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Аннотация 
Работа посвящена заболеваемости сахарным диабетом (СД) по данным обращаемости населения в амбулаторно-

поликлинические учреждения в  период 2002-2022 гг.  в  регионе Приволжского федерального округа  с  населением
более 700 тыс. жителей. Исследовали наиболее распространенные формы сахарного диабета: инсулинозависимый и
инсулинонезависимый. Рассмотрены ведущие причины заболевания, широкого распространения и неблагоприятные
исходы. Освящена приверженность пациентов к ведению здорового образа жизни, в том числе и к систематическим
медицинским  осмотрам,  диспансеризации  и  лечению.  Отмечены  положительные  результаты  государственных
мероприятий по профилактике и своевременной диагностике преддиабетных состояний.
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Abstract 
The work is dedicated to the morbidity of diabetes mellitus (DM) according to the data on the population's attendance at

outpatient clinics in the period 2002-2022 in the region of the Volga Federal District with a population of more than 700
thousand inhabitants. The most common forms of diabetes mellitus were studied: insulin-dependent and insulin-independent.
The leading causes of the disease,  widespread prevalence and unfavourable outcomes were analysed. The commitment of
patients to leading a healthy lifestyle, including systematic medical examinations, dispensary and treatment, is highlighted. The
positive results of state measures on prevention and timely diagnosis of pre-diabetes are noted.

Keywords:  diabetes mellitus, insulin-dependent type 1 diabetes mellitus, insulin-independent type 2 diabetes mellitus,
endocrine diseases, morbidity rate. 

Введение 
Сахарный  диабет  –  эндокринное  заболевание,  в  основе  которого  лежит  нарушение  метаболизма  глюкозы

вследствие  абсолютного  или  относительного  дефицита  инсулина,  что  приводит  к  стойкой  гипергликемии,  к
нарушению всех видов обмена: углеводного, белкового, липидного, водно-солевого [1]. Нарушения метаболических
процессов, контролируемых инсулином, могут развиваться при дефицитном его образовании (сахарный диабет 1 типа)
или  при  резистентности  рецепторов  тканей  к  инсулину (сахарный диабет  2  типа).  Проявляется  данная  патология
полидипсией, полиурией, полифагией, головокружением, сухостью кожи и слизистых оболочек, сопровождающейся
зудом, нарушением зрения, судорогами в икроножных мышцах, медленным заживлением ран.

Это одна из современных проблем мирового и отечественного здравоохранения. Существуют серьезные пробелы в
усилиях  по  осознанию  этого  «вызова  человечеству»  на  национальном  и  глобальном  уровне,  особенно  в
развивающихся странах [2].
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Сахарный диабет 1 типа чаще диагностируют у лиц молодого возраста. В этом случае поражается поджелудочная
железа  и  разрушается  эндокринный  аппарат  данного  органа,  что  приводит  к  нарушению  образования  инсулина.
Сахарный диабет развивается, если поражено более 80% эндокриноцитов.

Пациенты средней и старшей возрастных категорий в большей степени подвержены развитию сахарного диабета 2
типа, т.к. с возрастом наблюдается снижение толерантности к глюкозе. При данном типе развивается резистентность
тканей к инсулину. Но концентрация инсулина в крови при этом находится в референсных значениях, может даже их
превышать,  однако  клетки  организма  нечувствительны  к  нему.  Возникновению  сахарного  диабета  2  типа  могут
сопутствовать генетический фактор, ожирение, заболевания сердечно-сосудистой системы, расстройства желудочно-
кишечного тракта, хронический стресс [3].

По данным Всемирной Организации Здравоохранения (ВОЗ),  в  2019 году сахарный диабет  и  его осложнения
вошли в десятку основных причин смерти [4].  Сахарный диабет при острых состояниях и благоприятном течении
поддается  постоянной  медикаментозной  коррекции.  По  данным  Международной  Федерации  Диабета,  расходы,
связанные  с  профилактикой,  своевременной  диагностикой,  поддерживающей  терапией  и  лечением  осложнений
ежегодно составляют около 10% от общих затрат на здравоохранение [5], в 2017 году распространенность сахарного
диабета  составляла  порядка  полумиллиона случаев  с  прогнозируемым увеличением до  693  млн  к  2045 году  при
отсутствии должного контроля за преддиабетными состояниями [6].

В  России  страдают  СД  9-10  млн  граждан,  но  диагностировано  оно  лишь  у  4  млн  [7].  Осложнения
микрососудистого характера обнаруживаются более чем у 20% больных на момент постановки диагноза [8]. Лишь
своевременная диагностика заболевания создает условия для эффективного лечения и профилактики осложнений [9].

Настоящее  исследование  проведено  с  целью  подготовки  мероприятий  по  профилактике  сахарного  диабета  в
регионе.

В настоящей работе впервые в регионе исследована распространенность сахарного диабета за период в 20 лет.
Рассмотрена  динамика  заболеваемости,  что  необходимо  для  оценки  популяционного  здоровья  и  планирования
профилактических,  лечебных  и  реабилитационных  мероприятий  в  рамках  реализации  Национальных  проектов
«Демография»  и  «Здравоохранение»  и  федерального  проекта  «Формирование  системы  мотивации  граждан  к
здоровому образу жизни, включая здоровое питание и отказ от вредных привычек» [10].

