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Резюме
Представлены предварительные результаты первого (скринирую щ его) этапа межрегиональной 
программы "С оциальны е и эконом ические последствия ревматических заболеваний".
Цель. Выявление в популяционной выборке лиц с болями и припуханием суставов.
Материал и методы. С кринирую щ ая анкета для выявления артритов и артралгий заполнялась на 
каждого взрослого жителя 18-ти лет и старше. Скринирую щ ее обследование проводили в 
вы борках сельского  и городского населения. При ан к етировании  сельских ж ителей 
использовали метод поголовного (сплош ного) обследования, в городе- метод формирования 
репрезентативной вы борки из генеральной совокупности.
Результаты. Всего было проскринированно 23438 чел., средний возраст которых составил 48,1 
±17,6 лет. Преобладали ж енщ ины  - 60%. Среди опрош енны х 8016 чел. прож ивали в городах и 
15422 - в сельской местности. Распространенность артралгий в популяции достигает 45%, а 
жалоб на припухание суставов - 27%. У 7% и 6% лиц (соответственно) эти симптомы  с течением 
времени прош ли, а у остальных приобрели хронический характер. Частота суставных жалоб в 
популяции связана с полом и зависит от возраста. У лиц в возрасте до 20лет частота артралгий 
составляет 9%, а припухания в области суставов -3% .
Заключение. П редварительный анализ скринирую щ его этапа исследования продемонстрировал 
масш табы проблемы  патологии суставов и позволил получить первые результаты по 
распространенности артралгий и артритов в России.
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Введение
Заболевания суставно -костно- -м ы ш ечного аппарата 

являю тся одним из наиболее частых хронических патологи
ческих состояний соврем енного человека. Они сущ ествен
но снижаю т качество ж изни пациентов, на их лечение рас
ходуются большие средства из бюджета системы здравоо
хранения . Кроме того, патология опорно-двигательного 
аппарата стоит в ряду основны х причин временной утраты 
трудоспособности и ранней инвалидности. Частота этих за
болеваний oco6eiHjg высока в старш их возрастных группах, 
однако немалое 11Й£ло больных регистрируется среди лиц 
молодого возраста и даже детей.

С уставно-мы ш ечны е ревматические заболевания (РЗ), 
представляю щ ие значительную  м едико-социальную  про
блему, не находят пока долж ного места среди приоритет
ных направлений государственного здравоохранения в 
больш инстве стран мира. Такое полож ение привело к раз
работке под эгидой ВОЗ десятилетней программы изучения 
патологии костей и суставов (Bone and Joint Decade, 2000- 
2010) [1]. Задачи Декады были одобрены во многих странах, 
в том числе и М инистерством Здравоохранения РФ. На ее 
основе в 2001-2002гг. А ссоциация ревматологов России и 
ГУ Институт ревматологии РАМН разработали националь
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ную программу "С оциальная значимость и экономические 
последствия РЗ" (далее - Программа).

Окончательный вариант Программы после обсуждения 
главными ревматологами субъектов Ф едерации и ведущими 
специалистами-ревматологами России был одобрен в дека
бре 2003г., растиражирован и роздан главным специалис
там , а также представлен на сайте www.rheum atolog.ru.

Целью Программы явилось изучение распространенно
сти и социально-эконом ической нагрузки на общество РЗ, 

а и х  ранней диагностики и профилактики в сш личны х реги- 
^ р )н а х  страны. Ч р

Программа условно подразделяется на трй этапа: скри- 
нирую щ ий, диагностический и динам ическое наблюдение. 
В настоящ ем сообщ ении представлены предварительные 
результаты первого (скринирую щ его) этапа Программы.

Материал и методы

Основная задача скринирую щ его этапа - выявление в 
популяционной выборке лиц  с болями и припуханием сус
тавов.

Скринирую щ ая анкета заполнялась на каждого взрос
лого жителя 18-ти лет и старш е индивидуально, даже если 
они были "абсолютно" здоровы. Помимо паспортных дан 
ных, в анкету были вклю чены вопросы, направленные на 
выявление лиц  с суставными жалобами. Первый вопрос ка

http://www.rheumatolog.ru
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сался наличия у опраш иваемого припухания суставов паль
цев кистей и \или стоп, лучезапястны х и коленных, второй
- боли в коленных и тазобедренных суставах. На вопросы 
можно было выбрать один из 4-х стандартных альтерна
тивных вариантов ответа:

А - никогда не было
Б - были раньш е, последний год не беспокоят
В - были раньш е и имеются в настоящ ее время
Г - возникли и беспокоят в последний год

Указание на припухание суставов рассматрива
лось как возможные проявления артрита: Б - в анамнезе; В- 
длительно существующие; Г - ранние, продолжаю щиеся 
менее года.

