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РЕЗЮМЕ

Введение. Важнейшей профилактической мерой профессиональных заболеваний (ПЗ) является диагностика их ранних проявлений 
в процессе проведения периодических медицинских осмотров (ПМО). 
Цель исследования — изучить эффективность и качество ПМО для оценки их роли в системе профилактики профессиональных 
заболеваний у работающих в ряде субъектов Приволжского федерального округа (ПФО) за 2021–2023 гг.
Материалы и методы. Проанализированы отчётные формы центров профпатологии (ЦПП) 4 регионов ПФО: Республик Башкор-
тостан, Татарстан, Самарской и Оренбургской областей за 2021–2023 гг. Для оценки эффективности и качества ПМО рассчитаны 
процент охват работников периодическим медицинским осмотром, выявляемость ПЗ, первичная инвалидность. Проанализирована 
выявляемость на ПМО хронических неинфекционных заболеваний (ХНИЗ) с использованием критерия χ2 и его достоверности (р) 
при множественном сравнении групп и достоверности p < 0,05. Статистическая обработка проведена с использованием прикладных 
программ Microsoft Excel. 
Результаты. За изученный период в ПФО выявлено увеличение численности работающих, охваченных ПМО. Наблюдался низкий 
удельный вес работников, подлежащих ПМО в ЦПП (в Башкортостане — 2,1–4,2% в 2021–2023 гг.; Самарской области в 2023 г. — 
1,7%). Низкие показатели выявляемости ПЗ определены в Башкортостане (17,6%), высокие в Татарстане (82,0%) и Оренбургской 
области (91,2%). Зарегистрирован рост первичной инвалидизации работников с ПЗ: 2,8 — 3,8 — 12,2%. В 2023 г. снизилась выявляе-
мость ХНИЗ, особенно новообразований (χ2 = 153,6; р = 0,001), болезней мочеполовой системы (χ2 = 710,2; р = 0,001). В отчётах ЦПП 
отсутствует информация о численности работников с ранними признаками ПЗ по результатам ПМО. 
Ограничения исследования. Исследование ограничено данными ПМО в 4 регионах Приволжского федерального округа (ПФО).
Заключение. Получение достоверной и объективной информации с целью анализа эффективности и качества ПМО на основании 
отчётов ЦПП затруднено. Качественные показатели ПМО на примере нескольких субъектов ПФО свидетельствуют о их низкой эф-
фективности в системе профилактики ПЗ.
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ABSTRACT

Введение. The most important preventive measure for occupational diseases (OD) is the diagnosis of their early manifestations during periodic 
medical examinations (PME).
The purpose of the study. To investigate the effectiveness and quality of PMЕ to assess their role in the prevention system of OD among 
workers in a number of subjects of the Volga Federal District between 2021 and 2023. 
Materials and methods. We have analyzed the reporting forms of the centers of occupational pathology (COP) in 4 regions of the Volga 
Federal District: the Republics of Bashkortostan, Tatarstan, Samara and Orenburg regions between 2021 and 2023. To assess the effectiveness 
and quality of PMЕ, the following indicators are calculated: the coverage of employees by periodic medical examinations, the detection of 
diseases, and primary disability. The detection of chronic non-infectious diseases (CNID) using the χ2 criterion and its reliability (p) with mul-
tiple comparisons of groups and reliability p < 0.05 has been analyzed. Statistical processing was carried out using Microsoft Excel software.
Results. Over the studied period, the PFO revealed an increase in the number of employees covered by PMO. There was a low proportion 
of employees subject to PMЕ in the CОP (2.1–4.2% in Bashkortostan during 2021–2023; 1.7% in the Samara Region in 2023). Low rates of 
ОD detection were identified in Bashkortostan — 17.6%, high ones in Tatarstan — 82.0% and Orenburg Region — 91.2%. An increase in 
primary disability of workers with OD was recorded — 2.8 — 3.8 — 12.2%. In 2023, the detection of NICD decreased, especially neoplasms  
(χ2 = 153.6; p = 0.001), diseases of the genitourinary system (χ2 = 710.2; p = 0.001). The CОP reports do not contain information on the number 
of workers with early signs of OD based on the PMЕ results.
Research limitations. The study is limited to data on examinations of workers in the Volga Federal District.
Conclusions. Obtaining reliable and objective information for the purpose of analyzing the effectiveness and quality of PMЕ based on the 
reports of the CОP is difficult. The qualitative indicators of PMЕ based on the example of several subjects of the Volga Federal District indicate 
to their low effectiveness in the system of prevention of ОD.
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Введение 

