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Резюме. Цель работы — сравнение физиологических, 
психофизиологических и функциональных показа-
телей испытателя в различных режимах физиче-
ского функционирования при использовании двух 
моделей самоспасателей: на химически связанном 
кислороде (модель ШСС-1У) и на сжатом кислоро-
де (модель ZX). Объект исследований  — состоя-
ние здоровья испытателей в различных режимах 
физического функционирования при использова-
нии шахтных самоспасателей различных типов. 
Методы исследований  — аналитические, экспе-
риментальные. В работе выполнен анализ изме-
нений состояния здоровья испытателей путем 
анализа физиологических, психофизиологических 
и функциональных показателей в ходе испыта-
ний двух моделей самоспасателей (на химически 
связанном и сжатом кислороде) в различных ре-
жимах физического функционирования. Выявлены 
принципиальные достоинства и недостатки каж-
дого из исследуемых самоспасателей. Проведены 
сравнительные медико-биологические испытания 
самоспасателей различных типов, в результате 
которых получены объективные показатели, ха-
рактеризующие эффективность самоспасателей 
каждого типа. 
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В статье 36 Закона ДНР «Об охране труда» 
установлено требование о соответствии про-
изводственных процессов требованиям по ох-
ране труда. Согласно части второй этой статьи, 
охрана труда работников при организации 
производственных процессов должна быть 
обеспечена применением СИЗ и СКЗ, обеспе-
чивающих безопасные условия труда работ-
ников. Во исполнение вышеупомянутой ста-
тьи Закона ДНР «Об охране труда» (пунктом 
2, подпунктом 8), ПБ ДНР предусмотрено на 
определенном этапе аварийно-спасательных 
работ применение индивидуальных средств 
защиты органов дыхания (самоспасателей). 
Для этих целей в настоящее время на уголь-
ных шахтах ДНР эксплуатируются отечествен-
ные самоспасатели на химически связанном 
кислороде. История эксплуатации самоспа-
сателей на химически связанном кислороде 

в угольной отрасли продолжается в течение 
последних 50–60 лет и на данный момент они 
представлены аппаратами типа ШСС-1У.

 Вместе с тем в условиях непрекращающей-
ся модернизации технологии угледобычи и 
усложнения горно-геологической обстановки 
появляется все больше оснований считать, 
что упомянутые аппараты морально устаре-
ли и уже не справляются с поставленными 
задачами. Это обстоятельство серьезно огра-
ничивает развитие существующей системы 
безопасности и имеет ощутимые негативные 
последствия в экономическом аспекте.  

В подобной ситуации любая новая инфор-
мация о самоспасателях других типов подтал-
кивает к поиску альтернативных технических 
решений. В последнее время рассматривается 
целесообразность замены морально устарев-
ших самоспасателей современными аппарата-
ми импортного производства, построенными 
на сжатом кислороде. В качестве одного из 
альтернативных вариантов выбраны аппара-
ты ССК производства КНР. Предварительное 
ознакомление с этими аппаратами показало, 
что они могут оказаться более перспективны-
ми, как в техническом, так и экономическом 
аспектах. 

Цель работы: повышение безопасности 
труда подземных горнорабочих; сравнение 
физиологических, психофизиологических и 
функциональных показателей испытателя в 
различных режимах физического функцио-
нирования при использовании двух моделей 
самоспасателей: на химически связанном кис-
лороде (модель ШСС-1У) и на сжатом кисло-
роде (модель ССК). Объект исследований: со-
стояние здоровья испытателей в различных 
режимах физического функционирования при 
использовании шахтных самоспасателей раз-
личных типов. Методы исследований  — ана-
литические, экспериментальные.

