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РЕЗЮМЕ: Одни из самых высоких в стране уровень рождаемости и удельный вес детей 
в возрастной структуре населения делают проблему здоровья детей особо актуальной для 
Чеченской Республики. С целью изучения первичной заболеваемости детей в Чеченской 
Республике в 2015–2020 годах были проанализированы официальные статистические от-
четы и публикации Федеральной службы государственной статистики, годовые формы 
федерального статистического наблюдения (ф. № 12) по Чеченской Республике, а также 
статистические сборники ЦНИИОиИЗ Минздрава России. Анализ динамики первичной за-
болеваемости детей показал, что в республике наблюдается четко выраженная тенденция 
снижения показателя, который с 2015 по 2019 год снизился более чем в 1,7 раза. Сравнение 
уровня первичной заболеваемости детского населения Чеченской Республики со средними 
показателями по стране в целом позволило установить, что в течение всего периода на-
блюдения заболеваемость детей Чеченской Республики была в разы ниже, чем в среднем 
по стране, и с каждым годом эта разница возрастала. Столь низкие показатели первичной 
заболеваемости детей в значительной мере связаны с низкой доступностью медицинской 
помощи, обусловленной нехваткой врачебных кадров. Пандемия COVID-19 привела к сни-
жению обращаемости детского населения в медицинские организации и, естественно, к 
снижению первичной заболеваемости детей, которая в 2020 году, по сравнению с 2019 го-
дом сократилась в 1,35 раза.
КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: первичная заболеваемость; дети; Чеченская Республика; динамика 
заболеваемости; структура заболеваемости; COVID-19.
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ABSTRACT: One of the highest birth rates in the country and the proportion of children in the age 
structure of the population makes the issue of children’s health particularly relevant for the Chechen 
Republic. In order to study the primary incidence of diseases of children in the Chechen Republic in 
2015–2020, official statistical reports and publications of the Federal State Statistics Service, annual 
forms of federal statistical observation (form No. 12) for the Chechen Republic, as well as statistical 
collections of TsNIIOiIZ of the Ministry of Health of Russia were analyzed. An analysis of the dy-
namics of primary morbidity in children showed a clearly defined downward trend in the indicator, 
which decreased by more than 1.7 times from 2015 to 2019. Comparison of the level of primary 
morbidity in the children’s population of the Chechen Republic with the average indicators for the 
country as a whole made it possible to state that during the entire observation period the incidence 
of children’s deseases in the Chechen Republic was several times lower compared to the national 
average, and this difference tends to increase every year. Such low rates of primary morbidity in chil-
dren are largely due to the low availability of medical care due to insufficiency of medical personnel. 
The COVID-19 pandemic has led to a certain decrease of appeal of the child population to medical 
organizations and, eventually, to decrease in the primary incidence of children, which in 2020 was 
reported to decrease by 1.35 times compared to 2019.
KEY WORDS: primary morbidity; children; Chechen Republic; incidence dynamics; incidence 
structure; COVID-19

графическую ситуацию, а именно — высокий 
удельный вес жителей, проживающих в сель-
ской местности (64 %), и один из самых высо-
ких в стране уровень рождаемости. Естествен-
но, что высокая рождаемость отражается на 
возрастной структуре населения и ведет к ро-
сту удельного веса детей, который составляет 
около 35 %, что значительно превышает сред-
ние цифры по стране. Высокий удельный вес 
детей в возрастной структуре жителей делает 
проблему здоровья детского населения особо 
актуальной для республики.

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ

Изучить и установить особенности первич-
ной заболеваемости детей, проживающих в Че-
ченской Республике.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

В ходе настоящего исследования были про-
анализированы официальные статистические 
отчеты и публикации Федеральной службы 
государственной статистики, годовые  формы 
федерального статистического наблюдения 
«Сведения о числе заболеваний, зарегистри-
рованных у пациентов, проживающих в райо-
не обслуживания медицинской организации» 
(ф. № 12) по Чеченской Республике, а также 
сборники «Заболеваемость детского населе-
ния России (0–14 лет) с диагнозом, установ-
ленным впервые в жизни» [2–5] и «Ресурсы и 
деятельность медицинских организаций здра-
воохранения. 1 часть. Медицинские кадры» 
федерального государственного бюджетного 

ВВЕДЕНИЕ

Без эффективной системы управления здра-
воохранением невозможно в полной мере обе-
спечить население доступной и качественной 
медицинской помощью [7, 8, 20]. Существен-
ным компонентом процесса управления здра-
воохранением является систематический сбор 
и углубленный анализ статистической инфор-
мации о состоянии здоровья населения, важной 
составляющей которого является заболевае-
мость [9, 21]. При этом наиболее объективную 
картину дает оценка и анализ заболеваемости 
как по стране в целом, так и по отдельным ре-
гионам, возрастным и социальным группам.