Обязательные медицинские осмотры работников вно-
сят значительный вклад в процессы сохранения трудово-
го потенциала страны [1–5]. Вопросы организации и про-
ведения периодических медицинских осмотров (ПМО) 
связаны с рядом объективных трудностей: ликвидация 
медико-санитарных частей на предприятиях, отсутствие 
преемственности между производством, медицинским 
учреждением, осуществляющим осмотры, и органами Ро-
спотребнадзора. За последнее десятилетие наблюдается 
рост числа лиц, работающих в условиях, не соответству-
ющих нормативам санитарно-гигиенического законода-
тельства (32–37%). На большинстве предприятий наблю-
дается существенный износ основных производственных 
фондов (от 30% до 100% в нефтехимическом комплексе). 
Несмотря на неудовлетворительное качество рабочей сре-
ды, показатель профессиональной заболеваемости в Рос-

сии в 2022 г. по сравнению с 2013 г. снизился на 44,13% 
и составил 1,0 на 10 тыс. работников (в 2021 г. — 1,09;  
в 2020 г. — 0,78) [6]. 

Именно ПМО должны быть основным инструментом 
выявления профессиональных заболеваний (ПЗ), особен-
но на ранних стадиях, что важно при разработке комплек-
са реабилитационных и профилактических мероприятий. 
В то же время ряд авторов свидетельствует о низкой эф-
фективности и недостаточном качестве ПМО в россий-
ских регионах [3, 4, 7, 8]. Анализ основных показателей 
ПМО и профессиональной заболеваемости в отдельных 
субъектах РФ является актуальной задачей. Представляет 
несомненный интерес изучение вклада ПМО в профилак-
тику риска развития ПЗ у работающих. 

Цель работы — изучить эффективность и качество 
ПМО для оценки их роли в системе профилактики ПЗ у 
работающих в ряде субъектов Приволжского федерально-
го округа (ПФО) за 2021–2023 гг.
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Материалы и методы 
Проведён анализ отчётных форм центров професси-

ональной патологии (ЦПП) профпатологии Республик 
Башкортостан, Татарстан, Самарской и Оренбургской об-
ластей за 2021–2023 гг. В качестве коэффициентов эффек-
тивности и качества ПМО взяты показатели, рассчитан-
ные по отчётам ЦПП и учреждений медико-социальной 
экспертизы (МСЭ). Количественным показателем являет-
ся процент охвата ПМО, вычисляемый по формуле (1):

Процент охвата ПМО = (nПМО / NПМО) · 100%,        (1)

где nПМО — отношение запланированного числа лиц, под-
лежащих ПМО в данном году; NПМО — число лиц, завер-
шивших ПМО в данном году.

Данный показатель даёт возможность оценить качество 
организации осмотров, но не их эффективность в полном 
объёме, т. к. не отражает окончательную цель проведения 
ПМО — своевременность и полноту выявления ПЗ. 

Для получения такого рода информации необходимо 
использовать выявляемость ПЗ при ПМО по формуле (2) 
и установление первичной инвалидности (ПИ) по форму-
ле (3):

Выявляемость ПЗ = (nПЗ / NПЗ) · 100%,             (2)

где nПЗ — число лиц, впервые признанных инвалидами с 
связи с установлением ПЗ в текущем году; NПЗ — общее 
число лиц с ПЗ, установленным ЦПП в данном году.

ПИ = (nИ / NПЗ) · 100%,                        (3)

где nИ — число лиц с ПЗ, из числа направленных в ЦПП 
по результатам ПМО; NПЗ — общее число лиц с ПЗ, уста-
новленным ЦПП в данном году.

Статистическая обработка проведена с оценкой кри-
терия χ2 и его достоверности (р) при множественном со-
поставлении групп между собой, достоверным различие 
принимали при p < 0,05.

