв небезпеки виробничих процесів, відне­
сення тих чи інших виробництв, галузей виробни­
цтва до визначених класів професійного ризику має 
важливе значення [8].

Сьогодні пріоритетами наукових досліджень і 
розробок в медицині праці є оцінка й керування 
професійним ризиком шкоді здоров’ю [4, 9].

На основі комплексу виконаних робіт склалася 
методологія оцінки професійного ризику шкоді 
здоров’ю в медицині праці як система підходів з 
логічною їхньою організацією, а також методів і 
засобів їхньої реалізації. Сформовані аксіоми меди­
цини праці і промислової екології з урахуванням 
конвенцій і рекомендацій МОТ, матеріалів ВООЗ, 
стандартів ISO та директивів і рекомендацій 
Євросоюзу, що найшло своє відображення й успіш­
но застосовується в інших державах [6, 10].

Мета дослідження – визначення закономір­
ності формування ризику професійної захворюва­
ності працівників гірничо-металургійної галузі 
України. 

Матеріали та методи дослідження

Для вирішення поставленої мети використовували 
гігієнічні, епідеміологічні та статистичні методи 
дослідження.

Користуючись результатами вивчення та оцінки 
показників професійної захворюваності, визначили 
та оцінили популяційні ризики розвитку професій­
ної патології для працівників, що задіяні в основних 
технологічних процесах, згідно з міжнародною 
методикою [6, 9], відповідно до якої визначали 
абсолютний ризик (AR), відносний ризик (RR), 
довірчі інтервали CI та EF етіологічної частки. 

AR = Кількість хворих/загальна кількість пра­
цюючих

RR = AR/AR контр.
EF = (RR-1) / RR•100 %
СІ 95 % = ± 2 m
Метою використання методології оцінки й 

управління ризиками є збільшення об’єктивної 
обґрунтованості прийняття управлінських рішень в 
області забезпечення санітарно-епідеміологічного 
благополуччя населення.

За ступенем вагомості доказів результатів оцін­
ки професійних ризиків власні дослідження відне­
сені до категорії 1А (доведений професійний ризик). 

Обробку матеріалу проводили із застосуванням 
стандартного пакета програм Microsoft Office Excel. 
Отримані дані мали нормальний закон розподілу 
ймовірностей і для їхнього аналізу використовува­
ли, переважно, параметричні критерії Стьюдента 
та Фішера. Кількість спостережень була достат­
ньою для отримання незміщених оцінок перших 
двох моментів: середньої арифметичної (М) та 
середньоквадратичного відхилення (d). Для порів­
няння середніх величин кількісних показників при 
нормальному розподіленні признаку використову­
вали t-критерій Стьюдента. Достовірним вважали 
рівень значущості р < 0,05 з надійністю 95 %.

Результати дослідження та їх обговорення

На підставі вивчення розповсюдженості професій­
них захворювань серед працівників, що зайняті 
добуванням залізних руд, визначено групові про­
фесійні ризики (табл. 1).

Показник абсолютного ризику розвитку профе­
сійної патології в основних виробництвах коли­
вається від 0,014 до 0,042 у підземному видобутку 
залізної руди. Значення абсолютного ризику в усіх 
цехах основної групи перевищує показник абсо­
лютного ризику групи контролю (р < 0,05). 

Рівень відносного ризику захворюваності на 
професійну патологію є найвищим у підземному 
видобутку залізної руди (RR = 5,45 при CI 95 % 
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5,29–5,60 (р < 0,05), що пов’язано з найвищим 
рівнем шкідливих виробничих факторів.

Аналіз етіологічної частки відносного шкідливих 
виробничих факторів, що мають місце у працівни­
ків основних виробництв, свідчить, що захворюва­
ність на професійну патологію становить від 45,1 до  
81,7 %, що відповідає високому ступеню професій­
но обумовленої захворюваності та говорить про 
дуже високу залежність захворюваності від умов 
праці (р < 0,05). Ризик розвитку професійної пато­
логії найбільш високий при підземному видобутку 
залізної руди та повністю зумовлений умовами 
праці.

При аналізі ризиків розвитку окремих нозологіч­
них форм професійних захворювань у працівників, 
що зайняті добуванням залізних руд, встановлено, 
що рівень відносного ризику захворюваності на 
професійну патологію є найвищим у підземному 
видобутку залізної руди (RR = 54,6 при CI 95 % 
13,7–217,0 (р < 0,05) (табл. 2). Тобто, найбільша 

вірогідність захворіти на професійне захворювання 
існує при підземному видобутку залізної руди.

