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Здоровье детского населения является одним из показателей социального и эпидемиологического благополу-
чия общества. Целью исследования явилось изучение основных тенденций распространения различных клас-
сов болезней среди детского населения в условиях распространения новой коронавирусной инфекции COVID-
19. Изучены данные Росстата по Удмуртской Республике за доковидный период (с 2017 по 2019 г.) и период 
распространения новой коронавирусной инфекции COVID-19 (с 2020 по 2021 г.) с применением методов: ана-
литического, описательной статистики, расчета интенсивных и экстенсивных показателей. Установле-
но, что в период 2017—2019 гг. общая заболеваемость детского населения в возрасте 0—17 лет снизилась на 
8,7%, в то время как в условиях высокого распространения новой коронавирусной инфекции COVID-19 (2020 
и 2021 гг.) произошел рост на 11,0%. В возрасте 0—14 лет на 10% снизился показатель общей заболеваемо-
сти, который в дальнейшем вырос на 12,1%. При этом в доковидный период (с 2017 по 2019 г.) у детей 0—
17 лет произошло снижение показателя заболеваемости по 14 классам болезней, 0—14 лет — по 15 классам, в 
то время как в период высокого распространения новой коронавирусной инфекции COVID-19 (с 2020 по 
2021 г.) уменьшилась заболеваемость только по пяти классам болезней в обеих возрастных группах детей.
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The health of children population is one of the indicators of the social and epidemiological well-being of society. The pur-
pose of the study was to study main trends of propagation of various classes of diseases in children population in condi-
tions of propagation of the new coronavirus infection. The data of Rosstat for the Udmurt Republic covering the pre-
COVID period (2017–2019) and the period of COVID-19 propagation (2020–2021). The analytical method, descriptive 
statistics technique, the calculation of intensive and extensive indicators were applied. It is established that in 2017–2019, 
general morbidity of the children population aged 0–7 years decreased by 8.7%, while in conditions of higher propagation 
of COVID-19 (2020–2021) there was an increase by 11.0 %. In the children population aged 0–14 years, general morbid-
ity decreased by 10%, and hereinafter it increased on 12.1%. At that, in the pre-COVID period in children population 
aged from 0 to 17 years, morbidity rate decreased for 14 classes of diseases, for 15 classes in children population aged 
from 0 to 14 years. During the period of higher propagation of COVID-19 morbidity rate for only 5 classes of diseases de-
creased in both age groups of children population.
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Введение
Забота о здоровье населения, особенно детского 

возраста, представляет собой одну из актуальных 
приоритетных задач отечественного здравоохране-
ния и современной России в целом [1—4]. В услови-

ях быстрого и высокого распространения новой ко-
ронавирусной инфекции COVID-19 [5, 6] монито-
ринг здоровья детского населения становится особо 
актуальным. Известно, что различные сопутствую-
щие заболевания, в том числе с хронизацией воспа-
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лительного процесса, усугубляют исход инфекцион-
ного процесса [7—10] вплоть до летального исхода 
[10, 11], особенно при развитии полиорганной недо-
статочности [12].

В связи с этим большой интерес исследователей 
вызывает изучение распространенности и основных 
тенденций различных классов болезней [13], в том 
числе среди детского населения [14], поскольку, по 
данным литературы, среди пациентов с зарегистри-
рованным диагнозом COVID-19, до 6—7% составля-
ют дети [15]. Вышеизложенное подтверждает акту-
альность настоящего исследования.

Целью исследования явилось изучение основных 
тенденций распространения различных классов бо-
лезней среди детского населения в условиях распро-
странения новой коронавирусной инфекции 
COVID-19.

Материалы и методы
В работе использованы выкопировки данных из 

формы № 12 федерального статистического наблю-
дения «Сведения о числе заболеваний, зарегистри-
рованных у пациентов, проживающих в районе об-
служивания медицинской организации» по Удмурт-
ской Республике среди детского населения в возрас-
те от 0 до 17 лет и от 0 до 14 лет за 2017—2019 и 
2020—2021 гг. В работе применены методы стати-
стического анализа: аналитический, описательной 
статистики, расчет интенсивных и экстенсивных 
показателей.