Результаты
Изучение отчётов ЦПП по результатам ПМО, прове-

дённых на промышленных и сельскохозяйственных пред-
приятиях субъектов ПФО, показало увеличение числа 
лиц, подлежащих осмотрам в 2023 г. по сравнению с 2021 г.  
В то же время по сравнению с 2022 г., когда осмотрам 
подлежало наибольшее количество работников, количе-
ство охваченных снизилось по всем областям, кроме Са-
марской: с 326 896 до 318 260 в Республике Татарстан; 
с 146 620 до 119 891 — в Оренбургской области; с 361 
292 до 321 693 — в Республике Башкортостан (табл. 1). 
В период пандемии COVID-19 снижение числа работни-

ков, охваченных осмотрами, было связано и с временным 
запретом их проведения всем категориям работников без 
учёта выполняемых ими работ в связи с угрозой жизни и 
здоровью*.

Наиболее стабильные и высокие показатели процен-
та охвата ПМО выявлены в Республиках Башкортостан в 
2023 г. (97,9%) и Татарстан в 2021 г. (97,4%). 

Наблюдался низкий удельный вес работников, подле-
жащих прохождению ПМО в ЦПП, особенно в Республи-
ке Башкортостан (4,2 — 2,3 — 2,1% соответственно по 
годам) и Самарской области в 2023 г. — 1,7% (табл. 2). 
В целом, количество прошедших ПМО в ЦПП соответ-
ствовало запланированным цифрам. В Самарской области 
в 2023 г. число подлежащих и число прошедших ПМО 
в ЦПП по сравнению с предыдущим годом снизилось в 
среднем в 3 раза. 

Показателем эффективности ПМО является выяв-
ление работников с признаками ПЗ. В отчётах ЦПП это 
озвучено как количество лиц с установленным диагнозом 
ПЗ из общего числа направленных в ЦПП по результатам 
ПМО (табл. 3). 

Наиболее высокая выявляемость ПЗ по результатам 
ПМО из всех лиц, направленных в ЦПП на экспертизу 
связи заболевания с профессией, наблюдалась в Орен-
бургской области в 2023 г. (91,2%) и в Республике Та-
тарстан в 2021 г. (82,0%). В Самарской области этот 
показатель находился в пределах 47,2–64,0% случаев. 
Самая низкая эффективность выявления ПЗ наблюдалась  
в Республике Башкортостан в 2023 г. — 17,6% случаев, 
в 2022 г. — 72,2%, в 2021 г. — 26,3%. В лидерах по ко-
личеству установленных ПЗ за 2021–2023 гг. находится 
Республика Татарстан — 228, 139 и 272 случая соответ-
ственно, далее следует Самарская область — 152, 112 и 
104, Оренбургская область — 87, 84 и 94 и Республика 
Башкортостан — 70, 52 и 41. 

Структура профессиональной заболеваемости в из-
ученных регионах несколько отличается в зависимости 
от этиологического фактора. В Республике Татарстан, 
Оренбургской и Самарской областях на 1-м месте нахо-
дятся заболевания от воздействия физических факторов 
(вибрационная болезнь, нейросенсорная тугоухость — 
61, 57 и 42% соответственно). В Республике Башкорто-
стан приоритетное место принадлежит заболеваниям от 
воздействия биологического фактора, в основном случаи 
COVID-19 среди медицинских работников (41,0%). Забо-

Таблица 1. Процент охвата периодическими медицинскими осмотрами (ПМО) в субъектах Приволжского 
федерального округа за 2021–2023 гг., абс., % 
Table 1. Coverage of periodic medical examinations (PME) in the Volga Federal District in 2021–2023, abs., %

Регион 
Region

Число лиц, подлежащих ПМО 
Number of persons subject to PMЕ

Число лиц, прошедших ПМО 
Number of individuals who have passed PMЕ

Охват ПМО, % 
PME  coverage, %

2021 2022 2023 2021 2022 2023 2021 2022 2023
Республика Татарстан 
Republic of Tatarstan

280 462 326 896 318 260 273 294 316 508 307 437 97,4 96,8 96,6

Самара | Samara 203 684 234 030 229 012 155 710 205 291 216 096 76,4 87,7 94,4
Оренбург | Orenburg 130 169 146 620 119 891 122 193 142 356 114 778 93,9 97,1 95,7
Республика Башкортостан 
Republic of Bashkortostan

312 521 361 292 321 693 300 510 349 580 315 025 96,2 96,8 97,9

* «О проведении медицинских осмотров работников в период 
действия ограничений, связанных с распространением коронави-
русной инфекции» Министерством труда и социальной защиты Рос-
сийской Федерации рассмотрены письма Федеральной службы по 
труду и занятости от 28.03.2020 № 960-ТЗ, от 06.04.2020 № 1031-ТЗ.
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леваниям от воздействия физических перегрузок и физи-
ческих факторов принадлежит 2-е место (36,0%).