Скринирую щ ее обследование в каждом регионе прово
дили среди сельских и городских жителей раздельно.

Обследование сельских жителей. После составления 
полного списка жителей отобранны х сельских населенных 
пунктов местные медицинские работники и \или  их добро
вольные помощ ники при подворном обходе заполняли 
скринирующ ую анкету.

Обследование городских жителей проводилось методом 
формирования репрезентативной выборки из населения го
рода. Анкетировались жители определенного м икрорайона 
или квартала с численностью  взрослого населения не менее 
4000 чел., соответствующего демографическим показателям 
города.

Перед началом анкетирования кураторы работ в каждом 
регионе проводили занятие с непосредственными исполни
телями на местах (выделенным м едицинским  персоналом), 
чтобы они четко представляли себе, что такое "боль в сус
таве" (а не в костях или мышцах) и что такое "припухание 
сустава".

При обоих методах заполнения опросника велся стро
гий учет розданных и собранны х анкет (заполнены  или нет, 
причина незаполнения).

В настоящ ий анализ вошли данны е Воронежской (3977 
горожан, 3403 жителей села), У льяновской (соответственно 
1159 и 2965 чел.), Иркутской (2880 и 1082 чел.), С вердлов
ской (3986 жителей села) областей и К расноярского края 
(3986 сельчан), в которых к настоящ ему моменту закончен 
или продолжается первый этап работы.

Результаты
Демографические особенности исследованных выборок
В результате скринирую щ его анкетирования было об

следовано 23438 чел., средний возраст которых составил

48,1 ±17,6 лет (от 18 до 99 лет). Преобладали ж енщ ины - 
60% (п=  14051) , возраст которых в среднем равнялся 49,9 
±17,9 лет. Было опрош ено также 9387 мужчин, в среднем 
возрасте 45,5±  16,9 лет.

Как отмечалось выше, анкетирование проводилось раз
дельно среди жителей сельской местности и городов, что 
наш ло отражение при дальнейш ем анализе результатов.

Среди опрош енны х 8016 чел. проживали в городах и 
15422 - в сельской местности. Как и в общ ей группе, в обе
их категориях ж ителей мужчин было меньш е, чем женщ ин
- соответственно 34% в городской и 43% в сельской вы бор
ке. С редний возраст городского населения оказался не
сколько ниже, чем сельского, и составил соответственно
47,3 ±17,4 лет против 48,5 ±17,7 лет.

Как видно из рис. 1, в первую очередь это связано с 
тем, что в городе было несколько больше жителей в возра
сте от 20 до 40 лет (на 2% и 3,5 % в каждом возрастном ин
тервале) и меньш е лиц  старше 70 лет, чем в сельских.

Анализ распределения жителей в зависимости от возра
ста и пола показал (рис. 2), что до 40 - летнего возраста 
как в городах, так и в сельских районах преобладали лица 
мужского пола. О днако, начиная с 40 лет, их количество 
уменьш алось в среднем на 2-3 % на каждый возрастной ин 
тервал, за исклю чением группы мужчин в сельской местно
сти 40-50 лет. И м енно поэтому оказалось, что мужчины в 
обеих категориях жителей были достоверно моложе (44,9 
±17,2 и 45,5 ±16,8 соответственно), чем женщ ины (48,5 
±17,4 и 50,4 ±18,3 лет).

Распространенность артралгий и припухания суставов
При анализе основны х вопросов анкеты , направлен

ных на выявление лиц  с жалобами на боли в коленных и 
тазобедренных суставах, а также на припухание (артриты) 
лучезапястных, коленны х, мелких суставов кистей и стоп 
(табл. 1), оказалось, что в общ ей группе ответ В и Г (н а
личие суставной патологии в настоящ ее время) дали по ар- 
тралгиям 38% , а по артритам 21% опрош енных.

