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Аннотация. Введение. Ревматоидный артрит – хроническое неинфекционное аутоиммунное вос-

палительное заболевание неизвестной этиологии, характеризующееся поражением суставов и  различных 
органов и систем. Целью исследования является изучение динамики и тенденций показателей заболе-
ваемости ревматоидным артритом взрослого населения Тульской области за 2008-2017 годы. Материа-
лы и методы исследования. Для исследования были использованы статистические материалы «Заболе-
ваемость всего населения России» Минздрава Российской Федерации, форма федерального статистиче-
ского наблюдения № 12 по РФ за 2017 год, а также справочники Министерства здравоохранения Туль-
ской области. Были проанализированы показатели общей и первичной заболеваемости взрослых жителей 
Российской Федерации, Центрального федерального округа и Тульской области за 10-летний период. 
Результвты и их обсуждение. В Российской Федерации число взрослых пациентов с ревматоидным 
артритом в 2017 году составило 0,9% от зарегистрированных взрослых пациентов со всеми заболевания-
ми. Отмечен рост как показателя общей заболеваемости взрослого населения болезнями костно-
мышечной системы, так и рост показателя общей заболеваемости ревматоидным артритом. В Тульской 
области в 2017 году по сравнению с 2008 годом, как и в Центральном федеральном округе, отмечалось 
снижение показателя общей заболеваемости взрослого населения болезнями костно-мышечной системы 
и рост показателя общей заболеваемости взрослого населения. Заключение. Динамика показателей пер-
вичной заболеваемости взрослого населения Тульской области, Центрального федерального округа и 
Российской Федерации болезнями костно-мышечной системы и ревматоидным артритом за период 2008-
2017 г.г. имеет свои особенности: при снижении показателя первичной заболеваемости болезнями кост-
но-мышечной системы, отмечается тенденция роста первичной заболеваемости ревматоидным артритом 
в Тульской области при сохранении  уровней первичной заболеваемости ревматоидным артритом в Цен-
тральном федеральном округе, и в Российской Федерации на прежних уровнях.  
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Abstract. Rheumatoid arthritis is a chronic non-infectious auto-immune inflammatory disease of un-

known etiology, characterized by damage to the joints and various organs and systems. The research purpose is 
to study the dynamics and trends in the incidence of rheumatoid arthritis in the adult population of the Tula re-
gion in 2008-2017. The study used statistical materials "Morbidity of the entire population of Russia" of the 
Ministry of health of the Russian Federation, the form of Federal statistical observation No. 12 for the Russian 
Federation for 2017, as well as reference books of the Ministry of health of the Tula region. The indicators of 
general and primary morbidity of adults in the Russian Federation, the Central Federal district and the Tula re-
gion over a 10-year period were analyzed. In the Russian Federation, the number of adult patients with rheuma-
toid arthritis in 2017 was 0.9% of registered adult patients with all diseases. There was an increase in both the 
overall incidence of adult diseases of the musculoskeletal system and the increase in the overall incidence of 
rheumatoid arthritis. In the Tula region in 2017, compared to 2008, as in the Central Federal district, there was a 
decrease in the overall incidence of adult diseases of the musculoskeletal system and an increase in the overall 
incidence of adult population. There are peculiarities in the dynamics of indicators of the primary incidence of 
adult musculoskeletal system diseases and rheumatoid arthritis in the Tula region, the Central Federal District 
and the Russian Federation for the period 2008-2017. Among them are the following: a decrease in the incidence 
rate of primary musculoskeletal system diseases, an upward trend primary incidence of rheumatoid arthritis in 



ВЕСТНИК НОВЫХ МЕДИЦИНСКИХ ТЕХНОЛОГИЙ. Электронное издание – 2020 – N 3 
JOURNAL OF NEW MEDICAL TECHNOLOGIES, eEdition – 2020 – N 3 

 

the Tula region, while maintaining the levels of primary incidence of rheumatoid arthritis in the Central Federal 
District, and in the Russian Federation at the same levels. 