Проведённый анализ отчётов ЦПП субъектов ПФО 
свидетельствует о том, что во многих крупных городах с 
развитой промышленностью, где большая доля принадле-
жит производствам нефтехимического комплекса, горно-
рудным, машино-, авиастроительным предприятиям, по 
результатам ПМО не выявляются работники с признака-
ми ПЗ, лица из группы риска не направляются в ЦПП для 
решения экспертных вопросов. В ЦПП Башкортостана 
частными медицинскими организациями в 2021–2023 гг. 
с подозрением на ПЗ было направлено всего 3 работника. 
Из них ПЗ не было установлено ни одному. Имеет место и 
противодействие со стороны работодателей при направле-
нии работника в ЦПП. 

В отчётных формах ЦПП отсутствуют данные о работ-
никах с начальными формами ПЗ, что затрудняет оценку 
эффективности ПМО как профилактического инструмен-
та. О своевременности выявления ПЗ при проведении 
ПМО может свидетельствовать коэффициент первичной 
инвалидизации. Показатели первичной инвалидизации 
среди лиц с установленным ПЗ в текущем году по дан-
ным МСЭ по Республике Башкортостан: ПИ в 2021 г. —  
(2 / 70) · 100% = 2,8%; в 2022 г. — (2 / 52) · 100% = 3,8%, 
в 2023 г. — (5 / 41) · 100% = 12,2%. Данные ПИ по каждо-
му году также свидетельствуют о низкой эффективности 
ПМО в плане профилактики и своевременного выявления 
ПЗ, т. к. наблюдается рост первичной инвалидности с 2,8% 

в 2021 г. до 12,2% в 2023 г. Всё большее количество уста-
новленных ПЗ диагностируется на стадии выраженных 
проявлений, которые приводят к стойкой утрате трудоспо-
собности. Несомненно, что одной из причин ухудшения 
диагностического процесса ПЗ на ранних стадиях за изу-
ченный период явилась и пандемия COVID-19. В 2023 г.  
3 из 5 случаев первичной инвалидизации пришлось на по-
следствия COVID-19 среди медицинских работников. 

Таблица 2. Охват периодическими медицинскими осмотрами (ПМО) в центрах профессиональной патологии  
в субъектах Приволжского федерального округа за 2021–2023 гг.
Table 2. Coverage rate of PME at the Center for Occupational Pathology in the constituent entities of the Volga Federal 
District for 2021–2023

Регион 
Region

Число лиц, подлежащих ПМО, абс. (%) 
Number of PMЕ to be performed, abs. (%)

Число лиц, прошедших ПМО, абс. (%)
Number of past PMЕ, abs. (%) χ2 р

2021 2022 2023 2021 2022 2023
Республика Татарстан 
Republic of Tatarstan

19 254 (6,9) 18 904 (5,8) 27 554 (8,7) 13 293 (7,1) 17 743 (5,6) 25 268 (8,2) 302,6 0,001

Самара | Samara 10 127 (5,0) 10 918 (4,7) 4006 (1,7) 9512 (6,1) 10 454 (5,1 3802 (1,8) 227,3 0,001
Оренбург | Orenburg 9970 (7,7) 12 247 (8,4) 9684 (8,1) 9330 (7,6) 11 542 (8,1 8974 (7,8) 59,2 0,001
Республика Башкортостан 
Republic of Bashkortostan

13 010 (4,2) 8242 (2,3) 6743 (2,1) 13 010 (4,3) 8157 (2,3 6719 (2,1) 39,5 0,001

П р и м е ч а н и е. χ2 — критерий и его достоверность (р) при множественном сравнении групп между собой.
N o t e. χ2 criterion and its reliability (p) in multiple comparisons of groups among themselves.