Дети — особая группа населения, сохране-
ние и укрепление здоровья которой является 
важнейшим приоритетом государственной по-
литики и рассматривается в качестве гарантии 
достижения успеха в социальном и экономиче-
ском развитии страны [1, 6, 10]. Степень забо-
ты государства о детях указывает на уровень 
цивилизованности общества. У нас в стране 
приоритет здоровья детей считается одним из 
ведущих принципов охраны здоровья населе-
ния, имеет обширную законодательную базу 
и формирует политику Российской Федерации 
на преодоление демографического кризиса [11, 
17–19].

Чеченская Республика (ЧР) входит в со-
став Северо-Кавказского федерального округа 
и является частью Северо-Кавказского эко-
номического района. По данным Госкомстата 
ЧР на 01.01.2021 г. в республике проживало 
1 508 294 человек. Чеченская Республика име-
ет ряд особенностей, характеризующих демо-
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учреждения «Центральный научно-исследо-
вательский институт организации и информа-
тизации здравоохранения» [12–15] Министер-
ства здравоохранения Российской Федерации 
за 2015–2020 годы. Статистическая обработ-
ка результатов и анализ данных проведены с 
использованием компьютерной программы 
Microsoft Office Excel и программного пакета 
для статистического анализа, разработанного 
компанией StatSoft, Statistica 10.0.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

Установлено, что уровень первичной забо-
леваемости детского населения 0–14 лет Че-
ченской Республики в последнем предковид-
ном 2019 году составлял 318,8 на 1000 детей. 
В структуре заболеваемости со значительным 
отрывом преобладали болезни органов дыха-
ния, на долю которых приходилось 61,7 % всех 
первичных заболеваний, на втором месте с 
удельным весом 6,1 % находились болезни гла-
за и его придаточного аппарата, на третьем — 
болезни крови, кроветворных органов и от-
дельные нарушения, вовлекающие иммунный 
механизм (5,9 %), на четвертом — болезни уха 
и сосцевидного отростка (4,7 %). Удельный вес 
прочих заболеваний составлял 21,6 % (рис. 1).

Анализ динамики первичной заболевае-
мости детского населения 0–14 лет в период 
с 2015 по 2019 год продемонстрировал, что в 
целом по стране этот показатель существенно 
не менялся и за это время сократился всего на 
2,9 % (рис. 2). В отличие от средн ереспубли-
канских показателей, в Чеченской Республике 
наблюдалась четко выраженная тенденция сни-
жения уровня первичной заболеваемости, кото-
рая с 2015 по 2019 год сократилась более чем в 
1,7 раза.

При этом снижение показателя отмечалось 
по всем основным классам болезней (табл. 1). 
Наиболее значимое снижение (более чем на 
50 %) было по классам: болезни эндокринной 
системы, расстройства питания и нарушения 
обмена веществ (на 62,7 %); болезни крови, 
кроветворных органов и отдельные нарушения, 
вовлекающие иммунный механизм (на 58,7 %); 
болезни кожи и подкожной клетчатки (на 
54,1 %); некоторые инфекционные и парази-
тарные болезни (52,8 %); травмы, отравления 
и некоторые другие последствия воздействия 
внешних причин (50,7 %). В меньшей степени 
снижение первичной заболеваемости отме-
чалось среди болезней нервной системы (на 
8,9 %) и болезней уха и сосцевидного отростка 
(на 13,9 %).