Результаты исследования
За период с 2017 по 2019 г. в Удмуртской Респуб-

лике общая заболеваемость в возрастной группе де-
тей от 0 до 17 лет снизилась более чем на 8%, соста-
вив 2489,1 на 1 тыс. населения соответствующего 
возраста. В возрастном интервале от 0 до 14 лет за 
аналогичный период она снизилась на 10%, соста-
вив в 2019 г. 2507,6 на 1 тыс. населения соответству-
ющего возраста.

В обеих возрастных группах детей наблюдалось 
снижение показателей заболеваемости (от 0 до 
17 лет — по 14 классам болезней, от 0 до 14 лет — по 
15 классам), в том числе по таким классам болезней, 
как инфекционные и паразитарные болезни, болез-
ни крови и кроветворных органов; психические рас-
стройства, болезни нервной системы, болезни глаза, 
болезни уха, болезни системы кровообращения, бо-
лезни органов дыхания, болезни органов пищеваре-
ния, болезни кожи и подкожной клетчатки, болезни 
костно-мышечной системы, болезни мочеполовой 
системы, болезни перинатального периода. Вместе с 
тем у детей в возрасте от 0 до 17 лет уменьшилось 
число случаев регистрации осложнений беременно-
сти и родов, в возрасте от 0 до 14 лет — травм и от-
равлений, а также неточно обозначенных состоя-
ний.

За доковидный период (2017—2019) одновремен-
но в обеих возрастных группах детей выросли пока-
затели заболеваемости по таким классам болезней, 
как новообразования, болезни эндокринной систе-
мы, врожденные аномалии. У детей от 0 до 17 лет 
увеличилось также число травм и отравлений, в то 
время как в другой группе — число выявленных 
осложнений беременности и родов. При этом тем-
пы роста показателей по основным классам болез-
ней у детей от 0 до 17 лет варьировали от 2,5% (по 
классу болезней «травмы и отравления») до 8,1% (по 
классу болезней «врожденные аномалии»), в воз-
растной группе от 0 до 14 лет — от 3,7% (по классу 
болезней, обусловленных новообразованиями) до 
66,7% (по классу «осложнения беременности и ро-
дов»; табл. 1, 2).

Обращает на себя внимание наиболее высокий 
рост общей заболеваемости у детей в возрасте 0—
17 лет по классу болезней врожденные аномалии 
(8,1%), по другим классам рост варьировал от 2,5% 
(по классу «травмы и отравления») до 5,0% (по бо-
лезням эндокринной системы). Значительное сни-
жение показателей отмечено по классам «осложне-

Та б л и ц а  1
Общая заболеваемость детского населения (0—17 лет) Удмуртской Республики в 2017—2021 гг. (на 1 тыс. населения)

Класс болезней 2017 г. Ранг 2018 г. Ранг 2019 г. Ранг Темп приро-
ста/убыли, % 2020 г. Ранг 2021 г. Ранг Темп приро-

