
Проблемы социальной гигиены, здравоохранения и истории медицины. 2025; 33(1) 
DOI: http://dx.doi.org/10.32687/0869-866X-2025-33-1-59-64
Здоровье и общество

59

© ТИМЧЕНКО Т. Н., 2025
УДК 614.2

Тимченко Т. Н.

МЕРЫ ПРЕДУПРЕЖДЕНИЯ ЛЕТАЛЬНЫХ ИСХОДОВ У ЖЕНЩИН-МОРЯКОВ
ФГБОУ ВО «Государственный морской университет имени адмирала Ф. Ф. Ушакова», 353924, г. Новороссийск

Развитие гендерного равенства в судоходстве набирает обороты. Число женщин-моряков увеличивается с 
каждым годом, однако их общая доля на сегодняшний день не превышает 2%. Данная категория плавсостава 
судов работает в таких же непростых условия, что и мужчины. При этом возможности получения меди-
цинской помощи на борту разнятся. В представленной статье автором обозначен актуальный проблемный 
аспект в рамках высокой вероятности наступления беременности у женщины-моряка в течение рейса, 
определены возможные причины развития патологии беременности, установлено отсутствие необходимых 
лекарственных препаратов и медицинского оборудования для оказания необходимой медицинской помощи, а 
также предложены практические рекомендации по предупреждению летальных исходов при большой крово-
потере.
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The development of gender equality in shipping is gaining momentum. The number of female sailors is increasing every 
year. However, nowadays their total percentage does not exceed 2%. This category of ship crew works in same difficult 
conditions as males. At that, opportunities for receiving medical care on board vary. The article considers actual prob-
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Введение
Еще 10 лет назад морская профессия считалась 

исключительно мужской. Причем не каждый муж-
чина мог стать членом экипажа судна ввиду высо-
ких требований к состоянию физического здоровья, 
учитывая тяжелые условия труда. Женщины на 
флоте представляли единичные случаи. В основном 
они работали на пассажирских судах в должности 
повара, буфетчика или врача. В последние годы на-
ряду с обеспечением основных прав моряков судо-
ходная отрасль стала больше уделять внимания сти-
мулированию широкого участия женщин в секторе, 
что согласуется с общими стратегиями Организа-
ции Объединенных Наций по повышению гендер-
ного равенства на рабочем месте.

Женщины-моряки работают в тех же условиях, 
что и мужчины. Однако длительные рейсы, месяцы 
разлуки с семьей и друзьями, одиночество, изоля-

ция, отсутствие гарантий занятости, риск получить 
травму или быть брошенным судовладельцем в ино-
странном порту сказываются на психологическом 
состоянии женщины гораздо сильнее.

Дополнительным негативным фактором высту-
пает ограниченный доступ к определенным поме-
щениям судна (например, тренажерный зал), а так-
же возможные домогательства со стороны коллег. 
Некоторые судоходные компании уже проводят по-
литику против решения данных проблемных аспек-
тов. Кроме того, на 105-й сессии Комитета Между-
народной морской организации по безопасности на 
море его члены договорились о создании совмест-
ной рабочей группы для рассмотрения случаев запу-
гивания и домогательств в морском секторе, в том 
числе на сексуальной почве.

С учетом вышеизложенного основной целью на-
стоящего исследования стала оценка текущего уров-
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ня готовности морского судоходства по обеспече-
нию надлежащего медицинского сопровождения 
женщин-моряков при выполнении профессиональ-
ных обязанностей на борту судна, выявление воз-
можных рисков при наступлении беременности и 
развитии патологий в I триместре у члена экипажа 
женского пола, а также разработка практических ре-
комендаций по предупреждению их смертности в 
условиях невозможности оказания необходимой 
медицинской помощи.

Материалы и методы
Объектом настоящего исследования выступили 

женщины-моряки, осуществляющие производ-
ственную деятельность на борту торгового судна. 
Предметом исследования стали процессы оказания 
надлежащей медицинской помощи в случае насту-
пления патологии беременности на ранних сроках 
при выполнении профессиональных задач. Источ-
никами получения необходимой информации по-
служили международные и национальные норма-
тивно-правовые акты, регламентирующие профес-
сиональную деятельность женщин-моряков, резуль-
таты научных изысканий различных авторов по во-
просам оказания медицинской помощи в море и 
развитию различных профессиональных заболева-
ний, минимальные права женщин-моряков в соот-
ветствии с коллективным договором Международ-
ной федерации транспортников, а также собствен-
ные исследования автора по вопросам летальных 
исходов при невозможности оказания необходимой 
медицинской помощи для остановки кровотечений.