Как известно,  сахарный диабет входит в группу хронических неинфекционных заболеваний (ХНИЗ) наряду с
патологиями  сердечно-сосудистой,  дыхательной  систем  и  злокачественными  новообразованиями,  социальные
последствия которых выступают ведущей проблемой отечественного здравоохранения.

Более 80% смертей в России обусловлены ХНИЗ. В мире также высока смертность от этой группы заболеваний –
более  60%.  Экспертами  выделено  4  основных  фактора  риска,  приводящие  к  развитию  данных  патологий:
употребление алкоголя, табака, низкая физическая активность и неправильное питание [11]. Все эти факторы являются
модифицируемыми,  и  при  должной  работе  государственных проектов,  направленных на  оздоровление  населения,
мотивации граждан, искоренении вредных привычек, регулярной умеренной физической активности, осуществлении
профилактических мероприятий можно в разы снизить риски возникновения и развития данных заболеваний [12].

Выполнен статистический анализ показателей заболеваемости за период 2002-2022 гг. в регионе.
Анализ заболеваемости проводился по данным обращаемости населения в лечебно-профилактические учреждения

региона с населением более 700 000 жителей, демографические показатели получены из данных Федеральной службы
государственной  статистики  России,  а  также  статистических  сборников  «Медицинского  информационно-
аналитического центра» региона.

Основные результаты 
В регионе  заболеваемость  населения  болезнями  эндокринной  системы  по  данным  обращаемости  в  лечебные

учреждения за период 2002-2022 гг. выросла с 43,2 до 84,8 на 1000 населения, то есть показателя увеличился в 1,96
раза (см. таблицу 1). 
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Таблица 1 - Заболеваемость населения болезнями эндокринной системы, в т.ч. сахарным диабетом, за период 2002-2022 по данным обращаемости населения в ЛПУ на 1000
населения

DOI: https://doi.org/10.23670/IRJ.2024.139.80.1

Заболеваемость 2002 2009 2014 2018 2022

Б-ни эндокринной
системы

43,2  53,4  63,4  73,0  84,8

СД 13,1 21,4 27,5 33,4 39,7
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В свою очередь заболеваемость населения сахарным диабетом за тот же период времени выросла с 13,1 до 39,7 на
1000 населения, что свидетельствует о росте данного показателя более чем в 3 раза.  Наиболее значительным был
прирост в период 2002-2014 с 13,1 до 27,5 на 1000 населения – более чем в 2 раза (см. рисунок 1), т.е. существенный
вклад в рост заболеваемости болезнями эндокринной системы вносит сахарный диабет. Доказана роль генетической
составляющей  в  развитии  сахарного  диабета,  чем,  возможно,  и  обусловлено  колоссальное  увеличение  случаев
выявлений данной патологии [3].
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Рисунок 1 - Динамика заболеваемости болезнями эндокринной системы, в т.ч. сахарным диабетом, в период 2002-2022
DOI: https://doi.org/10.23670/IRJ.2024.139.80.2

Примечание: по данным обращаемости в лечебные учреждения на 1000 населения
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Как  показывают  результаты  анализа  представленных  материалов,  заболеваемость  болезнями  эндокринной
системы, и, в частности, сахарным диабетом, растет. Одной из возможных причин увеличения заболеваемости может
быть проведение диспансерных мероприятий и увеличение обращаемости этих больных. Нельзя не учитывать факт
популяризации здорового образа жизни, увеличения числа граждан, стремящихся изменить свой подход к рациону
питания, физической активности, пересмотреть взгляды на употребление алкогольных напитков и курение [10]. Эти
факторы вносят весомый вклад в повышение уровня заболеваемости.

Заключение 
Сахарный  диабет  по-прежнему  остается  серьезной  проблемой  здравоохранения.  Все  больные  с

диагностированным  сахарным  диабетом  пожизненно  находятся  на  учете  у  эндокринолога.  Количество
регистрируемых случаев заболеваний сахарным диабетом неуклонно растет – прирост составил 203,1% за 20 лет. Это
положительный результат – гораздо большему количеству больных оказана квалифицированная медицинская помощь,
при этом перед системой здравоохранения предстоит огромная задача по оздоровлению населения. При организации
правильного  образа  жизни,  следовании  корректному  рациону  питания,  выполнении  рекомендаций  врача-
эндокринолога больной может ощущать себя удовлетворительно в течение многих лет. В основе лечения сахарного
диабета  лежат  диетотерапия  с  учетом  возраста,  пола,  массы  тела,  двигательной  активности  больного.  Однако
усугубляют прогноз и снижают качество и продолжительность жизни развивающиеся осложнения, о которых было
сказано  выше  [3].  Поэтому  рост  заболеваемости  вне  зависимости  от  причин  делает  необходимым  продолжить
эффективные  мероприятия  по  профилактике,  ранней  диагностике  и  эффективному  постоянному  лечению,
определяющими элементами результативной работы по снижению заболеваемости  сахарным диабетом выступают
диспансеризация, формирование активной мотивации к ведению повседневного здоровьесохраняющего поведения с
необходимым уровнем медицинской активности.
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