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Реферат. Цель исследования – изучить распространенность апноэ сна в репрезентативной выборке сотрудников 
силовых структур и ведомств (у полицейских и спасателей). Материал и методы. На базе ФКУЗ «Медико-са-
нитарная часть Министерства внутренних дел Российской Федерации по Чувашской Республике» г. Чебоксары 
невыборочно было обследовано 670 сотрудников силовых структур и ведомств (Министерства внутренних дел 
и Министерства чрезвычайных ситуаций) в возрасте от 21 года до 54 лет [средний возраст – (34,4±6,2) года]. В 
Министерстве чрезвычайных ситуаций служило 347 человек, в Министерстве внутренних дел – 323. Без офицер-
ского звания было 302 (45,1%) человека, с офицерским – 368 (54,9%) человек. В качестве скринингового опрос-
ника использовалась анкета и шкала сонливости Эпворта. Результаты и их обсуждение. Вероятность апноэ 
сна выявлена у 18 (2,68%) сотрудников силовых структур и ведомств без достоверной разницы в Министерстве 
внутренних дел и Министерстве чрезвычайных ситуаций. Те, кто имел апноэ, были существенно старше, у них 
был больший стаж службы, индекс массы тела и окружность шеи, сумма баллов по шкале сонливости Эпворта. 
Несмотря на отсутствие достоверной разницы в распространенности апноэ у сотрудников Министерства внут-
ренних дел и Министерства чрезвычайных ситуаций, одинаковый средний возраст и выраженность сонливости 
по шкале Эпворта, среди полицейских было больше лиц с факторами риска, включая больший индекс массы 
тела. Данные по распространенности синдрома обструктивного апноэ сна у сотрудников силовых структур и 
ведомств соответствует общепопуляционным (1–3%), однако уступают показателям, описанным в литературе, 
что может быть связано с использованием нами опросников, основанных на самооценке испытуемых. Сотруд-
ники правоохранительных органов в Чувашии значительно реже курили и употребляли алкоголь, меньше среди 
них имели избыточную массу тела, включая ожирение, при сопоставлении с проведенными в других регионах 
исследованиями. Выводы. Важно проводить скрининг на апноэ сна у сотрудников силовых структур, особенно 
в старшей возрастной группе, имеющих офицерские звания и факторы риска здоровья не только по опросникам 
и шкалам, но и с помощью инструментальных методов обследования.
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Abstract. Aim. The aim of the research was to study the prevalence of sleep apnea in a representative sample of security 
forces and departments (from police offi cers and rescuers). Material and methods. 670 employees of security agencies 
and departments (Ministry of Internal Affairs and the Ministry of Emergency Situations) aged 21 to 54 years [mean age 
(34,4±6,2) years] were examined at the medical unit of the Ministry of Internal Affairs of Russia for Chuvash Republic 
in Cheboksary. 347 people belonged to the Ministry of Emergency Situations. 323 were the servants of the Ministry 
of Internal Affairs. 302 of them were not ranked offi cers (45,1%). 368 people were offi cers (54,9%). The questionnaire 
and Epworth’s drowsiness scale were used for screening. Results and discussion. The likelihood of sleep apnea 
was found in 18 (2,68%) employees of security agencies and departments, with no signifi cant difference between the 
Ministry of Internal Affairs and the Ministry of Emergency Situations. Those who had apnea were signifi cantly older; 
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В ведение. Работа в полиции и участие 
при ликвидации чрезвычайных ситуаций 

считаются чрезвычайно вредными для здоровья. 
Этому способствует высокий уровень стресса при 
выполнении служебных обязанностей, сменный 
характер работы и ненормированный рабочий день, 
нередкое развитие метаболического синдрома 
и различные нарушения сна. Наши предыдущие 
работы показали высокую долю (49%) факторов 
риска здоровья – от одного до нескольких (нере-
гулярное питание, злоупотребление кофе, чаем, 
алкоголем, курение, гиподинамия, избыточный вес), 
включая нарушения сна (у 30,7% – короткий сон и 
частые ночные пробуждения, у 1% – регулярный 
прием снотворных средств) среди сотрудников 
правоохранительных органов [1, 2]. Однако рас-
пространенность синдрома обструктивного апноэ/
гипопноэ сна у сотрудников силовых структур нами 
не исследовалась, хотя обсуждается в отечествен-
ной и зарубежной литературе [3–5].