ста/убыли, %

Всего 2727,7 2699,3 2489,1 −8,7 2033,5 2256,3 11,0
Инфекционные и паразитарные болезни 114,5 7 108,9 7 105,9 7 −7,5 80,2 7 96,3 4 20,1
Новообразования 11,2 16 10,9 16 11,5 16 2,7 9,4 16 11 17 17,0
Болезни эндокринной системы 38,2 11 40,2 11 40,1 12 5,0 38,1 12 40,4 11 6,0
Болезни крови и кроветворных органов 30 14 24,8 14 19,5 15 −35,0 16 15 15,6 16 −2,5
Психические расстройства 25 15 23,7 15 23,8 14 −4,8 22,3 14 25 14 12,1
Болезни нервной системы 130,7 5 139,5 5 115,3 5 −11,8 92,8 5 93,1 6 0,3
Болезни глаза 177,9 2 187,7 2 146,2 3 −17,8 118,3 3 121,6 3 2,8
Болезни уха 71,9 8 64,3 9 58,7 9 −18,4 40,4 9 42,5 10 5,2
Болезни системы кровообращения 31,9 13 32,6 13 27,2 13 −14,7 22,4 13 23,2 15 3,6
Болезни органов дыхания 1502,6 1 1447,7 1 1369,5 1 −8,9 1104,6 1 1266,9 1 14,7
Болезни органов пищеварения 136,5 4 147,2 4 133,3 4 −2,3 106,2 4 93,7 5 −11,8
Болезни мочеполовой системы 67,4 9 69,4 8 66,6 8 −1,2 58,3 8 54 8 −7,4
Осложнения беременности и родов 6,2 18 5,1 18 3,5 18 −43,5 2,3 19 1,6 19 −30,4
Болезни кожи и подкожной клетчатки 120,2 6 121,8 6 109,2 6 −9,2 91 6 92,1 7 1,2
Врожденные аномалии 38,1 12 39,9 12 41,2 11 8,1 38,8 11 39,3 12 1,3
Болезни костно-мышечной системы 62,1 10 62,9 10 50,4 10 −18,8 39,6 10 50,2 9 26,8
Болезни перинатального периода 8,7 17 6,9 17 7,6 17 −12,6 8,4 17 5,4 18 −35,7
Травмы и отравления 158,6 3 169,8 3 162,6 2 2,5 139,1 2 147,8 2 6,3
COVID-19 6,8 18 37,9 13 В 5,6 раза
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ния беременности и родов» (43,5%) и «болезни кро-
ви и кроветворных органов» (35,0%). По другим 
классам болезней снижение варьировало от 1,2% 
(по болезням мочеполовой системы) до 18,8% (по 
болезням костно-мышечной системы; см. табл. 1).

У детей в возрасте от 0 до 14 лет за аналогичный 
период существенный рост общей заболеваемости 
(в 1,7 раза) отмечен по классу болезней «осложне-
ния беременности и родов», по другим классам тем-
пы роста варьировали от 3,7% (по новообразовани-
ям) до 7,2% (по классу «врожденные аномалии»). 
Существенное снижение показателя заболеваемости 
произошло по болезням крови и кроветворных ор-
ганов (38,7%), болезням костно-мышечной системы 
(27,0%), болезням глаза (22,9%), болезням системы 
кровообращения (19,8%), болезням уха (18,9%; см. 
табл. 2).

Следует отметить, что в доковидный период 
(2017) в структуре общей заболеваемости детей от 0 
до 17 лет лидирующие позиции занимали болезни 
органов дыхания (55,1%), болезни глаза (6,5%), 
травмы и отравления (5,8%). В возрастной группе 
детей от 0 до 14 лет за аналогичный период лидиру-
ющие позиции занимали болезни органов дыхания 
(57,4%), болезни глаза (5,9%), а также травмы и от-
равления (5,7%).

Вместе с тем общая заболеваемость детей в воз-
расте от 0 до 17 лет в условиях распространения но-
вой коронавирусной инфекции COVID-19 (в 2020 и 
2021 гг.) выросла на 11,0%, составив в 2021 г. 2256,3 
на 1 тыс. населения соответствующего возраста (см. 
табл. 1).

В возрастной группе от 0 до 14 лет за аналогич-
ный период она выросла на 12,1%, составив в 2021 г. 
2279,2 на 1 тыс. населения соответствующего воз-
раста, что несущественно (на 2,1%) выше показателя 
в другой группе (табл. 2).