Keywords: rheumatoid arthritis, morbidity 
 
Введение. Ревматоидный артрит (РА) в настоящее время рассматривается как хроническое не-

инфекционное аутоиммунное воспалительное заболевание неизвестной этиологии, характеризующееся 
поражением суставов и  различных органов и систем. По данным официальной статистики в России бо-
лее 300 тысяч пациентов, больных РА, что составляет 0,3% взрослого населения, в то время как в мире 
эта доля колеблется от 0,5% до 2% [2]. 

По оценочным данным в Российской Федерации число пациентов с РА может составлять от 400-
500 тысяч до 1 млн. человек [5], что связано с недостаточным использованием методов современной ди-
агностики, особенно на ранних стадиях заболевания [4]. 

Общеизвестно, что статистические данные медицинских организаций не полностью отражают 
распространенность РА, так как часть пациентов не обращаются за медицинской помощью по ряду раз-
личных причин [1]. Поэтому изучение динамики показателей заболеваемости имеет значение для анализа 
РА, как социально-значимой патологии и решения вопросов по организации оказания медицинской по-
мощи пациентам с РА [3]. 

Цель исследования. Изучить динамику и тенденции показателей заболеваемости РА взрослого 
населения Тульской области за 2008-2017 годы. 

Материалы и методы исследования. В настоящем исследовании были использованы данные 
Минздрава Российской Федерации – статистические материалы «Заболеваемость всего населения Рос-
сии», форма федерального статистического наблюдения № 12 по РФ за 2017 год, а также справочники 
Министерства здравоохранения Тульской области, содержащие информацию о заболеваемости и смерт-
ности населения Тульской области. 

Результаты и обсуждение. В исследовании были изучены показатели общей и первичной заболе-
ваемости населения РФ, ЦФО и Тульской области болезнями костно-мышечной системы (БКМС) и РА 
за 10 лет с 2008 г. по 2017 г. 

Динамика показателей общей заболеваемости взрослого населения БКМС и РА в  Тульской облас-
ти в 2008-2017 годах представлена в табл. 1. 

 
Таблица 1 

 
Динамика показателей общей заболеваемости взрослого населения  Тульской  
области болезнями костно-мышечной системы и ревматоидным артритом  

в 2008-2017 годах (на 1000 взрослого населения) 
 

Территории 
Класс, 

заболевание 
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 

РФ 
БКМС 131,2 133,6 136,2 139,6 142,1 142,6 145,1 143,4 141,4 141,7
РА 2,4 2,3 2,4 2,4 2,4 2,5 2,5 2,5 2,5 2,6 

ЦФО 
БКМС 121,8 125,2 124,6 127,1 128,8 129,1 130,5 125,2 122,4 121,4
РА 2,0 2,0 2,1 1,9 2,0 2,0 2,0 2,0 2,1 2,2 

Тульская  
область 

БКМС 162,7 164,1 164,3 164,2 160,2 163,1 166,4 168,2 157,0 156,4
РА 2,2 2,3 2,2 2,3 2,1 2,2 2,4 2,6 2,6 2,6 

 
Анализ динамики показателей общей заболеваемости взрослого населения БКМС и РА за период 

2008-2017 г.г. выявил следующие особенности. В Российской Федерации отмечается рост как показателя 
общей заболеваемости БКМС, так и рост показателя общей заболеваемости РА, при этом темпы прирос-
та составили 8,0% и 8,3% соответственно. Удельный вес показателя общей заболеваемости РА в БКМС 
взрослого населения Российской Федерации составил 1,8%. В РФ число взрослых пациентов с РА в 2017 
году составило 0,9% от зарегистрированных взрослых пациентов со всеми заболеваниями. 

В ЦФО в 2017 году по сравнению с 2008 годом отмечалось снижение показателя общей заболевае-
мости взрослого населения БКМС с 121,8 до 121,4 на 1000 взрослого населения (темп убыли – 0,3%), хотя в 
течение всех предыдущих лет отмечался рост показателей, кроме 2017 года, в котором  было отмечено 
снижение. Динамика показателя общей заболеваемости РА взрослого населения ЦФО демонстрирует не-
большой рост с 2,0 в 2008 году до 2,2 в 2017 году (темп прироста составил 10%). Удельный вес показате-
ля общей заболеваемости РА в БКМС взрослого населения ЦФО так же, как и в РФ, составил 1,8%.  