Цель работы – изучить распространенность 
апноэ сна в репрезентативной выборке сотрудников 
силовых структур и ведомств [Министерства вну-
тренних дел (МВД) и Министерства чрезвычайных 
ситуаций (МЧС)].

Материал и методы. В процессе ежегодной дис-
пансеризации на базе ФКУЗ «Медико-санитарная 
часть Министерства внутренних дел Российской 
Федерации по Чувашской Республике» г. Чебоксары 
невыборочно обследовано 670 сотрудников силовых 
структур и ведомств (МВД и МЧС) в возрасте от 21 
года до 54 лет [средний возраст – (34,4±6,2) года]. 
В МЧС служило 347 чел., в МВД – 323. Без офицер-
ского звания было 302 (45,1%), с офицерским – 368 
(54,9%). В качестве скринингового инструмента ап-
ноэ сна использовалась анамнестическая анкета и 
шкала сонливости Эпворта [6].

Математико-статистическая обработка осущест-
влялась с помощью описательной статистики (M – 
среднее значение, σ – стандартное отклонение), 
однофакторного дисперсионного анализа (F) и χ2-
распределения (таблицы 2×2, 2×3).

Результаты и их обсуждение. Как видно из 
таблицы, вероятность апноэ сна выявлено у 18 
(2,68%) сотрудников силовых структур и ведомств, 
без достоверной разницы в двух министерствах 
(МВД и МЧС). Те, кто имел апноэ, были существенно 
старше [(38,9±4,6) года vs (34,2±6,2) года; F=10,24; 

p=0,001], имели больший стаж службы [(15,9±5,8) 
года vs (12,6±6,5) года; F=4,60; p=0,03], индекс 
массы тела (ИМТ) составлял 29,4±3,2 vs 25,5±3,2; 
F=25,7; p<0,001, окружность шеи – [(43,9±2,9) см 
vs (40,8±2,8) см; F=21,9; p<0,001], сумма баллов по 
шкале сонливости Эпворта составляла 9,7±1,8 vs 
5,2±2,9; F=43,6; p<0,001.

Несмотря на отсутствие достоверной разницы 
в распространенности апноэ у сотрудников МВД и 
МЧС, одинаковый средний возраст и выраженность 
сонливости по шкале Эпворта, среди полицейских 
было больше лиц с факторами риска (12,7% vs 4,0% 
у МЧС; p<0,001), включая больший индекс массы 
тела (26,0±3,5 vs 25,3±2,9; F=9,262; p=0,002); при 
примерно одинаковом росте имели больший вес 
[(80,8±12,7) кг vs (78,6±10,2) кг; F=6,02; p=0,01] и 
окружность шеи [(41,5±3,0) см vs (40,3±2,6) см; 
F=29,6; p<0,001].

Кроме того, у офицеров апноэ выявлялся в четы-
ре раза чаще, чем у сотрудников без офицерского 
звания (4,1% vs 0,99%; χ2=6,029; p=0,014), включая 
факторы риска (12,5% vs 3,0%; χ2=21,284; p<0,001). 
Больше сотрудников страдали ожирением, имели 
окружность шеи более 43 см. Несмотря на меньшее 
число ночных дежурств у офицерского состава, они 
чаще жаловались на нарушения сна, которые наблю-
дались к тому же чаще (16,7% vs 10,3%; χ2=5,577; 
p=0,018).