Таблица 3. Выявляемость профессиональных заболеваний (ПЗ) в субъектах Приволжского федерального округа  
по результатам периодических медицинских осмотров (ПМО) за 2021–2023 гг., %
Table 3. Detection rate of occupational diseases in the constituent entities of the Volga Federal District based on the results  
of the PMЕ for 2021–2023, %

Регион 
Region

Число лиц с подозрением на ПЗ, из числа направленных в ЦПП по результатам ПМО / число лиц  
с установленным ПЗ 

Number of persons with suspected ОD / number of persons with established ОD 
2021 2022 2023

Республика Татарстан 
Republic of Tatarstan

(268 / 211) · 100% = 82,5 (376 / 139) · 100% = 37,0 (351 / 272) · 100% = 77,5

Самара | Samara (236 / 152) · 100% = 64,4 (220 / 112) · 100% = 50,9 (220 / 104) · 100% = 47,3
Оренбург | Orenburg (144 / 87) · 100% = 60,4 (103 / 84) · 100% = 81,6 (103 / 94) · 100% = 91,3
Республика Башкортостан 
Republic of Bashkortostan

(266 / 70) · 100% = 26,3 (72 / 52) · 100% = 72,2 (232 / 41) · 100% = 17,7

Таблица 4. Выявляемость болезней системы 
кровообращения (БСК) в субъектах Приволжского 
федерального округа по результатам периодических 
медицинских осмотров за 2021–2023 гг., %
Table 4. Detection of circulatory system diseases (CSD)  
of the Volga Federal District based on the results of the PMЕ 
for 2021–2023, %

Регион 
Region

Выявляемость БСК, %
Detection rate of CSD, %

2021 2022 2023
Республика Татарстан 
Republic of Tatarstan

20,6 20,6 22,4

Самара | Samara 18,6 25,0 24,1
Оренбург | Orenburg 19,5 15,9 18,4
Республика Башкортостан 
Republic of Bashkortostan

16,8 17,5 18,1
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ПМО как обязательный механизм осмотра работни-
ков в процессе трудовой деятельности и важнейший этап 
в системе профилактики ПЗ позволяет диагностировать 
важнейшие хронические неинфекционные заболевания 
(ХНИЗ), ряд из которых обусловлены производством 
и являются предрасполагающими и усугубляющими в 
процессе развития ПЗ. В частности, люмбоишиалгия у 
работников при тяжести трудового процесса класса 3.2 
и выше является начальной стадией профессиональной 
радикулопатии пояснично-крестцового уровня; болезни 
работающей руки — при однотипных движениях рук, тя-
жести трудового процесса. Дискинезия желчевыводящих 
путей при воздействии токсических веществ является 
начальной стадией токсического гепатита. Аллергиче-
ские состояния верхних дыхательных путей при контак-
те с промышленными аллергенами — предшественники 
бронхиальной астмы и т. д. Другим ключевым аспектом 
своевременной диагностики ХНИЗ является предотвра-
щение неблагоприятных исходов их развития (инфаркт 
миокарда, острое нарушение мозгового кровообращения, 
гипер- и гипогликемические состояния, новообразования 
и др.), что позволит сохранить не только работоспособ-
ность работника, но и его жизнь.

Среди всех выявленных ХНИЗ за весь изученный пе-
риод во всех областях на 1-м месте находились болезни 
системы кровообращения (БСК) (табл. 4), при этом наи-
большее число БСК было выявлено в Самарской области 
и Республике Татарстан в 2023 г. (24,1 и 22,4% соответ-
ственно). 

Выявляемость болезней нервной, костно-мышечной, 
мочеполовой систем, органов дыхания, новообразований 
и других представлены на рисунке. 

Наблюдалось снижение выявляемости практически 
всех форм ХНИЗ в 2023 г. по всем регионам, особен-
но новообразований (с 5,0% в 2021 г. до 3,4% в 2023 г.,  
χ2 = 153,6; р = 0,001), болезней мочеполовой системы  
(χ2 = 710,2; р = 0,001). Возможно, данная ситуация так-
же была обусловлена ухудшением качества проводимых 

ПМО в период пандемии COVID-19, ограничением до-
ступности лабораторно-инструментального и высокотех-
нологичного обследований. 

