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Введение. Согласно современным демографическим показателям, состояние общественного 

здоровья страны продолжает оставаться непростым, обусловленным высоким уровнем общей 

смертности населения и низкой рождаемостью на протяжении длительного времени. Свыше 

трех четвертей смертей в России связано с хроническими неинфекционными заболеваниями, 

значительную часть которых составляют болезни системы кровообращения (БСК).  Такая 

ситуация складывается не только в нашей стране, но и в большинстве стран, как экономически 

развитых, так и развивающих. Распространенность БСК среди населения является одной из 

наиболее значимых проблем, как в мире в целом, так и в Российской Федерации. 

Цель: изучить современные медико-социальные аспекты болезней системы кровообращения 

с позиций общественного здоровья. 

Материалы и методы. Научной базой исследования послужили современные публикации 

отечественных и зарубежных специалистов по проблемам заболеваемости, смертности, 

инвалидности населения вследствие болезней системы кровообращения. Проведен обзор 

данных литературы преимущественно за десятилетний период. Для подготовки публикации 

использованы аналитический метод, а также метод контент-анализа.   

Результаты и обсуждение. В экономически развитых странах общая заболеваемость БСК 

составляет в среднем до 250 случаев на 1000 жителей, то есть практически каждый четвертый 

человек имеет данную патологию. При этом чаще распространены гипертоническая болезнь, 

ишемическая болезнь сердца, сосудистые поражения головного мозга. Среди основных 

причин широкого распространения в России болезней системы кровообращения является 

отсутствие у населения страны повседневного поведения, связанного с сохранением здоровья, 

с наличием факторов риска по злоупотреблению алкогольных напитков, нерациональному 

питанию, низкой двигательной активности, курению табака,  повышению уровня глюкозы и 

холестерина в крови, увеличению массы тела и др. БСК - основная причина смерти населения 

в мире в целом и важная составляющая глобального бремени болезней. Доля БСК в структуре 

смертности населения в мире достигает почти 25%, а в развитых странах и России – половину. 

В структуре временной нетрудоспособности болезни системы кровообращения входят в 

тройку наиболее распространенной патологии, а в структуре первичной инвалидности БСК 

занимают первое ранговое место. По общемировым оценкам БСК определяют около 3% 

бремени всех регистрируемых заболеваний. В Российской Федерации число лет, прожитых в 

состоянии нетрудоспособности по причине болезней системы кровообращения, составляет до 

5% от общего бремени болезней, патологических состояний и травм. 

Заключение. Болезни системы кровообращения продолжают оставаться важнейшей 

проблемой общественного здоровья с учетом выраженных показателей заболеваемости, 
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смертности и инвалидности населения. Постоянный мониторинг показателей общественного 

здоровья населения по БСК необходим для текущего и перспективного планирования 

организационных мероприятий по повышению эффективности оказания медицинской 

помощи пациентам с данной социально значимой патологией. 

 

Ключевые слова: болезни системы кровообращения, общественное здоровье, 

заболеваемость, смертность, инвалидность  
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Introduction. According to modern demographic indicators, the state of public health in the country 

continues to be difficult, due to the high level of total mortality and low birth rate for a long time. 

More than three quarters of deaths in Russia are associated with chronic non-communicable diseases, 

a significant part of which are diseases of the circulatory system (DCS). This situation is developing 

not only in our country, but also in most countries, both economically developed and developing. The 

prevalence of DCS among the population is one of the most significant problems both in the world 

as a whole and in the Russian Federation. 

Purpose: to study modern medical and social aspects of diseases of the circulatory system from the 

standpoint of public health. 

Materials and methods. The scientific basis of the study was the modern publications of domestic 

and foreign experts on the problems of morbidity, mortality, disability of the population due to 

diseases of the circulatory system. A review of the literature data is carried out mainly over a ten-year 

period. The analytical method and the content analysis method were used to prepare the publication. 

Results and discussion. In economically developed countries, the overall incidence of DCS is on 

average up to 250 cases per 1000 inhabitants, that is, almost every fourth person has this pathology. 

