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ПЕРВИЧНАЯ ИНВАЛИДНОСТЬ ДЕТЕЙ ВСЛЕДСТВИЕ  

ВРОЖДЕННЫХ ПОРОКОВ СЕРДЦА: АНАЛИЗ СОСТОЯНИЯ  

Аннотация. В статье приведены данные аналитического исследования показателей первичной инвалидности 

детей вследствие врожденных пороков сердца в Москве. Определена динамика уровня заболеваемости детей 

в Москве, которая характеризуется устойчивым трендом снижения показателя. Анализ статистических данных 

по заболеваемости детей вследствие 5 ВПС показал, что первичная инвалидность была установлена от 1,9 

до 3,6 % в Москве в период с 2015 по 2022 г., в среднем за период составила 2,8 %. Сравнивая данный показа-

тель по Москве, ЦФО и РФ, следует отметить, что он значительно ниже по Москве. Но низкий показатель не го-

ворит о положительной динамике, поскольку на данный показатель влияет ряд факторов, которые необходимо 

учитывать при анализе.  Анализ статистических данных показал необходимость и важность модернизации и си-

стематизации медико-социальной реабилитации детей вследствие ВПС. 

Ключевые слова: первичная инвалидность, врожденные пороки сердца, дети-инвалиды,  
медико-социальная экспертиза, заболеваемость, здравоохранение, медико-социальная реабилитация    
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PRIMARY DISABILITY OF CHILDREN DUE TO CONGENITAL HEART DEFECTS: 

ANALYSIS OF THE STATE 

Abstract. The article presents the data of an analytical study of the indicators of primary disability of children due to 

congenital heart defects in Moscow. The dynamics of the incidence rate of children in Moscow is determined, which is 

characterized by a stable downward trend. Analysis of statistical data on the incidence of children due to 5 congenital 

heart defects showed that primary disability was established from 1.9  to 3.6 % in Moscow in the period from 2015 
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to 2022, on average for the period 2.8 %. Comparing this indicator for Moscow, the Central Federal District and the 

Russian Federation, it should be noted that it is significantly lower for Moscow. But a low indicator does not indicate pos-

itive dynamics, since this indicator is influenced by a number of factors that must be taken into account in the analysis. 

Analysis of statistical data showed the need for the importance of modernization and systematization of medical and so-

cial rehabilitation of children due to congenital heart defects.  

Keywords: primary disability, congenital heart defects, disabled children,  
medical and social expertise, morbidity, health care, medical and social rehabilitation 

 

Исследование врожденных пороков серд-

ца (ВПС) у детей является одной из актуальных 

и важных проблем в педиатрии [1].  

По частоте встречаемости ВПС в РФ со-

ставляют в среднем 8–14 человек на 1 тыс. ново-

рожденных. Самыми распространенными дефек-

тами считаются дефекты межжелудочковой пере-

городки (50 % всех врожденных пороков сердца), 

дефекты межпредсердной перегородки, клапан-

ный стеноз легочной артерии и открытый арте-

риальный проток [2]. 

Анализируя современные тенденции по ча-

стоте встречаемости ВПС, следует отметить рост 

распространенности врожденных аномалий раз-

вития сердечно-сосудистой системы [3]. 

В научных публикациях рассматриваются 

вопросы, раскрывающие определением ВПС, их 

распространенность, освещены аспекты, связан-

ные с вопросами медицинской реабилитации де-

тей с ВПС, сроками и способами оперативной 

коррекции, вопросами выхаживания и реабили-

тации новорожденных после кардиохирургиче-

ских операций [2, 4]. 

Научные основы изучения вопросов оцен-

ки инвалидности детского населения вслед-

ствие врожденных пороков сердца разработаны 

в 2000-х гг. профессором Е. В. Прониной [5], 

А. М. Рахаевым [6], Н. Л. Науменко [4], З. А. Ро-

мановой [4]. 

  Новые методологические подходы в све-

те биопсихосоциальной модели инвалидности 

МКФ детского населения нашли отражение 

в работах Е. Е. Ачкасова [7], В. А. Бронникова [8], 

О. Н. Владимировой [9, 10], И. В. Горяйнова [9], 

С. Н. Пузина [11], А. В. Шошмина [10].  

Несмотря на достаточно большое количе-

ство научных публикаций по данной проблеме, 

недостаточно системно проработаны вопросы 

показателей детской инвалидности вследствие 

ВПС. Согласно классификации МКБ-10 в струк-

туре нарушений ВПС выделяется 16 видов по-

роков сердца, но часто встречающимися оста-

ются 5 видов: Q20.3 Дискордантное желудочко-

во-артериальное соединение, Q21.0 Дефект 

межжелудочковой перегородки, Q21.1 Дефект 

межпредсердной перегородки, Q21.3 Тетрада 

Фалло, Q25.1 Коарктация аорты. Данные пять 

видов врожденных пороков сердца и стали 

объектом нашего исследования.  

 

ЦЕЛЬ РАБОТЫ  

Изучить состояние первичной детской ин-

валидности вследствие врожденных пороков 

сердца в Москве. 