У структурі професійних захворювань у праців­
ників підземного видобутку залізної руди найвищий 
ризик виникнення професійної туговухості, радіку­
лопатій та хронічного обструктивного захворюван­
ня легень (RR = 60,8 при CI 95 % 33,7–109,7,  
RR = 54,5 при CI 95 % 51,0–58,2 та RR = 46,7 
при CI 95 % 37,9–57,6) (р<0,05).

Аналіз етіологічної частки відносного ризику 
шкідливих виробничих факторів у працівників під­
земного видобутку залізної руди свідчить, що роз­
виток професійних захворювань на 81,7–98,4 % 
обумовлений умовами праці, що відповідає висо­
кому ступеню професійно обумовленої захворюва­
ності та говорить про дуже високу залежність 
захворюваності від умов праці (р < 0,05). 

У структурі професійних захворювань у праців­
ників відкритого видобутку залізної руди найвищий 
ризик виникнення вібраційної хвороби, професій­

Виробництво N, чол.
Показник ризику

AR RR, СІ 95 % EF, % AtP
Підземний видобуток залізної руди 5487 0,042 5,45* 

5,29–5,60 81,7 0,0343

Відкритий видобуток залізної руди 5742 0,014 1,82* 
1,67–2,0 45,1 0,0063

Контрольна група 7794 0,0077 - - -
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5487

AR(10-4)  
RR,   

СІ 95 %  
EF, %

1,7  
34,0*  

32,2–35,9  
97,1

28,0  
46,7*  

37,9–57,6  
97,9

2,5  
15,6*  

2,3–105,3   
93,6

7,3  
60,8*  

33,7–109,7  
98,4

0,4  
20,0*  

5,0–80,3  
95,0

21,8  
54,5*  

51,0–58,2  
81,7

4,0  
  
   

100

4,4  
4,4*  

3,25–5,9  
7,3

71  
54,6*  

13,7-217,0  
98,1

Відкритий 
видобуток 
залізної 
руди

5742

AR(10-4)  
RR,   

СІ 95 %  
EF, %

0,5  
10,0*  

2,5–39,7  
90

2,4  
3,4*  

2,1–5,5  
70,6

2,1  
13,1*  

10,5–16,3  
92,4

1,2  
10,0*  

8,1–12,3  
90,0

0,1  
5,0*  

1,25–19,8  
80,0

0,9  
2,25*  

0,96–5,3  
55,6

-

0,3  
0,3  
-  
- 

7,5  
5,8*  

5,3–6,3  
82,8

Контрольна 
група 7794 AR(10-4) 0,05 0,62 0,16 0,12 0,02 0,4 - 1,0 1,34

Таблиця 2
Ризики розвитку окремих нозологічних форм професійних захворювань у працівників,  

що зайняті добуванням залізних руд (р ≤ 0,05)

Примітка. Тут і в табл. 2, 4: *різниця достовірна з контрольною групою c2 (р ≤ 0,05).

Таблиця 1
Ризик професійних захворювань у працівників, що зайняті добуванням залізних руд (р ≤ 0,05)
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ної туговухості та пневмоконіозу (RR = 13,1 при CI 
95 % 10,5–16,3, RR = 10,0 при CI 95 % 8,1–12,3 
та RR = 10,0 при CI 95 % 2,5–39,7) (р < 0,05).

Аналіз етіологічної частки відносного ризику 
шкідливих виробничих факторів у працівників від­
критого видобутку залізної руди свідчить, що роз­
виток професійних захворювань на 55,6–92,4 % 
обумовлений умовами праці, що відповідає висо­
кому ступеню професійно обумовленої захворюва­
ності та говорить про дуже високу залежність 
захворюваності від умов праці (р < 0,05). 

При аналізі ризиків розвитку професійної патоло­
гії в працівників різних вікових груп встановлено, що 
найвищий ризик виникнення професійних захворю­
вань при підземному видобутку залізної руди у віці 
50–59 років (3,9), при відкритому видобутку заліз­
ної руди – 60 і більше років (13,9) (табл. 3).

