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метрополитен является наиболее важным транспортным средством в москве. активные потоки пассажиров в 
метро могут способствовать распространению инфекционных заболеваний с аэрогенным и контактным механиз-
мами передачи, в том числе коронавирусной инфекции COVID-19. цель исследования – оценка приверженности 
к использованию средств индивидуальной защиты (сиз; гигиенические маски, перчатки) пассажирами москов-
ского метрополитена. материалы и методы. проведено проспективное исследование, основанное на визуальной 
оценке пассажиров, находящихся в подвижном составе московского метрополитена, с разделением на когорты ис-
пользующих маски и перчатки (к1), только маски (к2), использующих маски с нарушением правил применения 
(к3) и не использующих средства индивидуальной защиты (к4). наблюдения проводились в течение 42-й и 43-й 
недель 2020 г. в различных кластерах метрополитена с разделением по времени на утреннее, дневное и вечернее. 
дополнительно пассажиры ранжировались на группы по роду занятий во время поездки. статистическая об-
работка включала выявление частот, их 95 % доверительных интервалов. для сравнения значимости различий 
распространенности признаков в парных группах использовались методы четырехпольных таблиц (χ2 пирсона). 
результаты и обсуждение. валидировано 18053 наблюдения с охватом 61,3 % станций. мужчины составили 
54,7 % (9867 пассажиров). за время наблюдения установлены следующие доли: к1 – 5,2 % (95 % ди 4,9–5,5), 
к2 – 51,9 % (95 % ди 51,2–52,7), к3 – 26,9 (95 % ди 26,2–27,6), к4 – 16 % (95 % ди 15,4–16,6). среди мужчин 
приверженность к использованию сиз значимо меньше. на наземных линиях установлена самая низкая доля 
пассажиров, использующих сиз. среди пассажиров, использующих электронные устройства и бумажные носи-
тели информации, установлена более высокая доля носящих маски с нарушением правил применения по срав-
нению с пассажирами без занятий. среди пассажиров, использующих электронные устройства, – самая низкая 
доля, использующих перчатки. в течение двух недель наблюдения установлено значимое увеличение частоты 
использования сиз. 
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Abstract. The Subway is the most important means of transport in Moscow. The active flows of passengers in the 
metro can contribute to the spread of infectious diseases with airborne and contact mechanisms of transmission, in-
cluding the coronavirus infection COVID-19. The aim of the study was to assess the level of adherence to the use of 
personal protective equipment (facial masks, gloves) by passengers of the Moscow Subway. Materials and methods. 
A prospective study based on a visual assessment of passengers in a rolling stock of the Moscow subway, with division 
into cohorts of those using masks and gloves (K1), using only masks (K2), using masks in violation of the rules of use 
(K3) and not using personal protection equipment (K4) was conducted. Observations were carried out during the 42nd 
and 43rd weeks of 2020 in various subway clusters with a division in time into morning, afternoon and evening hours. 
Additionally, passengers were ranked into groups by occupation during the trip. Statistical processing included the iden-
tification of frequencies, their 95 % confidence intervals. To compare the significance of differences in the prevalence of 
features in paired groups, the methods of 4-field tables (χ2 Pearson) were used. Results and discussion. 18053 observa-
tions were validated, covering 61.3 % of stations. Men accounted for 54.7 % (9867). During the observation period, the 
following shares were established: K1 – 5.2 % (95 % CI 4.9–5.5), K2 – 51.9 % (95 % CI 51.2–52.7), K3 – 26.9 (95 % 
CI 26.2–27.6), K4 – 16 % (95 % CI 15.4–16.6). The level of adherence to the proper use of PPE is significantly lower 
among men. Land lines have the lowest proportion of passengers using PPE. Among passengers using electronic devices 
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пандемия COVID-19 потребовала введения 
ограничительных мер для снижения темпов ее стре-
мительного распространения. аэрогенный механизм 
передачи коронавируса SARS-CoV-2 не вызывал 
сомнения практически с самого начала пандемии.  
в начале 2020 г. исследования показали длительное 
сохранение жизнеспособности SARS-CoV-2 в аэро-
золе до 3 часов и на поверхностях до 72 часов [1]. 
дальнейшие исследования продемонстрировали 
обширную и длительную контаминацию вирусной 
рнк палат, медицинских изделий и электронных 
устройств [2–4]. хотя лишь в одном исследовании [2] 
обнаружение генетического материала сопровожда-
лось выделением жизнеспособного вируса, описано 
распространение COVID-19 в медицинских учреж-
дениях, на предприятиях питания и транспорте [2, 4]. 
наиболее резонансной была вспышка заболевания 
на круизном лайнере Diemond Princess, возникшая 
в начале февраля 2020 г., давшая понимание суще-
ственной роли бессимптомных носителей в передаче 
вируса [3, 5, 6]. 