Дизайн исследования. Исследование со-
стояло из 8 испытаний, проведенных тремя 
здоровыми испытателями (табл. 1). 
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Испытания проводились в трёх режимах: 
«отсидка» (№№ 1, 2) — испытатель включал-
ся в самоспасатель и, находясь в положении 
«спокойно сидя», дышал кислородом до субъ-
ективного ощущения его нехватки; «беговая 
дорожка» (испытания №№ 3, 4, 5, 6) — испыта-
тель включался в самоспасатель и приступал 
к ходьбе по полотну беговой дорожки, припод-
нятой под углом 20°, со скоростью 4 км/час до 
субъективного ощущения нехватки кислоро-
да, повышения до «невыносимого» темпера-
туры вдыхаемого кислорода или ухудшения 
физического самочувствия; «беговая дорожка 
в термокамере» (испытания №№ 7, 8)  — ис-
пытатель включался в самоспасатель и при-
ступал к ходьбе по полотну беговой дорожки, 
приподнятой под углом 20°, со скоростью 4 
км/в час при температуре воздуха 30–32°С до 
субъективного ощущения нехватки кислоро-
да, повышения до «невыносимого» темпера-
туры вдыхаемого кислорода или ухудшения 
физического самочувствия.

Каждый из испытателей протестировал 
оба вида самоспасателей в одинаковых режи-
мах. Учитывая малое число экспериментов, 
средние показатели не рассчитывались, ана-
лизировались цифры абсолютного и относи-
тельного прироста, полученные до и после 
каждого испытания. Корреляционный анализ 
проводился с использованием алгоритма ор-
ганизации статистических исследований в ме-
дицине С.Н. Лапача и соавт. [4]. 

Измерение артериального давления (АД) 
производили с помощью механического сфиг-

моманометра по методике Короткова [5]. Жиз-
ненную ёмкость лёгких (ЖЕЛ) определяли с 
помощью спирографа. Испытателю предлага-
лось совершить следующий дыхательный ма-
нёвр: после нескольких спокойных дыхатель-
ных циклов «вдох-выдох» сделать глубокий 
вдох и насколько можно глубоко выдохнуть в 
спирометр. Исследование проводилось в поло-
жении сидя с зажимом на носу. Сила нервных 
процессов определялась по психомоторным 
показателям с помощью теппинг-теста Г.П. 
Ильина. Испытателю давалось задание про-
ставить карандашом максимальное количе-
ство точек в 6 квадратах бланка по 10 секунд 
на каждый. [1].

Концентрацию внимания и скорость пере-
работки информации исследовали с помощью 
корректурной пробы Бурдона, в ходе проведе-
ния которой испытатель максимально быстро 
вычеркивал в специальном бланке заданные 
буквы [3, 6, 7]. Для исключения возможно-
сти запоминания букв испытатели получа-
ли разные задания и отличные друг от друга 
специальные бланки одинакового дизайна. 
Фиксировалось время выполнения задания, 
рассчитывались показатели концентрации 
внимания (КВ) и скорости переработки ин-
формации (СПИ). Исследование вариабель-
ности сердечного ритма (ВСР) проводилось с 
помощью компьютерного кардиографа «По-
ли-спектр». Для получения качественной за-
писи электрокардиограммы (ЭКГ), пригодной 
для последующего анализа, во время исследо-
вания испытателям запрещалось активно ше-

Таблица 1. Антропологические сведения об испытателях

Испытатели Дата 
рождения

Рост, 
см / вес, кг

№ 
испытаний

Режим испытаний

1 09.07.1970 176/103 1, 2 «отсидка»
2 10.06.1967 170/95 3, 4 «беговая дорожка»

3 01.01.1982 178/82 5, 6, 7, 8 «беговая дорожка», «беговая 
дорожка в термокамере»

Таблица 2. Динамика кардиореспираторных показателей (абсолютный прирост)

Примечание: белые строки таблицы — испытания ШСС-1У, серые строки — испытания ССК

№ испытания САД, мм.рт.ст. ДАД, мм рт.ст. ЧСС, уд./мин. ЖЕЛ, л 
1 — «отсидка» –5 +5 –19 –0,2
2 — «отсидка» +5 +20 +7 –0,1
3 — «беговая дорожка» +25 +10 +20 –0,3
4 — «беговая дорожка» +20 0 +26 –0,2
5 — «беговая дорожка» +10 0 +20 0
6 «беговая дорожка» +5 +15 +18 –0,2
7 — «беговая дорожка в 
термокамере»

+15 +5 +22 +0,7

8 — «беговая дорожка в 
термокамере»

+20 +10 +11 0
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велиться, разговаривать, зевать, делать глота-
тельные движения [2, 8–10].