Полученные в настоящем исследовании данные 
по распространенности синдрома обструктивного 
апноэ сна у сотрудников силовых структур и ве-
домств соответствует общепопуляционным (1–3%) 
[6], однако уступают сведениям из литературы 
[4, 5]. Это может быть связано с использованием 
нами опросников, основанных на самооценке ис-
пытуемых. В сравниваемых работах сотрудникам 
силовых структур и ведомств проводилась либо 
полисомнография [5], либо тщательное клинико-
лабораторное обследование с пульсоксиметрией и 
ночным мониторированием электрокардиографии 
[3, 4]. С другой стороны, сотрудники правоохра-
нительных органов в Чувашии значительно реже 
курили и употребляли алкоголь, меньше их имело 
избыточную массу тела, включая ожирение [1], при 
сопоставлении с проведенными в других регионах 
исследованиями [4].

Таким образом, исследование показало акту-
альность скрининга на апноэ сна у сотрудников 

they had greater service experience, body mass index and neck circumference, as well as the total score according 
to the Epworth drowsiness scale. Despite the absence of signifi cant difference in apnea prevalence in employees of 
the Ministry of Internal Affairs and the Ministry of Emergency Situations, the same mean age and sleepiness severity 
according to the Epworth scale, there were more people having risk factors, including a greater body mass index, among 
the servants of the 1st Ministry. The data on the prevalence of obstructive sleep apnea in law enforcement offi cers and 
departments correspond to the general population (1–3%), but the numbers are smaller comparing to those described in 
the publications, which may be related to the use of self-assessment based questionnaires. Law enforcement offi cers in 
Chuvashia smoked or consumed alcohol much less frequently; fewer of them were overweight or obese when compared 
with the data from the studies conducted in other regions. Conclusion. It is important to conduct screening for sleep 
apnea in security forces, especially in the older age group, in the servants who have offi cer rank and health risk factors, 
not only by using questionnaires and scales, but also applying instrumental study methods.
Key words: obstructive sleep apnea syndrome, prevalence, police, rescuers.
For reference: Golenkov AV, Kurakina NG, Naumova TV, Vecherkina VI. Sleep apnea screening results in security 
agency and establishment employees. The Bulletin of Contemporary Clinical Medicine. 2019; 12 (4): 11-13. DOI: 
10.20969/VSKM.2019.12(4).11-13.
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силовых структур и ведомств, особенно в старшей 
возрастной группе, имеющих офицерские звания 
и факторы риска здоровья (высокий индекс мас-
сы тела). Большое практическое значение может 
иметь рекомендация (в дополнение к скрининговым 
опросникам по апноэ сна) дифференцированно 
проводить инструментальные и лабораторные 
обследования сотрудников из группы риска по 
апноэ сна.

Прозрачность исследования. Исследование 
не имело спонсорской поддержки. Авторы несут 
полную ответственность за предоставление 
окончательной версии рукописи в печать. 
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Факторы риска апноэ сна в обследуемых группах, %

Показатель Всего
Сотрудники Без офицерско-

го звания Офицеры
МВД МЧС

Возраст, М±σ 34,4±6,2 34,8±6,2 33,8±6,2 33,1±6,3 35,3±6,0

Охват шеи более 43 см 13,4 19,5 7,8 7,9 17,9

ИМТ

норма 38,4 34,4 42,1 44,4 33,4

избыточная масса тела 49,0 47,7 50,4 49,3 48,9

ожирение 12,6 17,9 7,5 6,3 17,7

Ночные дежурства 84,6 85,4 83,9 93,4 76,9

Нарушения сна 13,7 18,6 9,2 10,3 16,7

часто 1,8 2,8 0,9 0,33 3,0

Факторы риска апноэ 8,2 12,7 4,0 3,0 12,5

Сонливость по Эпворту, М±σ 5,3±3,0 5,1±2,8 5,4±3,1 5,2±3,0 5,3±2,9

нет 70,0 71,5 68,6 72,8 67,7

слабо 16,0 16,4 15,6 11,6 19,6

умеренно 14,0 12,1 15,8 15,6 12,7

Вероятность апноэ 2,68 3,7 1,7 0,99 4,1