роль городского общественного транспорта в 
распространении респираторных инфекций тоже 
неоспорима и изучена на примере гриппа [7, 8]. 
H. Furuya в исследовании 2007 г. установил пря-
мую корреляцию заболевания гриппом с длитель-
ностью поездки и количеством пассажиров и обрат-
ную – с интенсивностью вентиляции в поезде [8]. 
исследование, проведенное в лондоне в 2018 г., по-
казало, что в районах, не имеющих прямого досту-
па к метро, заболеваемость гриппом была ниже, а в 
районах с периферийными станциями метро – выше, 
что авторы связывают с большим временем, затра-
чиваемым жителями на поездки в транспорте [7]. 
исследование в китае показало, что COVID-19 име-
ет высокий риск передачи среди пассажиров поез-
дов, но этот риск различен в зависимости от времени 
в пути и количества контактов [9]. во время вспыш-
ки COVID-19 в г. ухань метрополитен (199 станций, 
283 км путей) был закрыт с 23 января по 28 марта, 
что, по мнению исследователей, в совокупности с 
остальными мерами способствовало сдерживанию 
распространения заболевания [10, 11]. 

московский метрополитен (мм) является наи-
более важным общественным транспортом в столи-
це и представляет собой широко разветвленную сеть 

линий, связывающих большую часть районов горо-
да, десять московских вокзалов и узлы пересадки с 
четырьмя аэропортами. ввод московских централь-
ных диаметров (мцд) позволил интегрировать в 
систему близлежащие города московской области. 
с учетом мцд, а также московского центрального 
кольца (мцк) и монорельсовой транспортной систе-
мы протяженность линий составляет 780 км, а коли-
чество станций – 333 [12]. в среднем в будни мм 
обслуживает 9 млн пассажиров с пиковыми нагруз-
ками в утреннее и вечернее время (так называемые 
часы пик). пропускная и провозная способность ли-
ний определяется действующими санитарными пра-
вилами, максимальная загрузка строится из расчета, 
что все места для сидения заняты пассажирами и на 
1 м2 свободной площади пола пассажирского салона 
размещается стоя не более 4,5 пассажира [13]. 

активные потоки пассажиров в метро, невоз-
можность соблюдения социальной дистанции в часы 
пик могут способствовать распространению ин-
фекционных заболеваний с аэрогенным и контакт-
ным механизмами передачи. обязательное исполь-
зование масок и перчаток в общественном транс-
порте в москве было введено с 12.05.2020 указом 
от 07.05.2020 № 55-ум «о внесении изменений в 
указ мэра москвы от 5 марта 2020 г. № 12-ум».