Для достижения поставленной в работе цели бы-
ли рассмотрены основные положения международ-
ных и национальных нормативно-правовых доку-
ментов:

—Соглашение Международной федерации 
транспортников;

—Международное руководство по судовой ме-
дицине;

—Конвенция № 166 (пересмотренная) о репа-
триации моряков;

—Трудовой кодекс Российской Федерации;
—Федеральный закон от 19.05.1995 № 81-ФЗ 

(ред. от 29.10.2024) «О государственных посо-
биях гражданам, имеющим детей».

Для выявления сущности патологии беременно-
сти на ранних сроках, а также видов и типов воз-
можных кровотечений были рассмотрены и изуче-
ны результаты исследований специалистов-гинеко-
логов компаний «Будь здоров» и «Клиника подоло-
гии Полёт». Влияние внешних и внутренних факто-
ров производственной среды на флоте, негативное 
влияющих на здоровье членов экипажа, определены 
на основе работ М. В. Ботнарюк, А. Л. Боран-Ке-
шишьяна, К. В. Конфино, О. П. Коперчака и 
Т. Н. Тимченко

Актуальный перечень лекарственных средств и 
препаратов, входящих в состав судовой аптечки, 
установлен на основе научных изысканий авторов 

А. С. Погарской, Т. В. Головань, В. В. Тонконог, 
Ю. А. Арестовой, К. В. Конфино.

Для получения информации о проведении обяза-
тельных тестов на беременность перед заключением 
трудового контракта с женщиной-моряком было 
проведено глубинное интервьюирование действую-
щих членов экипажа торгового флота женского по-
ла и курсантов морских учебных заведений, прохо-
дящих морскую плавательную практику.

Для организации своевременной медицинской 
помощи беременной женщине-моряку с развитием 
патологии рассмотрены особенности оказания услуг 
воздушной медицины.

В ходе исследования использованы методы ана-
лиза и синтеза, индукции, дедукции, контент-анали-
за, сравнения.

Результаты исследования
Современные женщины все чаще выбирают 

сложные профессии, традиционно считающиеся 
мужскими: пилота, водителя, космонавта, сварщи-
ка, автослесаря, машиниста электропоезда и др. 
Морское судоходство не стало исключением. По 
данным Международной морской организации, в 
последние годы отмечен рост числа женщин моря-
ков с 1,3 до 2% из 1,2 млн моряков в мире [1]. При 
этом профессиональные обязанности они выполня-
ют не только на пассажирских судах, но и на транс-
портных средствах торгового флота в должностях 
рядового и командного состава (матрос, моторист, 
помощник капитана, помощник механика).

Гендерное равенство в судоходной отрасли рас-
сматривается как ключ к экономической устойчиво-
сти и повышению производительности труда. Одна-
ко в данной профессиональной среде женщине 
трудно построить карьеру, поскольку приходится 
прилагать значительно больше усилий, чтобы проя-
вить себя, добиться одобрения, заслужить призна-
ние и подтвердить право занимать определенную 
должность. Кроме того, сдерживающим фактором 
является материнство. Из 88 стран, ратифицировав-
ших Конвенцию об охране материнства, только 
54 государства предоставляют женщинам-морякам 
пособия по беременности и родам в рамках пред-
усмотренных государством программ социальной 
защиты [2, 3].