Установлено, что в условиях распространения 
новой коронавирусной инфекции (2020—2021) в 

обеих группах детей рост показателя заболеваемо-
сти зарегистрирован по таким классам болезней, как 
инфекционные и паразитарные болезни, новообра-
зования, болезни эндокринной системы, психиче-
ские расстройства, болезни нервной системы, болез-
ни глаза, болезни уха, болезни системы кровообра-
щения, болезни органов дыхания, болезни кожи и 
подкожной клетчатки, болезни костно-мышечной 
системы, врожденные аномалии, травмы и отравле-
ния, а также по COVID-19. У детей от 0 до 14 лет вы-
явлен также рост заболеваемости по классу болез-
ней «осложнения беременности и родов». В целом в 
возрастной группе детей от 0 до 17 лет рост заболе-
ваемости отмечен по 14 классам болезней, в возрас-
те от 0 до 14 лет — по 15 классам (см. табл. 1, 2).

За аналогичный период (2020—2021) у детей от 0 
до 17 лет существенный рост общей заболеваемости 
произошел по таким классам болезней, как болезни 
костно-мышечной системы (на 26,8%), инфекцион-
ные и паразитарные болезни (на 20,1%), новообра-
зования (на 17,0%), болезни органов дыхания (на 
14,7%) и COVID-19 (в 5,6 раза; см. табл. 1). У детей 
от 0 до 14 лет наиболее высокий рост отмечен по 
COVID-19 (в 5,9 раза), осложнениям беременности 
и родов (в 2,5 раза), болезням костно-мышечной си-
стемы (на 31,8%), инфекционным и паразитарным 
болезням (на 21,8%), новообразованиям (на 18,2%; 
см. табл. 2).

В возрастной группе детей от 0 до 17 лет сниже-
ние показателя заболеваемости зарегистрировано 
по пяти классам болезней: болезни крови и крове-
творных органов, болезни органов пищеварения, 
болезни мочеполовой системы, осложнения бере-
менности и родов, болезни перинатального периода 
(см. табл. 1).

Проводя сравнительный анализ общей заболева-
емости детского населения Удмуртской Республики 
в доковидный период и в период высокого распро-
странения новой коронавирусной инфекции, следу-

Та б л и ц а  2
Общая заболеваемость детского населения (0—14 лет) Удмуртской Республики в 2017—2021 гг. (на 1 тыс. населения)

Класс болезней 2017 г. Ранг 2018 г. Ранг 2019 г. Ранг Темп прироста/
убыли, % 2020 г. Ранг 2021 г. Ранг Темп приро-

ста/убыли, %

Всего 2786,3 2743,4 2507,6 −10,00 2033,5 2279,2 12,1
Инфекционные и паразитарные болезни 122,5 6 117 7 114 5 −6,9 85,5 7 104,1 4 21,8
Новообразования 10,7 17 10,4 16 11,1 16 3,7 8,8 17 10,4 17 18,2
Болезни эндокринной системы 32,9 12 34 12 34,5 12 4,9 32,4 11 35,7 13 10,2
Болезни крови и кроветворных органов 31,3 13 24,9 14 19,2 14 −38,7 15,9 15 15,3 16 −3,8
Психические расстройства 20,6 15 19,4 15 19,5 15 −5,3 18,3 13 20,8 14 13,7
Болезни нервной системы 132,6 5 139,4 5 113 6 −14,8 89,9 5 90,6 6 0,8
Болезни глаза 164,4 2 172 2 126,7 4 −22,9 103,5 3 106,5 3 2,9
Болезни уха 76,1 8 67,7 8 61,7 8 −18,9 42,2 9 44,5 8 5,5
Болезни системы кровообращения 25,3 14 25,7 13 20,3 13 −19,8 16,1 14 16,8 15 4,3
Болезни органов дыхания 1598,5 1 1543,1 1 1452,1 1 −9,2 1163 1 1341,9 1 15,4
Болезни органов пищеварения 133,1 4 144,3 4 129,5 3 −2,7 100,7 4 89,2 7 −11,4
Болезни мочеполовой системы 57,7 9 58,4 9 55,9 9 −3,1 46,9 8 43,4 9 −7,5
Осложнения беременности и родов 0,03 19 0,1 18 0,05 18 66,7 0,04 20 0,1 19 В 2,5 раза
Болезни кожи и подкожной клетчатки 119,2 7 121,2 6 107,9 7 −9,5 88,5 7 91,3 5 3,2
Врожденные аномалии 40,2 11 42 11 43,1 10 7,2 40,7 10 41,2 10 1,2
Болезни костно-мышечной системы 52,9 10 53,1 10 38,6 11 −27,0 31,1 12 41 11 31,8
Болезни перинатального периода 10 17 8,1 17 8,9 17 −11,0 9,8 16 6,3 18 −35,7
Неточно обозначенные состояния 0,9 18 — 19 0 19 −100,0 0,6 19 0 20 −100,0
Травмы и отравления 157,5 3 162,7 3 151,6 2 −3,7 133,3 2 143,9 2 8,0
COVID-19 6,1 18 36,2 12 В 5,9 раза
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ет отметить, что в обеих возрастных группах сниже-
ние показателей заболеваемости, наблюдавшееся в 
доковидный период, в условиях распространения 
новой коронавирусной инфекции сменилось ро-
стом по таким классам болезней, как инфекционные 
и паразитарные болезни, психические расстройства, 
болезни органов дыхания, болезни нервной систе-
мы, болезни глаза, болезни уха, болезни системы 
кровообращения, болезни кожи и подкожной клет-
чатки, болезни костно-мышечной системы (см. 
табл. 1, 2).