в настоящее время общепринято мнение о про-
филактической эффективности механической за-
щиты дыхательных путей при SARS-CoV-2 [13–17].  
в отношении использования перчаток однозначного 
мнения нет: в рекомендациях CDC использование 
перчаток необходимо при уходе за больным и убор-
ке помещений, а в иных случаях их использование 
не дает надежной защиты и может привести к рас-
пространению микроорганизмов [14]. воз также 
не рекомендует использование перчаток в обще-
ственных местах, заменяя эту меру регулярной де-
зинфекцией рук [15]. по данным роспотребнадзора, 
повседневное ношение медицинской маски снижает 
вероятность заражения различными респираторны-
ми инфекциями в 1,8 раза, использование перчаток –  
в 1,3 раза, но при непосредственном контакте с 
больным использование перчаток снижает риск в 
2,7 раза [18]. согласно постановлению главного 
государственного санитарного врача российской 
Федерации от 16.10.2020 № 31, на территории рФ 

and paper media, a higher proportion of those wearing masks with violation of the rules of use, compared to passengers 
without activities, was established. Among passengers using electronic devices, the proportion of those using gloves is 
the lowest. Within two weeks of follow-up, a significant increase in the frequency of PPE use was revealed.
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обязательно ношение гигиенических масок в обще-
ственном транспорте, при этом использование пер-
чаток не декларируется. на момент проведения ис-
следования и написания статьи использование гиги-
енических масок и перчаток в общественном транс-
порте москвы было обязательным. 

на момент начала исследования в доступных 
источниках нами не обнаружено каких-либо науч-
ных трудов об использовании средств индивидуаль-
ной защиты (сиз) в общественном транспорте на 
территории россии.

цель исследования – оценить приверженность 
пассажиров московского метрополитена к использо-
ванию сиз (гигиенические маски, перчатки).

Задачи исследования:
- оценить процент пассажиров, соблюдающих 

масочный режим на различных кластерах москов-
ского метрополитена (наземный, подземный, раз-
личные линии);

- оценить доли пассажиров, использующих сиз 
в различное время дня (утренние, дневные и вечер-
ние часы);

- определить наличие или отсутствие гендерных 
различий среди когорт пассажиров;

- определить наличие или отсутствие связи со-
блюдения противоэпидемического режима с родом 
занятий пассажира (использование бумажных носи-
телей информации, электронных устройств или от-
сутствие каких-либо занятий).

материалы и методы

проспективное продольное популяционное ко-
гортное исследование проводилось с 12 по 23 октя-
бря 2020 г. (42-я и 43-я календарные недели) в буд-
ние дни.

для оценки распространенности исследуемо-
го признака наблюдения проводились в различных 
кластерах транспортной системы (наземный и под-
земный; различные районы москвы), время наблю-
дения ранжировалось на утреннее (с открытия метро 
в 05:45 до 09:00 утра), дневное (9–17 часов) и вечер-
нее (17–21 час). в более поздние часы наблюдения 
не проводились в связи с приоритетом безопасности 
исследователей.

по приверженности к использованию сиз пас-
сажиры ранжировались на четыре когорты (табл. 1).

кроме того, для оценки приверженности к ис-
пользованию сиз пассажиры ранжировались на 
группы по роду занятий: без определенных заня-
тий и использующие информационные носители. 
последняя группа была подразделена на пассажи-
ров, использующих электронные устройства (эу) и 
бумажные носители информации (бн).

методика проведения наблюдений: исследова-
тель проводил сплошную выборку в секции вагона 
после закрытия дверей и начала движения поезда.

для исключения повторного подсчета одного  
и того же пассажира на каждой станции проводилась 

смена секции/вагона. при пересадках с одной линии 
на другую с этой же целью подсчет проводился во 
втором по счету поезде в связи с большим количе-
ством пассажиров, осуществляющих пересадку. 
подсчет велся среди пассажиров, соответствовав-
ших критериям включения: нахождение в подвиж-
ном составе и доступность визуальному осмотру.  
из исследования исключались работники метропо-
литена, служащие полиции и росгвардии, находив-
шиеся при исполнении служебных обязанностей  
(с наличием нагрудного жетона), а также пассажиры, 
чью гендерную принадлежность визуально устано-
вить было невозможно. нумерация линий мм про-
ведена согласно официально принятой.