Результаты и обсуждение. Динамика пока-
зателей кардиореспираторной системы во время 
испытаний представлена в табл. 2. Показатели 
АД и ЧСС характеризуются широкой вариатив-
ностью и во многом зависят от физического со-
стояния испытателя, физической и психоэмоцио-
нальной нагрузки. Так в экспериментах №№ 3–4 
принимал участие испытатель с избыточной 
массой тела, склонностью к артериальной ги-
пертензии, невысокой толерантностью к физи-
ческим нагрузкам, что и отразилось на показате-
лях АД: САД увеличилось во время испытаний с 
160 мм рт.ст. до 185 мм рт.ст. в испытании № 3 и 
с 180 мм рт.ст. до 200 мм рт.ст. — в испытании 
№ 4. Испытания №№ 5–8 проводились испы-
тателем молодого возраста, находящегося в 
хорошей физической форме  — абсолютные 
цифры кардиореспираторных показателей до 
и после испытаний с физической нагрузкой 
обеих моделей самоспасателей оказались в 
рамках «физиологического коридора» и соот-
ветствовали интенсивности нагрузки. 

Для определения скорости сенсомоторных 
реакций проведено исследование произволь-
ной ритмической активности руки в виде 
стандартного теппинг-теста, который может 
служить показателем функционального со-
стояния центральной нервной системы [1]. 
Во всех экспериментах испытатели продемон-
стрировали среднюю силу нервной системы. 
Снижение абсолютного количества произ-
вольных сенсомоторных действий за 1 минуту 
зафиксировано во всех испытаниях ШСС-1У и 
составило от 2,5% в режиме «беговая дорож-
ка» до 9,3% в режиме «отсидка». При испыта-
ниях аппарата ССК-70 отрицательная динами-
ка сенсомоторики зафиксирована в режиме 
«отсидка», положительный прирост от 1,26% 
до 10,3%  — в испытаниях с физической на-
грузкой (табл. 3).

Показатели скорости переработки инфор-
мации до испытаний колебались от 2,80 до 5,0 
знаков за секунду и характеризовали личные 
психофизиологические качества испытателя. 
Исходные показатели концентрации внима-
ния колебались от 69,39% до 95,83%. После 
проведения испытаний СПИ в испытаниях 
№№ 3, 4, 6, 7, 8 незначительно снизилась, в ис-
пытании №1 — не изменилась, в испытаниях 
№№ 2, 5 — возросла. Прирост показателя КВ 
зафиксирован после проведения испытаний 
№№ 2, 4, 5, 6, 7, 8, снижение показателя — по-
сле проведения испытаний №№ 1, 3. 

Так как кислорода обладает ноотропным и 
нейротрофическим действием, то прирост по-
казателей КВ и СПИ у здорового человека по-
сле ингаляции 100% кислорода должен про-
ходить содружественно: улучшение одного 
показателя за счёт ухудшения другого харак-
теризует либо неэффективную, либо некаче-
ственную умственную работу. Проведенный 
корреляционный анализ показ показал поло-
жительную корреляционную связь между по-
казателями КВ и СПИ как до (r  =  0,46), так и 
после (r = 0,52) испытаний. 