Среди городского населения жалобы на боли в суставах 
встречались чаще - в 44% случаев, по сравнению  с сельски
ми жителями - 34%. П рипухание суставов также чаще от
мечали жители городов: соответственно в 28% и 18% случа
ев, т.е. городские жители в 1 ,5 -2  раза чаще жаловались на 
боли и припухание в суставах, чем сельские. Л иш ь неболь
шой процент опрош енны х лиц  (7% и 6% в общей группе) 
указали на имевш иеся ранее, но исчезнувш ие в последний 
год суставные жалобы.

Таблица 1
РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ СУСТАВНЫХ ЖАЛОБ ПО ДАННЫ М  АНКЕТИРОВАНИЯ

Жалобы на боли в коленных и тазобедренных 
суставах*, %

Общая группа(п =  23438) Город (п =  8016) Село (п =  15422)

А 55 47 60

Б 7 9 6

В 30 34 27

Г 8 10 7

Жалобы на припухание лучезапястных, коленных, 
мелких суставов кистей и\или стоп, %

А 72 63 78

Б 6 9 4

В 16 20 14

Г 5 8 4

* А - никогда не было,
Б - были раньш е, последний год не беспокоят, 
В - были раньш е и имеются в настоящ ее время. 
Г - возникли и беспокоят в последний год
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Среди лиц в общей группе практически половина ж ен
щин (46%) и четверть мужчин (26%) предъявляли жалобы 
на боли в коленных и тазобедренны х суставах. Та же тен
денция сохранялась при анализе как городского (52% и 
30% соответственно), так и сельского населения (41% и 
24%). При этом жалобы на припухание суставов в два раза 
реже встречались среди мужчин, чем среди ж енщ ин (соот
ветственно 12% и 27% в общ ей группе опрош енны х).

С редний возраст ж ителей с артралгиям и составил 
57,7±14,9 лет в городе и 57,1 ±16,2 лет в селе. При этом го
родское население с ж алобами на припухлость суставов 
оказалось достоверно старше по сравнению  с сельским 
(59,1 ±  14,1 и 58,3± 14,9).

Рисунок 3 демонстрирует, что частота суставных жалоб 
с возрастом нарастает, достигая м аксимального пика к 80- 
летнему возрасту. Вновь обращ ается внимание на тот факт, 
что после 40 лет у городского населения боли и припухание 
в суставах встречаются в два раза чащ е, чем у сельских ж и
телей. Частота артралгии у городских жителей приближ а
лась практически к 100% в возрастной группе 80 - 90 лет, в 
то время как только 59% сельских жителей этого возраста 
жаловались на боли в суставах. В селе максимальны й пик 
жалоб приходился на 70-80 лет, достигая 62%.

Так же высока была частота жалоб на припухание сус
тавов у горожан в возрасте старше 50-ти лет составляю щ ая 
40% и нарастающ ая до 65% к 80-ти летнему возрасту.

Подчеркнем, что даже в группах жителей в возрасте 18- 
20 лет как в городе, так и селе на артралгии ж аловались 9% 
и на припухание суставов 3% опрош енны х.

Частота артралгий увеличивалась с возрастом вне зави
симости от пола опрош енны х лиц.

Обсуждение
Эпидемиология как самостоятельное направление в рев

матологии сформировалось в нашей стране в конце 60-х го
дов прошлого века. Следует отметить, что статистические 
материалы, получаемые из отчетов клиник, больниц и по
ликлиник, лиш ь частично отражаю т истинную  распростра
ненность РЗ, ибо значительная часть людей с суставными 
жалобами не обращается за м едицинской помощ ью. Более 
полное представление о распространенности хронических 
заболеваний дает одном оментное либо длительное исследо
вание со сплош ным или вы борочным обследованием насе
ления. Последние работы в этой области проводились рев
матологами на территории бывш его С С С Р в конце 70-х го
дов [2].

В настоящей работе представлены предварительные ре
зультаты скринирую щ его этапа программы "Социальные и 
экономические последствия ревматических заболеваний". 
Следует отметить, что только треть опрош енны х к настоя
щему времени жителей проживали в городе. Это связано с 
тем, что скринирую щ ее анкетирование технически проще 
осуществлять в сельской местности, где работа проводится 
на основании сплош ной выборки. В окончательны х дан 
ных соотнош ение городского \сельского  населения будет 
практически одинаковым.