все наблюдения заносились в карту оценки 
пассажиров (чек-лист) с последующим переносом 
в электронную таблицу. так как для статистической 
обработки были доступны только качественные 
признаки, проводился подсчет распространенно-
сти признака с определением его 95 % доверитель-
ного интервала (ди) с проведением бутстрепа на 
1000 выборок. для сравнения значимости различий 
распространенности признаков в парных группах 
использовались методы четырехпольных таблиц  
(χ2 пирсона). статистическая обработка проводи-
лась с помощью программ MS Excel 2010 и IBM 
SPSS Statistics 23.

результаты и обсуждение 

Данные исследованной выборки. всего вали-
дировано 18053 наблюдения, проведенные на 11 ли-
ниях метрополитена и двух центральных диаметрах 
(мцд) с охватом 203 станций (61,3 % от действую-
щих станций метрополитена). среди наблюдаемых 
пассажиров было 9867 мужчин (54,7 %). за 42-ю 
неделю проведено 8084 (44,8 %), за 43-ю неделю – 
9969 (55,2 %) наблюдений. наблюдения по линиям 
метро были неравномерными; в связи с тем, что 
количество наблюдений на мцд-1 составило 34 
(0,2 %), оба центральных диаметра были объедине-
ны. гендерные различия на линиях колебались: от 
50 % (линии 1, 10) до преобладания мужчин – 64,4 % 
(мцд). соотношения представлены на рис. 1.

Таблица 1 / Table 1

когорты наблюдаемых пассажиров
Cohorts of observed passengers

код когорты
Cohort code

признак
Feature

к1
использующие маску и перчатки

Using mask and gloves

к2
использующие только маску

Using only mask

к3
использующие маску с нарушением правил ношения

Using the mask in violation of the rules of wearing

к4
не использующие маску

Not using mask
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общее количество наблюдений составило: к1 – 
937 (5,2 %; 95 % ди 4,9–5,5), к2 – 9377 (51,9 %; 
51,2–52,7), к3 – 4858 (26,9 %; 26,2–27,6), к4 – 2881 
(16 %; 15,4–16,6) пассажиров. при анализе гендер-
ных особенностей статистически значимые различия 
(p<0,001) установлены в когортах 1, 2 и 4 (табл. 2).

Распределение по линиям метро. при анали-
зе когорт по линиям метро установлено, что доля к1 
составила от 1,4 % (95 % ди 1–1,8) на линии 8 до 
7,8 % (6,5–9,1) на линии 9, к2 – от 41,8 % (31,8–45,1) 
на мцд до 60,8 % (55–66,3 %) на линии 10, к3 – от 
20,9 % (18,3–23,5) на мцд до 31,4 % на линии 3. 
наибольший разброс установлен в к4 – от 9,2 % 
(6–12,5 %) на линии 10 до 34 % (30,9–37,1). 

предварительный анализ данных позволил обо-
значить очевидные различия в составе когорт в на-
земных (мцд и мцк, n=1803) и подземных линиях 
метро1 (n=16250) и разделить данные на соответ-
ствующие кластеры, при анализе которых установ-

лены статистически значимые различия в когортах 
1, 2 и 4 (рис. 2).

при оценке распространенности признаков в 
течение двух недель отмечено увеличение доли к1  
с 2,3 до 7,5 % (p<0,001), к3 – с 24,8 до 28,6 % 
(p<0,001) и уменьшение доли к4 с 20,3 до 12,4 % 
(p<0,001). статистически значимых изменений доли 
к2 не установлено. наиболее очевидные динамиче-
ские различия были в наземном и подземном класте-
рах (рис. 3).