Анализ показателей ВСР позволил отнести 
ритмограммы испытаний №№ 1–2, 4–8 ко 2-му 
классу (по классификации Д.И. Жемайтите), 
который встречается у здоровых молодых лю-
дей, характеризуется хорошо выраженными 
волнами сердечного ритма. После испытания 
класс ритмограмм не изменился. В испытании 
№ 4 ритмограмма как до, так и после испыта-
ния отнесена к 4 классу, о чём свидетельству-
ет выраженное преобладание симпатического 
влияния на сердечный ритм над парасимпа-
тическим, что характерно для людей с арте-
риальной гипертензией. Полученные данные 
корреспондируют с результатами физиологи-
ческих исследований.

Выводы. Показатели, характеризующие 
деятельность кардиореспираторной систе-

мы, отличаются широкой вариа-
тивностью и индивидуальностью, 
во многом завися от физического 
состояния испытателя, физической 
и психоэмоциональной нагрузки. 
Абсолютные цифры кардиореспи-
раторных показателей до и после 
испытаний с физической нагрузкой 
обеих моделей самоспасателей ока-
зались в рамках «физиологического 
коридора» и соответствовали ин-
тенсивности нагрузки.

Снижение абсолютного количе-
ства произвольных сенсомоторных 
действий за 1 минуту зафиксирова-

Таблица 3. Динамика сенсомоторных показателей по ре-
зультатам теппинг-теста

Примечание: белые строки таблицы  — испытания ШСС-1У, 
серые строки — испытания ССК-70

№ испытания Абс. прирост %
1 — «отсидка» –29 –9,3
2 — «отсидка» –13 –3,9
3 — «беговая дорожка» –9 –2,5
4 — «беговая дорожка» +5 +1,47
5 — «беговая дорожка» –14 –4,0
6 «беговая дорожка» +4 +1,26
7 — «беговая дорожка в термокамере» +30 +10,3
8 — «беговая дорожка в термокамере» –20 –6,1
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но во всех испытаниях ШСС-1У, увеличение — 
в трёх из четырёх испытаний аппарата ССК-70. 
Показатели скорости переработки характери-
зуют личные психофизиологические качества 
испытателя.

В серии испытаний самоспасателя ССК-70 
зафиксировано статистически значимое улуч-
шение умственной работоспособности у ис-
пытателя в ходе испытаний;

Во всех сериях испытаний изменения вари-
абельности сердечного ритма, и качественная 
структура спектра находились в рамках физи-
ологической нормы и соответствовали интен-
сивности физической нагрузки;

В испытаниях самоспасателя ШСС-1У с фи-
зической нагрузкой отмечается подъём тем-
пературы вдыхаемого кислорода уже в первые 
10 минут испытаний, через 40–45 минут  — 
резкое повышение температуры вдыхаемого 
кислорода до «невыносимой». Кроме того, ис-
пытателями отмечается сильное нагревание 
корпуса самоспасателя; 

Самоспасатель ССК-70 оценен испытате-
лями как более комфортный. Позитивно рас-
ценены наличие функции форсированной 
подачи кислорода, интуитивно понятный ал-
горитм регулировки его подачи, а также воз-
можность визуальной оценки запасов кисло-
рода по показанию манометра.
E.V. Mirnaya, G.B. Tynda
RESULTS OF TESTS OF ISOLATING SELF-RESCUERS 
ON COMPRESSED AND CHEMICALLY BOUND OXYGEN
Resume. The object of research is the state of health 

of testers in various modes of physical functioning 
when using mine self-rescuers of various types. The 
purpose of the work is to compare the physiological, 
psychophysiological and functional indicators of the 
tester in different modes of physical functioning when 
using two models of self-rescuers: on chemically bound 
oxygen and on compressed oxygen. Research methods 

are analytical, experimental. The analysis of changes in 
the state of health of testers is carried out by analyzing 
physiological, psychophysiological and functional 
indices during testing of two models of self-rescuers (on 
chemically bound and compressed oxygen) in various 
modes of physical functioning.

Keywords: testers, mine self-rescuers, state of health, 
physiological indicators, psychophysiological 
indicators, functional indicators
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