За последнее десятилетие появились данны е междуна
родных эпидемиологических исследований, направленных 
на определение структуры РЗ в разных странах [4,5,7]. Од
нако сопоставление результатов скринирую щ его этапа на
шего исследования с данны м и зарубежной литературы бы 
ли бы неправомерным, поскольку в каждой стране подоб
ные работы отличались по стратегии проведения исследо
вания и содержанию  вопросов в анкетах. В Австралии и 
СШ А [4,7] жители опраш ивались с помощ ью  писем, а не 
при непосредственном контакте. Во всех анализируемых 
зарубежных исследованиях общ ая выборка сельских и го
родских жителей колебалась от 4000 до 39000 тыс. человек 
[4,6], в то время как в наш ей работе уже на предваритель
ном этапе опрош ено около 24 тыс. населения, причем ра
бота в регионах продолжается, в нее включаются новые 
территории, что даст возмож ность получить в скором вре-

Рисунок 1
РАСПРЕДЕЛЕНИЕ О ПРОШ ЕННЫ Х ЖИТЕЛЕЙ  

ПО ВОЗРАСТНЫМ ГРУППАМ В ЗАВИСИМОСТИ  
ОТ МЕСТА ПРОЖ ИВАНИЯ

Рисунок 2
РАСПРЕДЕЛЕНИЕ О ПРОШ ЕННЫ Х ЖИТЕЛЕЙ  

ПО ВОЗРАСТНЫМ  ГРУППАМ  
В ЗАВИСИМ ОСТИ ОТ ПОЛА

ЧАСТОТА СУСТАВНЫХ ЖАЛОБ 
ПО ВОЗРАСТНЫ М  ГРУППАМ

Рисунок 3
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мени данны е не менее чем о 50- 60 тыс. населения.
Важно подчеркнуть, что во всех регионах РФ исследо

вание выполняется по единому протоколу, подразумеваю 
щему общую для всех стратегию  отбора населения для об
следования с использованием  единых опросников и уни
ф ицированной базы данных.

Демографические особенности анализируемых выборок 
соответствуют последним опубликованны м  дем ограф ичес
ким показателям населения наш ей стран ы [3]. В настоящ ее 
время среди взрослого населения России преобладаю т ж ен
щины. Это связанно не с низкой рождаемостью  жителей 
мужского пола, а, как показали эпидем иологические иссле
дования, с тем, что после 40-летнего возраста процент муж
чин уменьш ается, хотя изначально, в молодом возрасте, их 
бывает больше как в селах, так и в городах. Наибольш ий 
процент составляю т жители в возрасте 40-50 лет и старше. 
Это делает проблему патологии суставного аппарата осо
бенно актуальной, поскольку общ еизвестно, что распрост
раненность артралгий нарастает с возрастом, как и распро
страненность ОА коленных и тазобедренны х ставов - одно
го из основных РЗ, приводящ его к стойкой утрате трудо
способности и сниж ению  качества ж изни больного челове
к а ^ ] .

Даже представленные предварительные результаты ис
следования показываю т, как это и ож идалось, что масштаб 
проблемы патологии суставов весьма велик. На боли в сус
тавах, в первую очередь коленны х и тазобедренны х, в тече
ние ж изни или в момент опроса ж аловались 45% опрош ен
ных, а припухание в области суставов отмечал каждый тре
тий. Скринирую щ ая анкета и ответы на вопросы были со
ставлены таким образом, чтобы они обладали высокой чув
ствительностью  при низкой специф ичности для м акси
мального выявления лиц  с суставны ми жалобами.

Боли в области суставов - артралгии - наиболее часто 
встречаю щийся симптом в практике ревматолога, который 
наблюдается практически при всех РЗ. П олученные нами 
первые данны е показы ваю т, что только у 7% лиц этот 
симптом с течением времени проходит, а у 38% он появил
ся и сохраняется в течение последнего года или существу
ет дольше. Показателем того, что артралгии приобретаю т 
хронический характер и у больш ей части населения, раз 
появивш ись, в дальнейш ем не проходят, является также 
постоянное накопление этого признака в популяции. Но 
нежизнеугрожаю щ ий характер этого патологического со 
стояния, большой полим орф изм  его клинических проявле
ний, активная попытка врачей обязательно выставить ка- 
кой-либо нозологический диагноз не даю т возможности 
полностью  оценить социальную  значим ость артралгий для 
общества. В действительности она очень велика. Если сум
мировать распространенность всех ревматических и нерев
матических заболеваний, входящ их в XIII класс М К Б, при 
которых возможно развитие артралгий как одного из при

знаков заболевания, их частота в РФ более чем в два раза 
будет ниже, чем получено в представленном исследовании.