  Сравнение уровня первичной заболеваемо-
сти детского населения 0–14 лет Чеченской 
Республики со средними показателями по РФ 
в целом позволило установить, что в течение 
всего периода наблюдения з аболеваемость де-
тей Чеченской Республики была в разы ниже, 

Рис. 1. Структура первичной заболеваемости детско-
го населения 0–14 лет Чеченской Республики в 
2019 году (в %)

Fig. 1. The structure of primary morbidity among children 
aged 0–14 in the Chechen Republic in 2019 (in %)

Рис. 2. Динамика первичной заболеваемости детского на-
селения 0–14 лет Чеченской Республики и Россий-
ской Федерации в целом (на 1000 детского населе-
ния)

Fig. 2. Dynamics of primary morbidity among children 
aged 0–14 in the Chechen Republic and the Russian 
Federation as a whole (per 1000 children)
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чем в среднем по стране, и с каждым годом 
эта разница возрастала: в 2015 году первич-
ная заболеваемость детского населения Че-
ченской Республики была ниже в 3,2 раза, в 
2016 году — в 4,0 раза, в 2017 году — в 5,1 раза, 
в 2018 году — в 5,2 раза, в 2019 году — в 
5,4 раза, в 2020 году — в 6,3 раза (рис. 2). При-
чем более низкие показатели первичной забо-
леваемости в Чеченской Республике наблюда-
лись по всем классам заболеваний, за исключе-
нием III класса «Болезни крови, кроветворных 
органов и отдельные нарушения, вовлекающие 
иммунный механизм», заболеваемость кото-
рым в Чеченской Республике была несколько 
выше (табл. 2). Наиболее значимые различия 
в показателях первичной заболеваемости в 

2019 году отмечались по классу «Болезни кост-
но-мышечной системы и соединительной тка-
ни» (в 11,0 раз), «Болезни кожи и подкожной 
клетчатки» (в 10,9 раза), «Травмы, отравления 
и некоторые другие последствия воздействия 
внешних причин» (в 9,6 раза) и «Некоторые 
инфекционные и паразитарные болезни» (в 
8,2 раза).

Столь значимые различия в первичной за-
болеваемости детей Чеченской Республики со 
средними по стране вряд ли можно объяснить 
реально лучшим состоянием здоровья детей 
и, скорее всего, связаны с меньшей доступно-
стью первичной медико-санитарной помощи. 
Так, в 2020 году обеспеченность Чеченской 
Республики всеми врачами-педиатрами была 

Таблица 1
Динамика роста/снижения первичной заболеваемости отдельными классами болезней детского населения 

0–14 лет Чеченской Республики (на 1000 детского населения) в период с 2015 по 2019 гг. и с 2019 по 2020 гг. (в %)
Table 1

Dynamics of growth/ decrease in the primary incidence of certain classes of diseases in the children’s population 
0–14 years old in the Chechen Republic (per 1000 children’s population) in the period of 2015 to 2019

and of 2019 to 2020 ( %)

Класс болезней
по МКБ-10 /

Class of disease according to ICD-10

Годы /
Years

2015 2019 Динамика /
Dynamics 2019 2020 Динамика /

Dynamics
Некоторые инфекционные и паразитарные болезни /
Certain infectious and parasitic diseases 17,8 8,4 –52,8 8,4 8,3 –1,2

Болезни крови, кроветворных органов и отдельные нарушения, 
вовлекающие иммунный механизм /
Blood and blood-forming organs’ diseases and specifi c disorders 
involving the immune mechanism

45,1 18,6 –58,7 18,6 16,8 –9,7

Болезни эндокринной системы, расстройства питания и нару-
шения обмена веществ /
Endocrine, nutritional and metabolic diseases

5,9 2,2 –62,7 2,2 0,8 –63,6

Болезни нервной системы /
Diseases of the nervous system 12,4 11,3 –8,9 11,3 19,4  + 71,7

Болезни глаза и его придаточного аппарата /
Diseases of the eye and its adnexae 37,8 19,5 –48,4 19,5 2,3 –88,2

Болезни уха и сосцевидного отростка /
Diseases of the ear and mastoid process 17,3 14,9 –13,9 14,9 13,8 –7,4

Болезни органов дыхания / Diseases of the respiratory system 321,6 196,6 –38,9 196,6 140,7 –28,4
Болезни органов пищеварения /
Diseases of the digestive system 20,2 10,7 –47,0 10,7 1,6 –85,0

Болезни кожи и подкожной клетчатки /
Diseases of the skin and subcutaneous tissue 13,5 6,2 –54,1 6,2 6,0 –3,2

Болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани /
Diseases of the musculoskeletal system and connective tissue 5,2 2,6 –50,0 2,6 2,4 –7,7

Болезни мочеполовой системы / 
Diseases of the genitourinary system 13,7 7,3 –46,7 7,3 5,6 –23,3

Травмы, отравления и некоторые другие последствия воздей-
ствия внешних причин /
Congenital malformations, deformations and chromosomal 
abnormalities 