По установленным правилам, до подписания 
трудового контракта женщина-моряк обязана прой-
ти медицинское освидетельствование, подтвержда-
ющее отсутствие медицинских противопоказаний к 
работе на судне. Помимо получения заключения те-
рапевта, профпатолога, невролога, дерматовенеро-
лога, оториноларинголога, окулиста, психиатра, 
нарколога, стоматолога и хирурга, женщине-моряку 
необходимо пройти осмотр гинеколога, провести 
диагностику половых инфекций (бактериологиче-
ский посев) и сдать мазок на онкоцитологию (по-
зволяет выявить наличие раковых и предраковых 
клеток). Обязательного требования по проведению 
тестов на беременность не предусмотрено [4].
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Кроме того, результаты глубинного анкетирова-
ния 15 практиканток ФГБОУ ВО «Государственный 
морской университет имени адмирала Ф. Ф. Ушако-
ва», обучающихся по специальностям 26.05.05 «Су-
довождение» и 26.05.06 «Эксплуатация судовых 
энергетических установок», а также семи действую-
щих работников плавсостава судов ПАО «Совком-
флот» женского пола показали, что в трудовых кон-
трактах отсутствует обязательство о ненаступлении 
беременности. Также необходимо отметить, что 
временной интервал между получением медицин-
ского заключения и подписанием трудового кон-
тракта может составлять от 1 до 2 мес. Все вышеска-
занное подтверждает мнение автора о высокой ве-
роятности нахождения беременной женщины на 
борту судна в ходе исполнения профессиональных 
обязанностей в рамках трудового контракта.

При наступлении беременности у женщины-мо-
ряка ее права будут различны в зависимости от при-
надлежности судна:

Если судно зарегистрировано под российским 
флагом, то данное обстоятельство попадает под дей-
ствие законодательства Российской Федерации, а 
также под гарантии, установленные в коллективном 
договоре с учетом требований российского профсо-
юза моряков.

Так, в соответствии со ст. 259 Трудового кодекса 
РФ привлечение беременных женщин к сверхуроч-
ной работе, работе в ночное время, выходные и не-
рабочие праздничные дни запрещено [5]. Пособие 
по беременности и родам (декретное пособие) 
должно быть начислено за 70 дней до родов и 70 
дней после. Для расчета размера пособия учитыва-
ются средний заработок, стипендия, денежное до-
вольствие или установленный минимальный размер 
оплаты труда (МРОТ) [6].

Если судно зарегистрировано под иностранным 
флагом, то права женщины-моряка будут регламен-
тироваться законодательством страны флага, в ко-
тором могут вообще отсутствовать какие-либо при-
вилегии беременным сотрудникам. Однако одо-
бренный Международной федерацией транспорт-
ников (МФТ) коллективный договор гарантирует 
некоторые минимальные права (рис. 1) [7].

Термин «репатриация» в морском 
судоходстве означает возвращение в 
страну проживания застрахованного 
моряка при наступлении страхового 
случая или истечения срока трудового 
контракта [8]. Досрочное расторжение 

контракта в связи с беременностью женщины-мо-
ряка недопустимо.

I триместр беременности является самым опас-
ным. Даже если беременность протекает нормально, 
именно в этот период риск развития осложнений 
очень высок. В отношении женщин-моряков ситуа-
ция усугубляется влиянием следующих негативных 
факторов морской профессии:

• тяжелый многочасовой физический труд в 
различных погодных условиях;

• смена часовых поясов;
• качка, шум и вибрация на борту судна [9];
• психологическое воздействие замкнутого про-

странства (небольшой размер каюты и произ-
водственных помещений);

• ультрафиолетовое излучение радиооборудова-
ния;

• травматизм при выполнении профессиональ-
ных обязанностей [10];

• отсутствие сбалансированного питания [11];
• невозможность получения квалифицирован-

ной медицинской помощи на борту судна из-
за отсутствия в составе команды судового вра-
ча [12].

Самыми распространенными акушерскими 
осложнениями на ранних сроках беременности яв-
ляются кровотечение и замирание плода. Кровоте-
чение представляет собой состояние, связанное с са-
мопроизвольным выкидышем и сопровождающееся 
определенными симптомами (рис. 2).

Кровотечения подразделяют на две группы:
—физиологические — появляются из-за есте-

ственных изменений в женском организме;
—патологические — являются одним из призна-

ков серьезных отклонений. В этом случае кро-
вотечение при беременности как на ранних, 
так и на поздних сроках может вызвать гибель 
плода и проблемы со здоровьем женщины 
[13].

Также необходимо отметить, что кровотечения 
могут быть трех типов: внешнее, внутреннее (обра-
зуется гематома) и комбинированное (внутреннее и 
внешнее одновременно).