По данны м международных исследований частота арт
ритов в популяции колеблется от 15% до 38% в разных 
странах. К сожалению , эти данны е сложно сопоставлять с 
полученными нами, поскольку в зарубежных скринирую - 
щих анкетах не выделялись артралгии, и представленные в 
них вопросы были менее чувствительными и более специ
ф и ч н ы м и ^ ,7,8].

Конечно, следует с осторож ностью  отнестись к полу
ченным нами предварительным данны м о распространен
ности жалоб на припухание суставов (21%), поскольку их 
процент представляется достаточно высоким. Скорее всего, 
это связано с тем, что опраш иваемые не совсем четко ди ф 
ференцировали "припухание в области мелких суставов" и 
их деформ ацию  при узелковой форме ОА или отеки кис
тей и стоп. Более точная инф орм ация о структуре РЗ будет 
получена после заверш ения диагностического этапа П ро
граммы, во время которого ревматологами будут осмотре
ны все лица, ж алую щ иеся на припухание суставов.

Уже предварительные данны е исследования подтверди
ли общ еизвестны й факт, что распространенность артритов 
и артралгий сильно связаны  с таким и демографическими 
ф акторами, как возраст и пол. Как и следовало ожидать, 
частота суставных жалоб нарастала с возрастом вне зави
симости от пола опраш иваемых. По данны м зарубежных 
авторов, артриты у ж енщ ин встречаются чаще, чем у муж
чин - соответственно в 40% и 30% случаях[4]. Это сопоста
вимо с предварительными результатами, получеными нами 
на скринирую щ ем этапе.

Интересны результаты сравнения двух выборок населе
ния, различаю щ ихся по месту прож ивания. В сельской ме
стности жалобы как на артралгии, так и на припухание су
ставов встречались 1,5-2 раза реже, чем в городе. С чем это 
может быть связано, сказать сложно. Возможно, это объяс
няется различным отнош ением  к своему здоровью населе
ния городов и сельской местности, либо это связано с ур
банизацией, приводящ ей к гиподинамии городских жите
лей, способствую щ ей развитию  суставной патологии.

Таким образом, предварительный анализ скринирую 
щего этапа м еж региональной Программы "Социальная зн а
чимость и эконом ические последствия РЗ" продемонстри
ровал масш табы проблемы патологии суставов, позволил 
получить первые результаты по распространенности арт
ралгий и артритов в России. В то же время остается много 
неясных вопросов, ответы на которые мы надеемся полу
чить после заверш ения во всех участвующих в работе цен
трах скри нирую щ его  и ди агностического  этапов 
Программы.

Исследование проведено при финансовой поддержке 
компании "Д-р Редди’с Лабораторис Л Т Д ”.
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Abstract
Sh.F. Erdes, E.A. Galushko, Z .A Bahtina, Г.К Bolshakova, /.2?. Vinogradova, Ж К Zabrodchenko, O.N. 
Ivanova, N .N. Krohina, O.M. Lesnyak, L. V. Menshikova, N .M . Naumova, T.N. Petrachkova, S.V. 
Skripnikov, N.A. Hramtsova
Joint pain and swelling prevalence in residents of different regions of Russian Federation (preliminary 
results).

Objective. To reveal in a population sample people with jo in t pain and swelling.
Material and methods. A screening questionnaire for revelation arthritis and arthralgia was filled for each 
adult resident o f 18 years or older. Screening exam ination was perform ed in country and city samples. 
Universal exam ination was perform ed am ong country residents, representative sample was formed for 
city residents.
Results. 23438 residents were screened, mean age was 4 8 ,1± 17,6 years. W omen were prevalent - 60%. 
8016 were city and 15422 - country residents. Joint pain prevalence was 45%, jo in t swelling - 27%. These 
symptoms disappeared with tim e in 7% and 6% respectively. In o ther people they became chronic. 
Population prevalence o f jo in t com plaints is connected with sex and depends on age. In people younger 
than 20 years o f age prevalence o f jo in t pain was 9% and swelling - 3%.
Conclusion. Prelim inary analysis o f the screening part o f the study showed scale o f the jo in t pathology 
problem and allowed to  get the first data on prevalence of arthralgia and arthritis in Russia.

K ey  w o r d s :  join t pain , screening