At the same time, hypertension, coronary heart disease, and vascular lesions of the brain are more 

common. Among the main reasons for the widespread spread of diseases of the circulatory system in 

Russia is the lack of daily health-related behavior among the population of the country, with the 

presence of risk factors for alcohol abuse, poor nutrition, low motor activity, tobacco smoking, 

increased blood glucose and cholesterol levels, weight gain, etc. DCS - the main cause of death the 

world's population as a whole and an important component of the global burden of disease. The share 

of DCS in the structure of mortality in the world reaches almost 25%, and in developed countries and 

Russia – half. In the structure of temporary disability, diseases of the circulatory system are among 

the three most common pathologies, and in the structure of primary disability, DCS occupy the first 

rank place. According to global estimates, DCS account for about 3% of the burden of all reported 

diseases. In the Russian Federation, the number of years spent in a state of disability due to diseases 

of the circulatory system is up to 5% of the total burden of diseases, pathological conditions and 

injuries. 

Conclusion. Diseases of the circulatory system continue to be the most important problem of public 

health, taking into account the pronounced indicators of morbidity, mortality and disability of the 
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population. Constant monitoring of public health indicators of the population according to BSC is 

necessary for current and long-term planning of organizational measures to improve the effectiveness 

of medical care for patients with this socially significant pathology. 

 

Keywords: diseases of the circulatory system, public health, morbidity, mortality, disability 

 

Актуальность. Согласно современным демографическим показателям, состояние 

общественного здоровья Российской Федерации продолжает оставаться непростым, обусловленным 

высоким уровнем общей смертности населения и низкой рождаемостью на протяжении длительного 

времени. Данные аспекты создают сложности устойчивого экономического развития, поскольку 

сопровождаются потерями трудовых ресурсов, а также значительными расходами на оказание 

медицинской помощи и социальную защиту населения [1, 2].   

Свыше ¾ смертей в России, согласно сведениям Всемирной организации 

здравоохранения (ВОЗ), связано с хроническими неинфекционными заболеваниями (ХНИЗ), 

значительную часть которых составляют болезни системы кровообращения (БСК).  Такая 

ситуация складывается не только в нашей стране, но и в большинстве стран, как экономически 

развитых, так и развивающих, при этом по данным экспертов ВОЗ возможен рост смертности 

от БСК в мире в целом [3, 4]. 

Распространенность болезней системы кровообращения среди населения является одной 

из наиболее значимых проблем, как в мире в целом, так и в Российской Федерации. Не 

случайно сердечно-сосудистую патологию справедливо причисляют к эпидемии XX и XXI 

веков [5, 6].  

Цель исследования: изучить современные медико-социальные аспекты болезней 

системы кровообращения с позиций общественного здоровья. 

Материал и методы. Научной базой исследования послужили современные публикации 

отечественных и зарубежных специалистов по проблемам заболеваемости, смертности, 

инвалидности населения вследствие болезней системы кровообращения. Проведен обзор 

данных литературы преимущественно за десятилетний период. Для подготовки публикации 

использованы аналитический метод, а также метод контент-анализа.   

Результаты и обсуждение. В экономически развитых странах общая заболеваемость 

БСК составляет в среднем до 250 случаев на 1000 жителей, то есть практически каждый 

четвертый человек имеет данную патологию. При этом чаще распространены 

гипертоническая болезнь (ГБ), ишемическая болезнь сердца (ИБС), сосудистые поражения 

головного мозга. В России более 30 млн человек имеют болезни системы кровообращения, 
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причем почти 23% из них — ишемическую болезнь сердца, а число пациентов в 

постинфарктном состоянии превышает 2 млн человек. У все большего количества жителей 

инфаркт миокарда (ИМ) проявляется в более раннем возрасте: «привычный» возраст для 

первого инфаркта миокарда снижается с 55–65 лет до более низких значений, зачастую 

моложе 50 лет, причем у мужчин в большей степени [7, 8]. 

Анализ структуры общей заболеваемости взрослого населения Российской Федерации 

(старше 18 лет) позволяет констатировать, что болезни системы кровообращения занимают 

первое место (до 20%), опережая идущие на втором месте болезни органов дыхания (около 15 

%) и занимающие третье место болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани 

(до 10%). При этом следует учитывать, что показатели общей заболеваемости населения с 

учетом особенностей сбора статистической информации превышают саму численность 

населения, тогда как точное число лиц с БСК остается до конца неизвестным [9, 10]. 

Среди основных причин широкого распространения в России болезней системы 

кровообращения является отсутствие у населения страны повседневного поведения, 

связанного с сохранением здоровья, с наличием факторов риска по злоупотреблению 

алкогольных напитков, нерациональному питанию, низкой двигательной активности, 

курению табака,  повышению уровня глюкозы и холестерина в крови, увеличению массы тела 

и др. Значительно распространена артериальная гипертензия, являющаяся фактором риска 

развития цереброваскулярных заболеваний (ЦВЗ) [11-13]. 