Наиболее выраженные обратнопропорциональ-
ные изменения в динамике показателей в обеих воз-
растных группах детей произошли по таким классам 
болезней, как инфекционные и паразитарные болез-
ни (рост превысил снижение в 2,7 и 3,2 раза соот-
ветственно), психические расстройства (рост пре-
высил снижение в 2,5 и 2,6 раза соответственно), бо-
лезни органов дыхания (в обеих группах рост пре-
высил снижение в 1,7 раза; см. табл. 1, 2).

Продолжающийся рост показателей заболевае-
мости в условиях распространения новой корона-
вирусной инфекции отмечен в обеих возрастных 
группах детей по таким классам болезней, как ново-
образования (рост увеличился в 6,3 и 4,9 раза соот-
ветственно), болезни эндокринной системы (рост 
увеличился в 1,2 и 2,1 раза соответственно). Кроме 
того, в возрастной группе 0—17 лет в 2,5 раза увели-
чился рост числа травм и отравлений (см. табл. 1, 2).

При этом в структуре общей заболеваемости дет-
ского населения в возрасте от 0 до 17 лет в условиях 
распространения новой коронавирусной инфекции 
COVID-19 (2021) по-прежнему ведущее место зани-
мали болезни органов дыхания (56,1%), второе — 
травмы и отравления (6,6%), третье — болезни глаза 
(5,4%). В возрастной группе детей от 0 до 14 лет ве-
дущее место продолжали занимать болезни органов 
дыхания (58,9%), второе — травмы и отравления 
(6,3%), третье — болезни глаза (4,7%).

Вместе с тем в структуре классов болезней детей 
от 0 до 17 лет в условиях распространения новой ко-
ронавирусной инфекции COVID-19 увеличилась 
доля болезней эндокринной системы (в 1,3 раза), 
новообразований (в 1,2 раза), психических рас-
стройств (в 1,2 раза), травм и отравлений (в 1,1 ра-
за), органов дыхания (в 1,0 раза), инфекционных и 
паразитарных болезней (в 1,0 раза). В возрастной 
группе 0—14 лет увеличилась доля осложнений бе-
ременности и родов (в 4,1 раза), болезней эндокрин-
ной системы (в 1,3 раза), врожденных аномалий 
(в 1,3 раза), новообразований (в 1,2 раза), психиче-
ских расстройств (в 1,2 раза), травм и отравлений 
(в 1,1 раза), органов дыхания (в 1,0 раза), инфекци-
онных и паразитарных болезней (в 1,0 раза).