Что касается причин возникновения кровотече-
ний на ранних сроках беременности, то они различ-
ны: внематочная беременность, самопроизвольный 
выкидыш, разрыв варикозно расширенных узлов, 
полипы, дисбаланс гормонов, истмико-цервикаль-
ная недостаточность, пузырный занос (молярная 
беременность), эктопия шейки матки, ошибки в ме-
дицинской диагностике и др. Несвоевременная ме-
дицинская помощь при кровотечении может приве-
сти к летальному исходу вследствие потери женщи-
ной большого количества крови.

Рис. 2. Основные симптомы самопроизвольного выкидыша.

Рис. 1. Минимальные права беременных женщин-моряков в со-
ответствии с коллективным договором МФТ.
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Термин «замершая беременность» означает пол-
ную остановку внутриутробного роста и развития, 
приводящую к гибели плода. Патология может но-
сить бессимптомный характер и сопровождаться 
сильнейшей интоксикацией [14]. К смерти женщи-
ны могут привести тяжелые осложнения, возникаю-
щие при нахождении мертвого плода внутри жен-
ского организма более 3—4 нед (рис. 3).

Самым информативным и точным методом диа-
гностики замершей беременности является ультра-
звуковое исследование. Звуковые волны высокой 
частотности позволяют максимально точно скани-
ровать организм, не подвергая его лучевому воздей-
ствию. Необходимо отметить, что данное исследо-
вание могут проводить только дипломированные 
специалисты, окончившие подготовку в ординату-
ре или интернатуре по одному из следующих на-
правлений:

—«клиническая лабораторная диагностика»;
—«рентгенология»;
—«ультразвуковая диагностика»;
—«авиационная и космическая медицина»;
—«педиатрия»;
—«челюстно-лицевая хирургия».
Таким образом, все вышесказанное подтвержда-

ет актуальность исследования и озабоченность ав-
тора в рамках вопроса сохранения здоровья женщи-
ны-моряка, а также предупреждения летального ис-
хода при наступлении беременности в период вы-
полнения профессиональных обязанностей на бор-
ту судна.

Обсуждение
В случае возникновения маточного кровотече-

ния акушеры и гинекологи рекомендуют провести 
следующие действия в рамках оказания первой ме-
дицинской помощи:

—уложить женщину на кровать на спину, ноги 
приподнять, подложить под них валик, по-
душку;

—приложить грелку со льдом на низ живота;
—организовать обильное питье с целью воспол-

нения потери крови;
—дать лекарственные препараты, уменьшаю-

щие кровотечение и компенсирующие нару-
шения в связи с кровопотерей: дицион, глю-
конат кальция, аминокапроновую кислоту, 
аскорбиновую кислоту, викасол, отвар крапи-
вы [15].

Категорически запрещается нахо-
диться в стоячем и сидячем положе-
нии; лежать, прижав ноги к животу; 
принимать горячую ванну; делать 
спринцевания и употреблять горячие 
напитки. В большинстве случаев при 
грамотной первой помощи кровотече-
ние прекращается, но в 15% случаев па-
тологический процесс завершается ле-
тально.

Анализ результатов научных изы-
сканий авторов по вопросам укомплек-

тованности судовой аптечки показал, что необходи-
мые для остановки кровотечения лекарственные 
препараты отсутствуют на борту судна [16].

Кроме того, ни одно водное торговое судно не 
оснащено ультразвуковым аппаратом, а также не 
укомплектовано членом экипажа, способным про-
водить квалифицированное обследование женщи-
ны-моряка.

Третьим проблемным аспектом, препятствую-
щим оказанию своевременной медицинской помо-
щи женщине-моряку в случае кровотечения, явля-
ется невозможность в короткий период времени до-
ставить ее на берег. Минимальный временной ин-
тервал составляет 5—6 ч при условии, что судно на-
ходится на внешнем рейде порта. В случае нахожде-
ния судна в открытом море временной интервал 
увеличится до нескольких дней или недель. Кроме 
того, экстремальные погодные условия и дрейфую-
щие льды в арктических морях могут помешать бы-
стро эвакуировать больных.

Для решения данной проблемы можно восполь-
зоваться услугами санитарной авиации, организую-
щей перевозку тяжелобольных по воздуху на полно-
стью оборудованных самолетах с опытным меди-
цинским персоналом на борту. Как показывает 
практика, авиапарк скорой помощи оснащен стаци-
онарным оборудованием для интенсивной терапии, 
чтобы обеспечить оптимальный уход и транспорти-
ровку пациентов независимо от их чрезвычайного 
положения. При необходимости на все самолеты 
может быть установлено дополнительное оборудо-
вание, применяемое в конкретных клинических слу-
чаях [17].