В Тульской области в 2017 году по сравнению с 2008 годом отмечалось снижение показателя об-
щей заболеваемости взрослого населения БКМС с 162,7 до 156,4 на 1000 взрослого населения (темп 
убыли – 3,9%). В динамике также отмечались периоды роста и снижения показателя в течение всего пе-
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риода наблюдения. Динамика показателя общей заболеваемости взрослого населения Тульской области 
РА демонстрирует рост с 2,2 в 2008 году до 2,6 в 2017 году (темп прироста составил 18,2%). Удельный 
вес показателя общей заболеваемости РА в БКМС жителей Тульской области составил 1,7%.  

Динамика показателей первичной заболеваемости взрослого населения Тульской области в 2008-
2017 годах болезнями костно-мышечной системы и ревматоидным артритом  представлена в табл. 2.  

 
                   Таблица 2 

 
Динамика первичной заболеваемости взрослого населения Российской Федерации,  

Центрального федерального округа и Тульской области болезнями костно-мышечной системы  
и ревматоидным артритом (на 1000 населения) 

 

Территории 
Класс, 

заболевание 
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

РФ 
БКМС 33,5 33,0 31,7 31,5 31,1 30,4 30,2 28,5 28,1 28,1 
РА 0,3 0,2 0,2 0,2 0,2 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 

ЦФО 
БКМС 31,3 30,6 28,7 28,2 27,6 26,5 26,0 23,2 22,4 21,9 
РА 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 

Тульская 
 область 

БКМС 39,2 35,4 29,6 30,5 28,4 27,1 28,2 28,2 28,5 26,9 

РА 0,1 0,1 0,2 0,2 0,1 0,1 0,2 0,4 0,3 0,2 
 
Показатели первичной заболеваемости БКМС в Тульской области снизились с 39,2 в 2008 году до 

26,9 на 1000 взрослого населения в 2017 году (темп убыли составил 31,4%). Снижение также отмечено в 
ЦФО с 31,3 до 21,9 (темп убыли – 30,0%) и в Российской Федерации с 33,5 до 28,1 соответственно (темп 
убыли – 16,1%). 

Показатели первичной заболеваемости РА в Тульской области незначительно выросли с 0,1 в 2008 
году до 0,2 в 2017 году на 1000 населения (рост в 2 раза), в то время как в ЦФО и в РФ эти показатели не 
изменились. 

Доля показателя первичной заболеваемости РА в БКМС выросла в Тульской области с 0,3% до 
0,7%, в ЦФО – с 0,6% до 0,9%, в РФ – с 0,9% до 1,1%. 

Заключение. В РФ число взрослых пациентов с РА в 2017 году составило 0,9% от зарегистриро-
ванных взрослых пациентов со всеми заболеваниями, отмечен рост как показателя общей заболеваемости 
взрослого населения БКМС, так и рост показателя общей заболеваемости РА.  

В Тульской области в 2017 году по сравнению с 2008 годом, как и в ЦФО, отмечалось снижение 
показателя общей заболеваемости взрослого населения БКМС и рост показателя общей заболеваемости 
РА взрослого населения. Удельный вес показателя общей заболеваемости РА в БКМС жителей Тульской 
области составил 1,7%.  

Динамика показателей первичной заболеваемости взрослого населения Тульской области БКМС и 
РА, по сравнению с таковыми по ЦФО и РФ за период 2008-2017 г.г. имеет свои особенности. При сни-
жении показателя первичной заболеваемости БКМС, отмечается тенденция роста первичной заболевае-
мости РА в Тульской области, при сохранении  уровней первичной заболеваемости РА в ЦФО и в РФ на 
прежних уровнях. Отмечена также тенденция роста доли РА в БКМС как в Тульской области, так и в 
ЦФО и в РФ. 
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