в подземном кластере отмечено увеличение доли 
к1 с 2,4 % (95 % ди 2,1–2,7) до 8 % (7,4–8,6), к3 – с 
25,1 % (24,2–26,2) до 28,7 % (27,8–29,7), уменьшение 
доли к4 с 19 % (18,1–19,9) до 11,1 % (10,5–11,8). в на-
земном кластере – увеличение доли к3 с 21,7 % (18,9–
24,7) до 27,4 % (24,9–30,2) и уменьшение доли к4 с 
33,6 % (30,1–37,1) до 23,3 % (20,7–26). в наземном 
кластере не отмечено значимых изменений в к1, доли 
к2 практически не изменились в обоих кластерах.

рис. 1. распределение наблюдений по ли-
ниям метрополитена (нумерация линий 
соответствует официально принятой)

Fig. 1. Distribution of observations by sub-
way lines (line numbering corresponds to the 
officially adopted one)

Таблица 2 / Table 2

Гендерные различия в когортах пассажиров
Gender differences in passenger cohorts

когорта
Cohort

мужчины
Men

женщины
Women

всего
Total

кол-во
number

% (95 % ди)
% (95% CI)

кол-во
number

% (95 % ди)
% (95% CI)

кол-во
number

% (95 % ди)
% (95% CI)

к1 357 3,6 (3,1–4) 580 7,1 (6,5–7,6) 937 5,2 (4,9–5,5)

к2 4973 50,4 (41,6–51,4) 4404 53,8 (52,7–54,9) 9377 51,9 (51,2–52,7)

к3 2672 27,1 (26,3–27,9) 2186 26,7 (25,7–27,7) 4858 26,9 (26,2–27,6)

к4 1865 18,9 (18,1–19,9) 1016 12,4 (11,7–13,1) 2881 16 (15,4–16,6)

Всего
Total

9867 100 8186 100 18053 100

1 большинство линий метро имеют наземные участки, в связи с чем к наземному кластеру отнесены линии, у которых более 50 % протяженности 
проходит по поверхности.
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рис. 3. изменение соотношения когорт на 42-й и 43-й неделях в наземном и подземном кластерах

Fig. 3. Change in the ratio of cohorts at 42nd and 43rd weeks in the surface and underground subway clusters

рис. 2. распределение когорт по наземному 
и подземному кластерам

Fig. 2. Distribution of cohorts by surface and 
underground subway clusters

Распределение в зависимости от времени  
суток. при анализе распределения когорт в зави-
симости от времени суток нами установлено, что 
доля к1 в вечернее время (18–21 ч) составила 4,3 % 
(ди 3,8–4,9). в сравнении с утренним и дневным 
временем данный показатель был значимо меньше 
(p=0,001). в других когортах значимых различий не 
установлено.

Распределение когорт в зависимости от  
направления движения. при оценке долей когорт в 
различных направлениях движения мм установлено, 
что доля к4 составила 14,9 % (ди 14,1–15,7), значимо 
отличаясь от аналогичных показателей при движении 
в центр (16,6 % [15,8–17,4], p=0,003) и кольцевого на-
правления (17,9 % [16–19,8], p=0,004). в других ко-
гортах значимых различий не установлено (рис. 4).



133

Problemy Osobo Opasnykh Infektsii [Problems of Particularly Dangerous Infections]. 2021; 4         Original articles

рис. 4. распределение когорт при движении в 
различных направлениях

Fig. 4. Distribution of cohorts moving in different 
directions

рис. 5. распределение когорт в зависимости от 
рода занятий во время поездки

Fig. 5. Distribution of cohorts by the type of activity 
during the trip 

Распределение когорт в зависимости от рода 
занятий. в нашем наблюдении зарегистрировано 
8784 (48,7 %) пассажира без занятий, 8584 (47,5 %) – 
использующих эу, 685 (3,8 %) – бн. при сравни-
тельном анализе установлены значимые различия 
доли к1: в группе без занятий – 8,2 % (ди 7,6–8,7), 
использующих бн – 5,0 % (3,4–6,8), использующих 
эу – 2,2 % (1,9–2,5). доля к3: в группе без занятий 
(24,3 % [23,3–25,2]) выявлены значимые различия с 
остальными группами, тогда как между использую-
щими эу и бн значимых различий не установлено. 
доля к4: в группе бн – 12,7 % (10,2–15,4), что ста-
тистически значимо меньше в сравнении с группой 