При аналізі ризиків розвитку професійної пато­
логії в працівників залежно від стажу роботи вста­
новлено, що найвищий ризик виникнення профе­
сійних захворювань при підземному видобутку 
залізної руди при стажі роботи 15–19 та 10–14 
років (RR = 6,25 при CI 95 % 6,0–6,5 та RR = 
4,35 при CI 95 % 3,35–5,6 відповідно) (табл. 4).

Етіологічна доля професійних факторів у розвит­
ку захворювань у цих стажових групах складає 84 

та 77 %, що свідчить про дуже високий зв’язок з 
умовами праці. При відкритому видобутку залізної 
руди найвищий ризик розвитку професійних захво­
рювань – при стажі роботи 20 і більше років (RR = 
4,8 при CI 95 % 4,75–4,85), з EF 79 %, що свід­
чить про дуже високий зв’язок з умовами праці. 

Висновки

1.	Отримані результати оцінки ризику розвитку 
професійних захворювань дозволили виявити 
контингент працівників з підвищеним рівнем 
впливу професійних факторів та довести зв’язок 
з умовами праці професійних захворювань у пра­
цівників, які зайняті добуванням залізних руд.

2.	Найвищий рівень відносного ризику захворюва­
ності на професійну патологію має місце в під­
земному видобутку залізної руди (RR = 5,45 при 
CI 95 % 5,29–5,60 (р < 0,05), що пов’язано з 
найвищим рівнем шкідливих виробничих факто­
рів. Вивчення ступеня зв’язку з умовами праці 
показує, що має місце дуже висока зумовленість 
ризику розвитку професійної патології (EF від 
45,1 до 81,7 %).

3.	У структурі професійних захворювань у праців­
ників підземного видобутку залізної руди є най­

Вік 
(років)

Підземний видобуток залізної руди Відкритий видобуток залізної руди Відкритий видобуток 
залізної руди

N, чол. AR RR N, чол. AR RR N, чол. AR
20–49 1962 0,0034 0,34 2605 0,00037 0,04 3683 0,00072 
50–59 1523 0,039 3,9 1654 0,0044 0,4 2026 0,0065
60 і > 1646 0,0139 1,4 1339 0,139 13,9 1752 0,0046 

Стаж, 
роки

Виробництво

Підземний видобуток залізної руди Відкритий видобуток залізної руди
Відкритий 
видобуток 

залізної руди
N, чол. AR (10-4) RR СІ  95 % EF, % N, чол. AR (10-4) RR СІ 95 % EF, % N, чол. AR (10-4)

до 5 883 4,3 1,65 0,82–3,30 39,4 861 - - - - 1403 2,6
5–9 1264 7,0 1,3 0,70–2,30 23 1261 8,0 1,48 1,10–1,95 32,4 1723 5,4
10–14 849 34,8 4,35* 3,35–5,60 77 1149 99,0 1,24 0,95–1,60 19,2 1186 80
15–19 779 800,0 6,25* 6,0–6,50 84 867 221,0 1,72* 1,63–1,80 41,9 1076 128,3
20 і > 1712 1336 4,56* 4,40–4,70 78,1 1604 1396 4,8* 4,75–4,85 79,0 2406 293

Таблиця 3
Ризики розвитку професійних захворювань у працівників, що зайняті добуванням залізних руд, 

залежно від віку працюючих (р ≤ 0,05)

Таблиця 4
Ризики розвитку професійних захворювань у працівників, що зайняті добуванням залізних руд, 

залежно від стажу працюючих (р ≤0,05)
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вищий ризик виникнення професійної туговухос­
ті, радікулопатій та хронічного обструктивного 
захворювання легень (RR = 60,8 при CI 95 % 
33,7–109,7, RR = 54,5 при CI 95 % 51,0–58,2 
та RR = 46,7 при CI 95 % 37,9–57,6) (р < 0,05). 
EF шкідливих виробничих факторів свідчить, що 
розвиток професійних захворювань на 81,7–
98,4 % обумовлений умовами праці та відповідає 
високому ступеню професійно обумовленої захво­
рюваності, що говорить про дуже високу залеж­
ність захворюваності від умов праці (р < 0,05). 