22,7 11,2 –50,7 11,2 13,1  + 17,0
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ниже среднероссийского показателя в 2,4 раза 
(16,39 против 6,75 на 10 000 детского насе-
ления), врачами-педиатрами участковыми в 
1,8 раза (9,46 против 5,31 на 10 000 детского 

населения), врачами-стоматологами детскими 
в 1,8 раза (1,49 против 0,84 на 10 000 детского 
населения). В республике работал всего один 
врач общей практики. Проблема обеспечен-

Таблица 2
Первичная заболеваемость отдельными классами болезней детского населения 0–14 лет 

Чеченской Республики и РФ в целом (на 1000 детского населения) и разница показателей (разы)
Table 2

Primary incidence of certain class diseases in the children’s population of 0–14 years of age in the Chechen 
Republic and the Russian Federation as a whole (per 1000 children’s population) and difference in indicators (times)

Класс болезней по МКБ-10 /
Disease class according to ICD-10 Регион / Region

Годы / Years
2015 2016 2017 2018 2019 2020

Некоторые инфекционные и паразитарные болезни /
Certain infectious and parasitic diseases

ЧР / ChR 17,8 19,2 16,7 8,8 8,4 8,3
РФ / RF 72,8 71,8 69,8 69,5 69,1 50,9

ЧР/РФ / ChR/RF –4,1 –3,7 –4,2 –7,9 –8,2 –6,1
Болезни крови, кроветворных органов и отдельные 
нарушения, вовлекающие иммунный механизм /
Blood and blood-forming organs’ diseases and specifi c 
disorders involving the immune mechanism 

ЧР / ChR 45,1 39,9 25,4 22,8 18,6 16,8
РФ / RF 14,0 13,8 12,3 11,9 11,0 9,0

ЧР/РФ / ChR/RF  + 3,2  + 2,9  + 2,1  + 1,9  + 1,7  + 1,9

Болезни эндокринной системы, расстройства пита-
ния и нарушения обмена веществ /
Endocrine, nutritional and metabolic diseases

ЧР / ChR 5,9 6,2 3,4 2,7 2,2 0,8
РФ / RF 14,9 15,7 15,0 15,3 11,8 9,4

ЧР/РФ / ChR/RF –2,5 –2,5 –4,4 –5,7 –5,4 –11,7

Болезни нервной системы /
Diseases of the nervous system 

ЧР / ChR 12,4 18,7 11,1 13,0 11,3 19,4
РФ / RF 37,6 37,3 35,3 35,1 34,2 28,7

ЧР/РФ / ChR/RF –3,0 –2,0 –3,2 –2,7 –3,0 –1,5

Болезни глаза и его придаточного аппарата /
Diseases of the eye and its adnexae 

ЧР / ChR 37,8 39,0 21,4 21,6 19,5 2,3
РФ / RF 59,1 59,7 57,0 57,1 53,0 39,0

ЧР/РФ / ChR/RF –1,6 –1,5 –2,7 –2,7 –2,7 –17,0

Болезни уха и сосцевидного отростка /
Diseases of the ear and mastoid process

ЧР / ChR 17,3 28,4 18,0 19,6 14,9 13,8
РФ / RF 49,8 49,6 47,3 46,9 45,4 35,4

ЧР/РФ / ChR/RF –2,9 –1,8 –2,6 –2,4 –3,1 –2,6

Болезни органов дыхания /
Diseases of the respiratory system

ЧР / ChR 321,6 207,9 189,3 199,9 196,6 140,7
РФ / RF 1157,6 1187,0 1168,3 1173,8 1160,1 1018,6

ЧР/РФ / ChR/RF –3,6 –5,7 –6,2 –5,9 –5,9 –7,2

Болезни органов пищеварения /
Diseases of the digestive system

ЧР / ChR 20,2 24,1 11,0 12,2 10,7 1,6
РФ / RF 72,3 71,3 65,2 64,7 59,7 46,7

ЧР/РФ/ ChR/RF –3,6 –3,0 –5,9 –5,3 –5,6 –29,2

Болезни кожи и подкожной клетчатки /
Diseases of the skin and subcutaneous tissue

ЧР / ChR 13,5 14,6 8,1 6,9 6,2 6,0
РФ / RF 76,4 72,1 69,3 66,9 67,3 56,3

ЧР/РФ / ChR/RF –5,7 –4,9 –8,6 –9,7 –10,9 –9,4
Болезни костно-мышечной системы и соединитель-
ной ткани /
Diseases of the musculoskeletal system and connective 
tissue