Одновременно в структуре классов болезней де-
тей от 0 до 17 в условиях распространения корона-
вирусной инфекции COVID-19 уменьшилась доля 
осложнений беременности и родов (в 2 раза), болез-
ней крови и кроветворных органов (в 1,6 раза), бо-
лезней перинатальной патологии (в 1,5 раза), болез-
ней уха (в 1,4 раза), болезней глаза (в 1,2 раза), бо-

лезней органов пищеварения (в 1,2 раза), болезней 
нервной системы (в 1,2 раза), болезней кожи и под-
кожной клетчатки (в 1,1 раза), болезней системы 
кровообращения (в 1,1 раза), болезней мочеполовой 
системы (в 1,0 раза), болезней костно-мышечной си-
стемы (в 1,0 раза).

У детей в возрасте от 0 до 14 лет в 2020 и 2021 гг. 
ведущее место занимали болезни органов дыхания 
(58,9%), второе место — травмы и отравления 
(6,3%), третье — болезни глаза (4,7%).

Обсуждение
Известно, что любые эпидемиологические про-

цессы, протекающие в обществе, вносят коррективы 
в систему общественного здоровья. В связи с этим 
представляет интерес анализ динамики показателей 
заболеваемости в сопоставлении с происходящими 
событиями. Наши исследования показали ряд осо-
бенностей в показателях и структуре заболеваемо-
сти детского населения, например увеличение в 
структуре классов болезней доли психических забо-
леваний в группах детей в 1,2 раза, хотя в целом по-
казатель не увеличился. В то же время, по данным 
зарубежных авторов, нередко психические рас-
стройства, сопровождающиеся тревогой и депрес-
сией, выявляются на фоне новой коронавирусной 
инфекции COVID-19 [16, 17], что не исключает ве-
роятности роста доли психических расстройств под 
ее влиянием. Прямопропорциональное изменение 
тенденции заболеваемости болезнями органов ды-
хания в обеих группах детей, вероятно, связано с 
ростом новой коронавирусной инфекции COVID-
19 и ее осложнениями.

Заключение
Результаты исследования показали, что в период 

с 2017 по 2019 г. общая заболеваемость детского на-
селения в возрасте 0—17 лет снизилась на 8,7%, в то 
время как в условиях высокого распространения 
новой коронавирусной инфекции COVID-19 (2020 
и 2021 гг.) произошел рост на 11,0%. В возрасте 0—
14 лет показатель общей заболеваемости снизился 
на 10%, а затем сменился ростом на 12,0%

В доковидный период (с 2017 по 2019 г.) сниже-
ние показателя заболеваемости у детей в возрасте с 
0 до 17 лет отмечено по 14 классам болезней, от 0 до 
14 лет — по 15 классам, в то время как в период вы-
сокого распространения новой коронавирусной ин-
фекции COVID-19 (с 2020 по 2021 г.) уменьшилась 
заболеваемость только по пяти классам болезней в 
обеих возрастных группах. При этом отмечен рост 
новой коронавирусной инфекции COVID-19 (в 5,6 
и 5,9 раза соответственно), в условиях высокого рас-
пространения которой показатель заболеваемости 
болезнями костно-мышечной системы вырос на 
26,8 и 31,8% соответственно, инфекционными и па-
разитарными болезнями — на 20,1 и 21,8% соответ-
ственно, новообразованиями — на 17,0 и 18,2% со-
ответственно, болезнями органов дыхания — на 
14,7 и 15,4%.
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Вместе с тем в структуре общей заболеваемости в 
обеих возрастных группах детей, независимо от рас-
пространения коронавирусной инфекции (в 2017—
2019 и 2020—2021 гг.), ведущее место занимали бо-
лезни органов дыхания. При этом в возрастной 
группе детей от 0 до 14 лет показатели заболеваемо-
сти, как и показатель заболеваемости по COVID-19, 
выросли более существенно, чем в группе 0—17 лет.

Исследование не имело спонсорской поддержки.
Авторы заявляют об отсутствии конфликта интересов.
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