	 У структурі професійних захворювань у праців­
ників відкритого видобутку залізної руди є най­
вищий ризик виникнення вібраційної хвороби, 
професійної туговухості та пневмоконіозу (RR = 
13,1 при CI 95 % 10,5–16,3, RR = 10,0 при CI 
95 % 8,1–12,3 та RR = 10,0 при CI 95 % 2,5–
39,7) (р < 0,05). EF шкідливих виробничих фак­
торів у працівників відкритого видобутку заліз­
ної руди свідчить, що розвиток професійних 
захворювань на 55,6–92,4 % обумовлений умо­

вами праці, що відповідає високому ступеню 
професійно обумовленої захворюваності та 
говорить про дуже високу залежність захворю­
ваності від умов праці (р < 0,05). 

4.	Залежно від віку працюючих найвищий ризик 
виникнення професійних захворювань при під­
земному видобутку залізної руди – у віці 50–59 
років (3,9), при відкритому видобутку залізної 
руди – 60 і більше років (13,9). 

	 Залежно від стажу роботи найвищий ризик виник­
нення професійних захворювань при підземному 
видобутку залізної руди – при стажі роботи 15–19 
та 10–14 років (RR = 6,25 при CI 95 % 6,0–6,5 та 
RR=4,35 при CI 95 % 3,35–5,6 відповідно).

5.	Проведені дослідження відкривають перспекти­
ви для подальших наукових досліджень, спрямо­
ваних на розрахунок безпечних термінів роботи 
при впливі несприятливих факторів виробничого 
середовища. Моніторинг професійного ризику є 
необхідною умовою для керування ризиком і 
оцінкою його ефективності. 
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Орехова О. В.

ОЦЕНКА РИСКА РАЗВИТИЯ ПРОФЕССИОНАЛЬНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ  
У РАБОТНИКОВ, ЗАНЯТЫХ ДОБЫЧЕЙ ЖЕЛЕЗНЫХ РУД
Украинский научно-исследовательский институт промышленной медицины, г. Кривой Рог

Вступление. Оценка и управление риском считается основой современной медицины труда. В процессе трудовой 
деятельности работники подвергаются воздействию опасных и вредных производственных факторов, которые 
имеют значительное влияние на вид и качество их трудовой деятельности. Класс профессионального риска зави-
сит от уровня производственного травматизма и профессиональной заболеваемости. Целью использования мето-
дологии оценки и управления рисками является увеличение объективной обоснованности принятия управленче-
ских решений в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия населения.
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Цель исследования – определить закономерности развития риска профессиональной заболеваемости работников, 
занятых подземной и открытой добычей железных руд. 
Материалы и методы исследования. По результатам изучения и оценки показателей профессиональной заболевае-
мости определили и оценили риски развития профессиональной патологии для работников, которые задействова-
ны в основных технологических процессах согласно международной методике. Рассчитывали показатели абсолют-
ного риска (AR), относительного риска (RR), доверительных интервалов CI и EF этиологической доли. По степени 
весомости доказательств результатов оценки профессиональных рисков собственные исследования отнесены к 
категории 1А (доказанный профессиональный риск). 
Результаты. Полученные результаты оценки риска развития профессиональных заболеваний позволили выявить 
контингент работников с повышенным уровнем воздействия профессиональных факторов и доказать связь с усло-
виями труда профессиональных заболеваний у работников горно-металлургической отрасли Украины. Самый 
высокий уровень относительного риска заболеваемости на профессиональную патологию имеет место в подземной 
добыче железной руды (RR = 5,45 при CI 95 % 5,29–5,60 (р < 0,05), что связано с высоким уровнем вредных произ-
водственных факторов. Изучение степени связи с условиями труда показывает, что имеет место очень высокая 
обусловленность риска развития профессиональной патологии (EF от 45,1 до 81,7 %). В структуре профессиональ-
ных заболеваний у работников подземной добычи железной руды самый высокий риск возникновения профессио
нальной тугоухости, радикулопатий и хронического обструктивного заболевания легких (RR = 60,8 при CI 95 % 
33,7–109,7, RR = 54,5 при CI 95 % 51,0–58,2 и RR = 46,7 при CI 95 % 37,9–57,6 (р < 0,05) с EF вредных производ-
ственных факторов 81,7–98,4 % с очень высокой зависимостью от условий труда. В структуре профессиональных 
заболеваний у работников открытой добычи железной руды самый высокий риск возникновения вибрационной 
болезни, профессиональной тугоухости и пневмокониоза (RR = 13,1 при CI 95 % 10,5–16,3, RR = 10,0 при CI 95 % 
8,1–12,3 и RR = 10,0 при CI 95 % 2,5–39,7 (р < 0,05) с EF вредных производственных факторов 55,6 – 92,4 % и 
высокой зависимостью заболеваемости от условий труда (р < 0,05). С увеличением возраста и стажа работы по про-
фессиям риск возникновения профессиональных заболеваний растет.
Выводы. Доказано, что длительное воздействие комплекса основных неблагоприятных факторов производственной 
среды различной интенсивности приводит к увеличению профессиональной заболеваемости, что имеет прямую 
зависимость от условий труда этих работников. Проведенные исследования открывают перспективы для дальней-
ших научных исследований, направленных на расчет безопасных сроков работы при воздействии неблагоприятных 
факторов производственной среды. Мониторинг профессионального риска является необходимым условием для 
управления риском и оценке его эффективности. 