ЧР / ChR 5,2 6,8 3,1 3,1 2,6 2,4
РФ / RF 33,2 32,0 31,6 32,0 31,1 23,3

ЧР/РФ / ChR/RF –6,4 –4,7 –10,2 –10,3 –11,0 –9,7

Болезни мочеполовой системы /
Diseases of the genitourinary system

ЧР / ChR 13,7 12,5 7,3 8,3 7,3 5,6
РФ / RF 28,3 27,6 26,2 25,8 25,5 21,4

ЧР/РФ / ChR/RF –2,1 –2,2 –2,8 –3,1 –3,5 –3,8
Травмы, отравления и некоторые другие последствия 
воздействия внешних причин /
Congenital malformations, deformations and 
chromosomal abnormalities

ЧР / ChR 22,7 19,0 9,5 9,3 11,2 13,1
РФ / RF 104,3 105,2 103,3 106,4 107,9 93,3

ЧР/РФ / ChR/RF –4,6 –5,5 –10,9 –11,4 –9,6 –7,1
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ности врачами особо остро стоит в сельской 
местности. Несмотря на то что 64 % населения 
республики составляют сельские жители, сре-
ди всех врачей в сельской местности работают 
лишь 25,8 % врачей.

В 2020 году страна в полной мере стол-
кнулась с  пандемией  COVID-19. Помимо 
влияния на здоровье, пандемия оказала нега-
тивное влияние на все сферы жизни населе-
ния — экономическое положение, качество 
жизни, образование, отдых, работа и т.д. С це-
лью предотвращения распространения инфек-
ции органами власти и управления был при-
нят ряд ограничительных мер. В Чеченской 
Республике был издан Указ главы Чеченской 
Республики от 27 марта 2020 года № 66 «О не-
отложных мерах по предотвращению распро-
странения новой коронавирусной инфекции 
(COVID-2019) на территории Чеченской Ре-
спублики» [16].

В се это сказалось на обращаемости насе-
ления, включая детей, в медицинские орга-
низации. Так, в среднем по стране первичная 
заболеваемость детей сократилась с 1724,6 до 
1485,4‰ (в 1,17 раза), темп снижения пер-
вичной заболеваемости детей в Чеченской Ре-
спублике был еще выше — она сократилась с 
318,8 до 237,5‰ (в 1,35 раза).

Оценка влияния пандемии COVID-19 на 
динамику первичной заболеваемости детского 
населения Чеченской Республики отдельны-
ми классами болезней показала неоднознач-
ную картину (табл. 1). Так, в период с 2019 по 
2020 год заболеваемость большинством классов 
болезней сократилась, однако такими классами, 
как «Болезни нервной системы» и «Травмы, от-
равления и некоторые другие последствия воз-
действия внешних причин», наоборот, выросла 
(на 71,7 и 17,0 % соответственно). При этом наи-
большие темпы снижения отмечались по клас-
су «Болезни глаза и его придаточного аппара-
та» (–88,2 %), «Болезни органов пищеварения» 
(–85,0 %) и «Болезни эндокринной системы, 
расстройства питания и нарушения обмена ве-
ществ» (–63,6 %).

Таким образом, панде мия COVID-19 при-
вела к снижению обращаемости детского на-
селения в медицинские организации, что свя-
зано как с введенными ограничительными ме-
рами, так и с психологическими проблемами 
населения (желание сократить число контак-
тов, боязнь заразить ребенка и т.д.). При этом 
наиболее высокие темпы снижения обращае-
мости были по тем заболеваниям, которые не 
требуют оказания неотложной медицинской 
помощи.

ВЫВОДЫ

1. Проблема здоровья детского населения 
особо актуальна для Чеченской Республики — 
региона с высокой рождаемостью и высоким 
удельным весом детей в возрастной структуре 
населения.

2. Уровень первичной заболеваемости де-
тей Чеченской Республики в разы ниже, чем в 
среднем по стране.

3. На протяжении последних лет отмечает-
ся четко выраженная тенденция снижения пер-
вичной заболеваемости детского населения.

4. Пандемия COVID- 19 привела к сокраще-
нию обращаемости детей в медицинские орга-
низации и, как следствие, снижению первич-
ной заболеваемости детского населения, при 
этом темп снижения в Чеченской Республике 
был выше, чем по стране в целом.
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