эу – 17,1 % (16,3–17,9), но в сравнении с группой без 
занятий (15,1 % [14,3–15,9]) значимых различий не 
установлено. между группой без занятий и группой 
эу также значимых различий не выявлено (рис. 5). 
доля к2 во всех группах значимо не различалась.

проведенное исследование показало, что при-
верженность к правильному использованию сиз в 
подвижном составе мм в первой половине октября 
2020 г. отмечена у более 50 % пассажиров, за исклю-
чением мцд, на которых данный показатель соста-
вил 45 %. в течение двух недель наблюдения отмечен 
рост доли пассажиров, использующих сиз. в каче-
стве причины мы предполагаем два возможных фак-
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тора: увеличение заболеваемости COVID-19 с 4395 
до 5478 человек в сутки в москве, а также усиление 
контроля, связанное с постановлением главного 
государственного санитарного врача российской 
Федерации от 16.10.2020 № 31. влияние повышения 
заболеваемости должно было привести к увеличению 
доли пассажиров, использующих сиз, равномерно на 
всех линиях метро. однако значимые различия дина-
мики дали основание считать, что усиление контроля 
использования сиз на 43-й неделе привело к увели-
чению комплаенса в подземном кластере, но практи-
чески не оказало влияния на наземные линии. таким 
образом, можно заключить, что меньшую долю пас-
сажиров, использующих маски в наземном кластере, 
можно связать с двумя факторами. во-первых, мень-
шая возможность контроля исполнения, так как не-
которые станции не имеют контрольно-пропускной 
системы и оборудованы лишь автоматическими ва-
лидаторами проездных документов. во-вторых, рас-
положение станций на открытом воздухе снижает 
приверженность к использованию масок. проезд же 
пассажира в закрытом вагоне уравнивает риски при 
проезде в обоих кластерах, вследствие чего наземные 
линии следует считать территорией с более высо-
ким риском заражения по сравнению с подземными. 
увеличение частоты ношения маски с нарушением 
правил использования в течение двух недель может 
свидетельствовать о том, что мотивация пассажиров 
к ношению сиз связана не с ростом заболеваемости, 
а с усилением контроля. так как формально в данной 
ситуации указ мэра москвы исполняется, то имен-
но эта группа пассажиров может увеличивать эпи-
демиологический риск в общественном транспорте. 
использование лицевых масок вместе с перчатками в 
метро в нашем исследовании варьировалось от 1,4 до 
8,1 % на различных линиях.

при оценке использования сиз в различное 
время дня мы установили, что в вечернее время пас-
сажиры мм в меньшей степени прибегают к исполь-
зованию перчаток. при анализе зависимости вида за-
нятий от времени суток установлено, что в утреннее 
время использующие эу составили 40,7 % (ди 39,5–
41,9), что меньше в сравнении с дневным – 52,1 % 
(50,7–53,4) и вечерним 50,8 % (49,5–52) временем. 
значимых различий в дневное и вечернее время не 
выявлено, что можно объяснить двумя факторами: 
более частое использование электронных устройств 
и снижение внимания в конце рабочего дня. также 
установлено, что в направлении из центра к перифе-
рии доля пассажиров, не использующих сиз, выше, 
чем в других направлениях, что, возможно, связано 
со снижением концентрации внимания пассажиров.