Следует отметить относительно проработанную картину научных исследований по 

изучению проблем распространенности факторов риска развития болезней системы 

кровообращения как в нашей стране, так и за рубежом. Отмечается достаточно высокая 

частота распространения традиционных факторов риска БСК, выявляемых среди населения 

России и других стран. Особую актуальность приобретает распространение среди населения 

психосоциальных факторов риска, существенно влияющих на формирование, развитие и 

прогноз сердечно-сосудистой патологии [14, 15]. 

Необходимо отметить, что показатели заболеваемости взрослого населения России 

болезнями системы кровообращения растут, например в период с 2007 по 2019 год показатель 

общей заболеваемости вырос на 24%, а первичной заболеваемости - на 42%. Основными 

нозологическими формами БСК на протяжении данного периода в структуре общей и 

первичной заболеваемости являются, во-первых, болезни, характеризующиеся повышенным 

кровяным давлением (соответственно, 45% и 35%), во-вторых, ишемические болезни сердца 
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(21,6% и 22%) и цереброваскулярные болезни (20% и 23%). К 2021 году общая заболеваемость 

взрослого населения БСК достигала уровня 307 случаев на 1000 жителей. Более половины всех 

случаев БСК приходится на население старше трудоспособного возраста [12, 16]. 

Особенно высокие показатели общей и первичной заболеваемости населения болезнями 

системы кровообращения отмечаются у старших возрастных групп, что требует усиления 

акцента на проведении эффективной медицинской профилактики в рамках оказания 

бесплатной медицинской помощи. При этом велика роль физической активности пожилого 

населения для предупреждения развития и прогрессирования БСК. По мнению ряда 

исследователей, на региональном уровне необходимо решать проблему весьма низкой 

заинтересованности населения в укреплении собственного здоровья, а также изучить вопросы 

внедрения профилактических мероприятий в программы добровольного медицинского 

страхования (ДМС) [17, 18]. 

Вместе с тем, показатели заболеваемости населения от БСК в трудоспособном возрасте 

не всегда доступны широкому кругу специалистов, поскольку в меньшей степени отражаются 

в статистических материалах. По данным А.С. Шастина с соавт. (2022) в России за последние 

пять лет выявляется ежегодный рост заболеваемости по пяти исследуемым параметрам 

(показатели общей и первичной заболеваемости по БСК в целом, цереброваскулярными 

болезнями, общей заболеваемости ИБС). Данный рост отчасти может быть объяснен большим 

выявлением БСК с учетом проведения диспансеризации взрослого населения. При этом в 

регионах страны отмечается статистически выраженная вариабельность изученных 

показателей. Так, максимальные и минимальные уровни заболеваемости в субъектах 

Федерации могут отличаться в 4-8 раз, что говорит о необходимости более глубокого изучения 

эпидемиологической ситуации, а также совершенствования подходов к кодировке 

кардиологических диагнозов [19, 20].  

В сельской местности страны отмечается недостаточный уровень регистрации болезней 

системы кровообращения среди населения в результате низкой их выявляемости, а также из-

за дефектов статистического учета в сельских медицинских организациях. Например, в 

Челябинской области в классе БСК число зарегистрированных заболеваний на один случай 

смертности для городского населения превышает 25 (при смертности 7,9 на 1000 населения от 

болезней данного класса), а для сельского – менее 17 (при смертности 9,0 на 1000 населения). 

Факт проживания на сельской территории может являться значимым фактором, связанным с 

повышением риска развития сердечно-сосудистой патологии и смерти, причем в последние 
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десятилетия отмечается нарастание градиента смертности на селе в разных странах. Данные 

факторы могут быть, в том числе, и результатом сложностей организации медицинской 

помощи сельскому населению, связанных с обеспеченностью кадрами, их уровнем 

подготовки, доступностью квалифицированной и специализированной медицинской помощи, 

материально-техническими и лечебно-диагностическими возможности медицинских 

организаций сельских территорий [21-23].  

Болезни системы кровообращения - основная причина смерти населения в мире в целом и 

важная составляющая глобального бремени болезней. Доля БСК в структуре смертности 

населения в мире достигает почти 25%. При этом свыше 9 млн ежегодных случаев смерти, или 

каждый шестой случай всех смертей, определяются повышенным кровяным давлением [24, 25].  