Ключевые слова: профессиональный риск, профессиональные заболевания, работники, занятые добычей 
железных руд 

Orekhova O. V.

RISK ASSESSMENT OF OCCUPATIONAL DISEASES IN WORKERS,  
ENGAGED IN IRON ORE MINING
Ukrainian scientific-research Institute of industrial medicine, Krivoy Rog

Introduction. Risk assessment and management is the basis of modern medicine. In the process of their activity workers are 
exposed to hazardous and harmful work-related factors, which can have a significant effect on the type and quality of their 
work. The class of occupational risk depends on the level of occupational traumatism and occupational morbidity. The pur-
pose of using a method for risk evaluation and management is to increase the validity of acceptance of administrative decisions 
in the field of ensuring sanitary-epidemiological welfare of the population.
The purpose of the study. Determination of regularities on risk formation of occupational morbidity in workers, employed in 
underground and open iron ore mining.
Materials and methods. According to the results of the study and evaluation of indicators on occupational morbidity it was 
defined and assessed risks of development of occupational diseases for workers, involved in the main production processes, 
according to the international methodology. There have been calculated indices of absolute risk (AR), relative risk (RR), 
confidence intervals  (CI), odds ratio  (OD), and etiologic fraction (EF). According to the degree of weight-of-evidence 
results on the assessment of occupational risks, personal studies can be classified as 1A (proven occupational risk). 
Results. The obtained results on the assessment of risk of occupational diseases made it possible to reveal a contingent of work-
ers with a high level of exposure to occupational factors, and to prove the relation of work conditions on occupational dis-
eases in workers of mining and metallurgical industry of Ukraine. The highest relative risk of morbidity in occupational 
pathology is recorded in the underground iron ore extraction (RR = 5,45, CI 95 % 5,29–5,60 (p < 0,05), which is associated 
with high levels of harmful production factors. The study of the degree of relation on work conditions shows that there is a very 
high dependence of risk development of occupational diseases (EF: from 45,1  to 81,7 %). In the structure of occupational 
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diseases in workers of underground iron ore mining there have recorded the highest risk of occupational hearing loss, radicu-
lopathy and chronic obstructive pulmonary disease (RR = 60,8 CI 95 % 33,7–109,7, RR = 54,5 CI 95 % 51,0–58,2 and  
RR = 46,7 CI 95 % 37,9–57,6 (p < 0,05) with EF of harmful factors 81,7–98,4 % and a very high dependence on work con-
ditions. In the structure of occupational diseases in workers of open pit mining of iron ore there was the highest risk of vibra-
tion disease, occupational deafness and pneumoconiosis (RR = 13,1 CI 95 % 10,5–16,3, RR = 10,0 CI 95 % from 8,1 to 12,3 
and RR = 10,0 CI 95 % 2,5–39,7 (p < 0,05) with EF of harmful factors 55,6 – 92,4 % and higher morbidity due to work 
conditions (p < 0,05).
Conclusions. It is proved that a prolonged exposure to the main complex of adverse factors of occupational environment of 
various intensity levels can result in the growth of occupational diseases, which is directly dependent on work conditions. The 
studies open new perspectives to further research, aimed at establishing safer periods of work under the influence of adverse 
factors of the occupational environment. A monitoring of occupational risk is a necessary condition for risk management and 
assessing its effectiveness. 

Key words: occupational risk, occupational diseases, workers engaged in iron ore mining
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