Обсуждение 
За изученный период в ряде регионов ПФО имело ме-

сто снижение качества ПМО. Если в доковидный период, 
по данным некоторых авторов, процент выявления ПЗ по 
результатам ПМО не опускался ниже 45,0–57,0% в целом 
по России, а в некоторых регионах был даже выше 80,0% 
(Республика Татарстан, Ульяновская и Свердловские об-
ласти), то пандемия COVID-19 привела к значительному 
ухудшению показателей эффективности ПМО [3, 4, 8].  
В Республике Башкортостан резко снизилось количество 
лиц с подозрением на ПЗ, направленных по результатам 
ПМО в ЦПП, — с 266 в 2021 г. до 72 в 2022 г., снизился и 
процент выявляемости ПЗ: 26,3% в 2021 г. и 17,6% в 2023 г. 
В Республике Татарстан, наоборот, к 2023 г. имелся даже 
рост числа работников, направленных в ЦПП на экспертизу 
связи заболевания с профессией, до 351 человека в 2023 г. 
по сравнению с 238 лицами в 2022 г. Наши исследования 
согласуются с мнением других учёных, считающих, что в 
достаточном объёме оценить эффективность своевремен-
ного выявления ПЗ по результатам ПМО по отчётам ЦПП 
не представляется возможным в связи со скудностью та-
кой информации в заключительных актах ПМО [8–10]. 
Это объясняется и тем, что ряд работников самостоятель-
но обращаются на экспертизу в ЦПП после ПМО. При 
оценке эффективности ещё более отдалённо от окончания 
ПМО находятся и вопросы установления работнику с ПЗ 
инвалидности, т. к. обследование и установление группы 
инвалидности в МСЭ может относиться к последующему 
году, а время проведения ПМО — к текущему году. Не-
сомненно, что важность роли осмотров в вопросах сво-
евременного и раннего выявления профессиональной 
патологии от этого не снижается, при этом коэффициент 
инвалидизации работников с ПЗ в обязательном порядке 
должен быть применён для оценки эффективности про-

Выявление хронических неинфекционных заболеваний на периодических медицинских осмотрах в субъектах Приволжского 
федерального округа за 2021–2023 гг., %

Identification of chronic non-communicable diseases (CNID) at the PME in the subjects of the Volga Federal District for 2021–2023, %
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филактической направленности ПМО. Повышение лиц с 
первичной инвалидностью вследствие профессионально-
го заболевания всегда свидетельствует о снижении эффек-
тивности ПМО как важного инструмента выявления ПЗ 
на ранних стадиях. Результаты ЦПП по данным ПМО не 
дают представления о стадии диагностированного ПЗ, что 
требует внесения изменений в отчётные формы. 

Внедрение персонифицированного учёта и монито-
ринга за лицами с ПЗ и ранними их проявлениями по-
зволит улучшить качество медицинского обеспечения 
работающих. Информация о группах риска должна быть 
доведена до лиц, ответственных за диспансеризацию в 
медицинских организациях, а также до работодателя с 
целью проведения лечебно-профилактических мероприя-
тий, в том числе корпоративных программ профилактики 
заболеваний и укрепления здоровья работников на рабо-
чих местах [10–16]. 

Заключение 
Задача предотвращения развития ПЗ, снижения числа 

случаев досрочной утраты способности к труду крайне 
важна [1]. На современном этапе эффективность ПМО 
как профилактической меры развития ПЗ крайне низка. 

Об этом неоднократно упоминали и другие исследова-
тели, указывая, что одной из причин этого являются не-
однозначные взаимоотношения между медицинскими 
учреждениями, проводящими осмотры, и руководите-
лями предприятий, их финансирующими, а также ЦПП, 
оказывающимися по ряду причин, в том числе и ценовой, 
тендерной политики организации и проведения ПМО, в 
данной ситуации не у дел [10, 17]. В то же время там, где 
наблюдается приемлемый баланс взаимоотношений, по-
казатели эффективности и качества ПМО значительно 
выше. Серьёзной проблемой является получение досто-
верной, проверенной и объективной информации по ре-
зультатам ПМО. При сложившемся положении объектив-
ный анализ реальной ситуации невозможен. 

В условиях вызовов безопасности для здоровья насе-
ления России, которые включают необходимость обеспе-
чения высокого уровня здоровья нации для укрепления 
трудового и экономического потенциала государства, ре-
шение вопросов профилактики ПЗ при проведении ПМО 
работающих во вредных и опасных условиях труда невоз-
можно без возвращения контрольно-надзорной функции 
органов Роспотребнадзора в процессе их организации на 
законодательном уровне [17–19].
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