Из умирающих ежегодно от БСК 18 млн человек, более 7 млн (свыше 40%) погибают от 

ишемической болезни сердца, а более 6 млн человек (около 35%) – в результате инсульта, и по 

прогнозу к 2030 году от названной патологии погибнет почти 24 млн человек. Анализ смертности 

населения от БСК свидетельствует, свыше 4/5 всех случаев смерти приходится на страны с 

невысоким уровнем дохода. Высокий уровень заболеваемости сердечно-сосудистой патологией 

поддерживается значительным распространением среди населения факторов риска и нездорового 

образа жизни. Последнее обстоятельство приводит к тому, что достаточно большое число людей 

умирает от сердечно-сосудистых заболеваний в сравнительно молодом возрасте, что особенно 

касается низко обеспеченных слоев населения. Также важное значение имеет недостаток ресурсов, 

которые могут быть направленны на совершенствование профилактики, диагностики, лечения и 

реабилитации пациентов с БСК [26, 27]. 

Болезни органов кровообращения обусловливают существенные издержки на микро- и 

макроэкономическом уровнях, ведут к увеличению расходов семей на лечение и 

реабилитацию, повышая их долю затрат из собственных средств, в конечном счете, 

накладывая тяжелое бремя на национальные экономики, с учетом высокой преждевременной 

смертности сокращая ВВП до 7% ежегодно. В настоящее время БСК составляют 

значительную долю медицинских расходов от общих национальных расходов на 

здравоохранение развитых стран, превышая 19% [28, 29].  

В настоящее время борьба с болезнями системы кровообращения является приоритетной 

в общественном здравоохранении большинства стран мира, в том числе в Европейском 

регионе. Так, смертность от данной патологии обеспечивает почти половину смертей в 

регионе, в диапазоне от 35 до 65% в различных странах. В среднем, общий коэффициент 
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смертности для БСК составляет около 360 случаев на 100 тыс. населения. Многолетний анализ 

стандартизованных показателей смертности (СПС) от БСК в странах Европы в целом по 

данным ВОЗ показывает существенное сокращение уровня смертности на 23% за двадцать лет 

в период с 1991 по 2011 год. В государствах Европейского Союза (ЕС) за этот период уровень 

СПС сократился в еще большей степени - почти наполовину, или 46%. Одновременно в 

странах Содружества Независимых Государств (СНГ) произошел рост показателя смертности 

от БСК на 6%. При этом следует отметить сокращение смертности населения трудоспособного 

возраста от данной патологии в течение 1991-2011 годов в странах Европейского региона в 

целом на 18%, в том числе странах ЕС – наполовину [30, 31].    

Вместе с тем, необходимо отметить, что показатели смертности от БСК, будучи 

значительными, в определенной степени зависят от ошибок кодирования и выбора причины 

смерти, а также от низкой частоты проведения патологоанатомических исследований на фоне 

высокой смертности пациентов за пределами стационаров, что приводит к сложностям 

сопоставления данных различных стран и регионов внутри страны [32].  

Несмотря на тенденцию сокращения смертности населения России от БСК, особенно во 

второй половине 2010-х годов, значительная часть всех случаев смертей в стране происходит 

по причине болезней системы кровообращения, что составляет около одного миллиона 

смертей в год. Пандемия новой коронавирусной инфекции (COVID-19) существенно 

усложнила процессы оказания медицинской помощи населению и повысила смертность от 

БСК. Так, за период пандемии смертность населения страны от БСК вернулась к позиции 6-

тилетней давности и в 2020 году (654 случая на 100 тыс. чел) была сопоставима с показателем 

2014 года (644 случая на 100 тыс. чел). В результате, для достижения целей федерального 

проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями» необходимо сокращение с 2021 

года числа умерших от БСК более чем на 70 тыс. случаев в год. Вместе с тем, в 2021 году 

уровень смертности в стране от БСК составил 640 случаев на 100 тыс. чел, незначительно 

снизившись относительно уровня предыдущего года [33, 34].  

В структуре смертности населения от БСК стабильно лидирует ишемическая болезнь 

сердца, стабильно опережая идущие на втором месте цереброваскулярные болезни. Данные 

основные причины характерны и для населения трудоспособного возраста. При дальнейшем 

прогнозировании показателей смертности населения от БСК на последующие годы 

необходимо учитывать не только возможные инфекционные угрозы, связанные с 
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распространением вирусных инфекций, но и такое важное демографическое явление как 

постарение населения [35].  