Воздушные медицинские суда работают со всеми 
пациентами, независимо от характера травм или за-
болеваний, поскольку своевременная профессио-
нальная помощь позволяет сохранить жизнедея-
тельность тяжелобольного человека. Перевозка по-
страдавшего по воздуху занимает меньше времени, 
у меньшего числа пациентов возникают осложне-
ния в пути, поскольку они могут быстрее добраться 
до лечебного учреждения, больницы или госпиталя, 
где им окажут своевременную помощь (рис. 4).

Единственным минусом данного варианта явля-
ется его дороговизна. В России стоимость вызова 
одного воздушного медицинского судна на дальние 
расстояния достигает нескольких миллионов ру-
блей. Однако, учитывая тот факт, что судовладелец 
обязан организовать и оплатить репатриацию члена 

Рис. 3. Причины летального исхода при замершей беременности.
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экипажа в случае наступления страхового случая, 
данные расходы будут оплачены соответствующим 
клубом взаимного страхования.

Также необходимо отметить роль телемедицины 
в решении заявленного к рассмотрению проблемно-
го аспекта. Данное направление деятельности не яв-
ляется заменой реальной медицинской консульта-
ции, но эта услуга является важным инструментом 
для оценки состояния здоровья моряка на судне в 
открытом море или до захода в порт. Соответствую-
щий врач может дать рекомендации по степени не-
отложности медицинского случая, а также оценить 
возможности лечения моряка на борту судна или на 
берегу.

Заключение
Проведенное исследование подтверждает мне-

ние автора относительно высокой вероятности на-
ступления летальных исходов у женщин-моряков 
на борту судна вследствие неготовности морского 
судоходства к решению проблемных вопросов в 
рамках оказания необходимой медицинской помо-
щи при патологии беременности. Данное обстоя-
тельство обусловлено отсутствием соответствую-
щих рекомендаций к действию ответственных за 
медицинское сопровождение членов экипажей в 
Международном руководстве по судовой медицине 
[18], нехваткой необходимых лекарственных препа-
ратов для остановки кровотечений в судовой аптеч-
ке, а также невозможностью выполнения требуемых 
временных интервалов для доставки больного на 
берег.

В целях реализации задачи Международной мор-
ской организации по расширению прав и возмож-
ностей женщин в морском сообществе [19], а также 
решения выявленного в работе проблемного вопро-
са автором предлагаются следующие мероприятия:

1. Внесение в Международное руководство по 
судовой медицине соответствующих рекомен-
даций касательно действий ответственных за 
медицинское сопровождение на судне членов 
экипажа по сохранению жизни женщины-мо-
ряка при патологии беременности.

2. Пересмотр программы курса «Оказание пер-
вой медицинской помощи и медицинский 
уход» для моряков с включением раздела «Па-
тология беременности».

3. Разработка нового перечня лекарственных 
средств, входящих в состав судовой аптечки, с 
учетом нахождения женщин-моряков на борту 
судна и возможных нарушений их здоровья.

4. Учитывая высокий риск наступления леталь-
ного исхода у женщины-моряка в случае не-
возможности своевременного оказания меди-
цинской помощи на берегу (длительная репа-
триация), требуется пересмотр положений 
трудового контракта в рамках вопроса о бере-
менности.

5. Введение обязательного требования по сдаче 
теста на беременность перед отправлением 
женщины-моряка на борт судна в целях сохра-
нения жизни и предупреждения летальных ис-
ходов при патологиях.

По мнению автора, внедрение предложенных ре-
комендательных мер позволит не только продол-
жить развитие гендерного равенства на флоте, но и 
обеспечит судовладельцу в полной мере выполне-
ние необходимых конвенционных требований в 
рамках вопросов охраны труда и сохранения жизни 
членов экипажей.

Кроме того, предупреждение наступления пато-
логий беременности у женщин-моряков станет за-
логом сохранения их репродуктивной функции, со-
кратит количество страховых случаев на борту суд-
на, а также снизит риск летальных исходов.

Исследование не имело спонсорской поддержки.
Автор заявляет об отсутствии конфликта интересов.
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