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Актуальность: мочекаменная болезнь (мКБ) является одной из наиболее значимых пато-
логий в социальном и экономическом отношении. В связи с неуклонным ростом проблема мо-
чекаменной болезни сохраняет свою актуальность во всем мире по сей день.[1] В г. Байконуре 
московской области мКБ носит эндемический характер. К врачам-урологам зачастую обраща-
ются пациенты, страдающие мКБ длительно, с запущенными случаями и осложнениями. Ле-
чение таких больных в условиях стационара влечет значительные расходы материальных, тру-
довых и финансовых ресурсов.[2]

цель исследования: определить структуру заболеваемости пациентов с мКБ, госпитали-
зированных в урологическое отделение стационара г. Байконур. 

Материалы и методы: был проведен анализ историй болезни 170 пациентов, находивших-
ся на лечении в урологическом отделении больницы №1 г. Байконур с диагнозом «мочекамен-
ная болезнь» в возрасте от 16 лет за 2019 год. Была изучена структура пациентов с мКБ в за-
висимости от тяжести патологии, локализации процесса, пола, возраста, времени года. 

Результаты: при анализе диагноза с расположением камня было установлено, что из 170 
пациентов у 68 (40%) камни расположены в правой стороне почечно-лоханочной структуры, у 
52 (30,6%) в левой, а 50 (29,4%) камнеобразование имеет двусторонний характер.Чаще всего 
курс лечения в стационарах проходили мужчины — 104 человека (61,15%), число женщин со-
ставило 66 человек (38,85%). Возрастная структура больных уролитиазом колеблется от 16 до 
73 лет. Наибольший удельный вес в стационаре составляют лица в возрасте от 28 до 50 лет — 
26,63%, т.е. лица трудоспособного возраста. В равных долях представлен контингент лиц от 51 
до 65 лет (23,08%) и от 66 лет и выше (23,07%). Врачи отмечают «помолодение» мочекаменной 
болезни. Чаще всего пациенты поступали в отделение в период разгара с жалобами почечной 
колики в летний (32%) и весенний (29%) сезон, реже осенью (21%) и зимой (18%).

Выводы: таким образом, в результате проведенных исследований проанализирован кон-
тингент больных уролитиазом, находящихся на стационарном этапе лечения в больнице г. Бай-
конур. определено, что мКБ чаще подвержена мужская половина населения трудоспособного 
возраста. Камни чаще образуются в одной из почек, но почти у трети пациентов заболевание 
имеет двусторонний характер. Наиболее частое развитие уролитиаза наблюдается в летний 
период. 
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