В 2019 году стандартизованный коэффициент смертности населения России от БСК 

составил 301,0 на 100 тыс. населения, что соответствовало почти 31% от всех причин смерти. 

Около 60% случаев смерти от кардиологической патологии приходятся на хронические 

заболевания, связанные преимущественно с атеросклерозом. На острые формы ИБС 

приходится порядка 17% причин, еще столько же (17%) относится к причинам, не связанным 

с атеросклерозом (заболевания миокарда, пороки и др.), а доля причин смерти от БСК, 

обусловленных артериальной гипертензией, составляет менее 5%. Характерно, что 

выявляются значительные региональные различия показателей смертности населения страны 

от отдельных причин БСК и их вклада в структуру смертности [36]. 

Глобальное бремя БСК определяется не только заболеваемостью и смертностью 

населения с соответствующими годами, потерянными в связи с преждевременной 

смертностью. Важными показателями глобального бремени сердечно-сосудистой патологии 

являются число лет, прожитых в состоянии временной или стойкой утраты трудоспособности.  

По общемировым оценкам БСК определяют около 3% бремени всех регистрируемых 

заболеваний. В Российской Федерации число лет, прожитых в состоянии нетрудоспособности 

по причине болезней системы кровообращения, составляет до 5% от общего бремени 

болезней, патологических состояний и травм [37, 38].  

Болезни системы кровообращения – одна из основных причин утраты трудоспособности 

и инвалидности населения. В структуре временной нетрудоспособности болезни системы 

кровообращения входят в тройку наиболее распространенной патологии (наряду с болезнями 

органов дыхания, костно-мышечной системы и соединительной ткани) как у работающих 

мужчин, так и у женщин [39].  

Среди взрослого населения страны в структуре первичной инвалидности БСК занимают 

первое ранговое место. При этом общая сумма назначенных пенсий по инвалидности среди 

накопленного контингента инвалидов по БСК в крупном субъекте Российской Федерации 

может быть сопоставима с бюджетными расходами на все региональное здравоохранение и в 

десятки раз превышать расходы по обязательному медицинскому страхованию (ОМС) на 

оплату лечения пациентов кардиологического и кардиохирургического профилей. 

Предотвращение одного случая инвалидности вследствие болезней системы кровообращения 

позволяет экономить около 120 тыс. руб. только прямых затрат на выплату пенсий по 
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инвалидности. Следует отметить, что уровень инвалидности от БСК снижается во всех 

возрастных группах, включая группы трудоспособного возраста, отмечается также снижение 

доли БСК как причины первичного выхода на инвалидность, меняется структура 

инвалидности по данному классу в сторону третьей группы [40, 41].  

В структуре первичной инвалидности взрослого населения по нозологиям вследствие 

БСК первое ранговое место занимает ишемическая болезнь сердца (почти половина всех 

случаев), второе место – цереброваскулярные болезни (свыше трети случаев), третье – 

болезни, характеризующиеся повышенным кровяным давлением (менее 10%). Большая часть 

впервые признанных инвалидами отмечается в группе лиц пенсионного возраста (почти 60%), 

остальные относятся к населению трудоспособного возраста. В половой структуре 

преобладают мужчины.  Наибольшие различия среди впервые признаваемых инвалидами 

между нозологическими формами выявляются в ограничениях жизнедеятельности третьей 

степени, которое преимущественно имеет место вследствие цереброваскулярной патологии. 

Превалирующей по БСК выступает третья группа инвалидности [42].   

Болезни системы кровообращения оказывают отрицательное влияние как на физическое, 

так и психологическое здоровье, социально-экономические аспекты жизнедеятельности 

населения. Для выявления и измерения данных параметров необходимо изучение качества 

жизни пациентов с БСК. Так, например, по данным социологического исследования пациентов 

Нижегородской области, 40,3% пациентов специализированного кардиохирургического 

стационара не контролируют уровень холестерина, еще 16,0% пациентов – уровень 

артериального давления, что определяет необходимость повышения санитарно-

просветительной работы среди населения [6, 43].   

Заключение. Болезни системы кровообращения продолжают оставаться важнейшей 

проблемой общественного здоровья с учетом выраженных показателей заболеваемости, 

смертности и инвалидности населения. Постоянный мониторинг показателей общественного 

здоровья населения по БСК необходим для текущего и перспективного планирования 

организационных мероприятий по повышению эффективности оказания медицинской 

помощи пациентам с данной социально значимой патологией. 
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