интересным представляется наблюдение за 
использованием сиз в зависимости от занятий в 
транспорте: значимое снижение доли использования 
перчаток среди пассажиров, использующих эу, убе-
дительно объясняется необходимостью тактильного 
контакта с дисплеем устройства. в этой же группе 
выявлена наибольшая доля пассажиров, не исполь-

зующих сиз, причем в сравнении с группой, ис-
пользующей бн, это различие имеет статистическую 
значимость. в обеих группах, использующих бн и 
эу, значимо выше доля пассажиров, носящих маску 
с нарушением правил использования. мы можем 
объяснить это явление переключением внимания 
данных групп пассажиров на используемые предме-
ты. стоит отметить, что при использовании эу без 
перчаток происходит дополнительная контаминация 
самого устройства, потенциально становящегося 
предметом переноса микроорганизмов. наши дан-
ные позволяют считать пользователей эу группой 
с повышенным риском заражения в общественном 
транспорте.

таким образом, несмотря на введенный режим 
использования сиз, московский метрополитен оста-
ется зоной повышенного риска заражения COVID-19. 
учитывая отсутствие возможности эффективного 
разобщения пассажиров, наиболее надежным для 
индивидуальной и коллективной защиты мы счита-
ем ношение масок с соблюдением правил их исполь-
зования, включая своевременную их смену. низкий 
процент использования перчаток увеличивает риск 
контаминации кожи, однако и сами перчатки мо-
гут также выступать в качестве коллектора частиц 
аэрозоля и микроорганизмов, что при невозможно-
сти их обработки и смены снижает эффективность 
в профилактике заражения. принимая во внимание 
имеющиеся рекомендации, мы считаем, что для 
снижения контактной передачи COVID-19 следует 
рекомендовать частую дезинфекцию рук и экранов 
электронных устройств. и если профилактическая 
эффективность механической защиты кожного по-
крова дискутабельна, то широкое и правильное ис-
пользование лицевых масок снизит площадь конта-
минации поверхностей вирусом, тем самым приводя 
к ограничению контактного механизма передачи.

оценка динамики заболеваемости как во время 
наблюдения, так и в последующие две недели после 
наблюдения показала отчетливый тренд к росту за-
болеваемости в москве. значит, даже увеличение 
приверженности к использованию сиз было недо-
статочным для остановки роста заболеваемости, и 
требуются дополнительные меры сдерживания эпи-
демического процесса (изоляция лиц с симптомами 
орви, контактных и проведение вакцинации).

таким образом, приверженность к ношению 
масок с соблюдением правил использования уста-
новлена у более 50 % пассажиров московского ме-
трополитена, 26,9 % пассажиров носят маски с на-
рушением правил использования, 16 % пассажиров 
отказались от их использования масок. при этом на 
различных линиях метро эти показатели имели ста-
тистически значимую вариабельность. наименьшая 
приверженность к использованию сиз наблюдалась 
на наземных линиях, в первую очередь на мцд, и 
среди мужчин. большая доля мужчин в общей со-
вокупности позволяет отнести их к группе повы-
шенного риска при проезде в общественном транс-
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порте. пассажиры метро, использующие бумажные 
и электронные носители, чаще носят маски с нару-
шением правил использования. среди пассажиров, 
использующих электронные устройства, отмечалось 
значимое снижение доли с использованием перча-
ток. среди пассажиров, использующих бумажные 
носители, доля лиц, не использующих сиз, ниже по 
сравнению с другими группами. 

Ограничения исследования. исследование про-
водилось в основном в рамках рутинных поездок ис-
следователей в транспорте, в связи с чем возникло 
неравномерное распределение наблюдений на раз-
личных линиях метрополитена, но задача охвата 
более 50 % станций мм была выполнена. в нашем 
исследовании не представлялось возможным прово-
дить оценку соответствия сиз стандартам противо-
инфекционной защиты, а также продолжительности 
и кратности их использования. мы не учитывали 
возраст, цель и длительность поездки в транспор-
те, так как эти параметры могут быть исследованы 
только при индивидуальном опросе пассажира. 
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