 

МЕТОДИКА ИССЛЕДОВАНИЯ 

Исследована инцидентная (первичная) ин-

валидность детей с врожденными пороками 

сердца в Москве за 2015–2022 гг. в сравнении 

с Центральном Федеральном округом (ЦФО) 

и РФ, проведен анализ официальных форм 

статистической отчетности (форма 7д-собес), 

содержащих сведения о состоянии численности 

впервые признанных детей-инвалидов, имею-

щих врожденные пороки сердца, выкопировка 

данных из единой информационной системы 

учреждения МСЭ с использованием качествен-

ных и количественных методов, методов мате-

матической обработки данных, применены ме-

тоды вычисления экстенсивных и интенсивных 

показателей, показателей соотношения и ди-

намического ряда. Исследование сплошное. 

 

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ  

И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 

Согласно официальным данным, впервые 

прошли освидетельствование с 2015 по 2023 г. 

в Москве 3 467 детей с ВПС, из них по 5 основ-

ным группам – 1 176 детей. Также мы можем 

отметить снижение показателей по детской ин-

валидности: в 2015 г.он составил 190 человек, а 

в 2022 – 131 человек. Отмеченное снижение не 

говорит в целом о положительной динамике, 

поскольку на данный показатель могут влиять 

несколько факторов, таких как административ-

ные факторы и удельный вес детей [12]. 

Статистические данные по впервые при-

знанным детям-инвалидам вследствие ВПС 
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по Москве представлены на рис. 1. Результаты 

исследования удельного веса ВПС вследствие 

5 основных ВПС в ЦФО составили в среднем за 

период с 2015 по 2022 г. 3,1 % (рис. 2). Таким об-

разом, мы можем отметить, что удельный вес 

первичной детской инвалидности в ЦФО вслед-

ствие 5 основных пороков снизился в 1,5 раза: 

с 3,6 % в 2015 г. до 2,4 % в 2022 г. 

Статистические данные по анализу инва-

лидности детей вследствие 5 наиболее часто 

встречающихся ВПС в РФ составили 2,4 % 

в среднем за исследуемый период (см. табл.). 
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Рис. 1. Статистика данных по впервые признанным детям-инвалидам вследствие ВПС по Москве 
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Рис. 2. Удельный вес первичной детской инвалидности в ЦФО вследствие 5 основных ВПС 

 

Первичная детская инвалидность вследствие 5 основных ВПС за 2015–2022 гг.   

в Российской Федерации 

Год 

Впервые признанные детьми-инвалидами в РФ 

Вследствие всех болезней Вследствие 5 основных ВПС 

Абс. % Абс. % 

2015 69 805 100,0 2067 3,0 

2016 73 106 100,0 1983 2,7 

2017 76 088 100,0 1993 2,6 

2018 73 936 100,0 1838 2,5 

2019 76 464 100,0 1748 2,3 

2020 70 022 100,0 1563 2,2 

2021 73 818 100,0 1477 2,0 

2022 78 949 100,0 1541 2,0 
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По Российской Федерации удельный вес 

первичной инвалидности вследствие 5 основ-

ных ВПС снизился с 3,0 % в 2015 г. до 2,0 % 

в 2022 г. (рис. 3).  

Сравнивая, следует отметить, что показатель 

ВПС в Москве был ниже, чем в ЦФО, но выше, чем 

в Российской Федерации вплоть до 2021 г., в по-

следующем сравнялся с общероссийским пока-

зателем.  

Численность впервые признанных инвалида-

ми детей вследствие 5 основных ВПС в Москве 

снизилась со 190 человек в 2015 г. до 131 ре-

бенка в 2022 г. В ЦФО численность детей, впер-

вые признанных инвалидами вследствие 5 ос-

новных ВПС, также снизилась с 599 человек до 

439 человек. В Российской Федерации динамика 

численности детей, впервые признанных инва-

лидами вследствие 5 основных ВПС, имела схо-

жие тенденции. 

Число впервые признанных детей-инвалидов 

вследствие 5 основных ВПС в РФ снизилось 

за 8 лет на 25,4 %. Из года в год наблюдалась 

абсолютная убыль численности впервые при-

знанных инвалидами, за исключением 2017 и 

2022 г., когда темп роста составил 100,5 и 104,3 % 

соответственно.  

Наибольший темп снижения числа детей 

инвалидов наблюдался в 2020 г., когда он до-

стиг 89,4 %.   

Вышеприведенные данные указали, что име-

ло место последовательное снижение численно-

сти впервые призванных детей-инвалидов вслед-

ствие 5 основных ВПС, что подтверждено показа-

телями наглядности (рис. 4). 
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Рис. 3. Статистика впервые признанных инвалидами детей вследствие ВПС в структуре  
первичной детской инвалидности (в среднем за 2015–2023 гг. по Москве) 
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Рис. 4. Сравнение показателей наглядности динамических рядов численности впервые признанных 
инвалидами детей вследствие 5 основных ВПС за 2012–2022 г. по Москве, ЦФО и РФ 
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Вместе с тем, из рисунка видно, что пока-

затели наглядности в целом за 8 лет (в 2022 г. 

по сравнению с 2015 г.) в Москве составили 68,9 %, 

в ЦФО – 73,3 %, в РФ – 74,6 % соответственно. 

Большее снижение численности впервые при-

знанных инвалидами детей вследствие ВПС в 

Москве обосновано, по нашему мнению, боль-

шей доступностью медицинской помощи детям, 

в частности, доступностью диагностики и высо-

котехнологичной медицинской помощи [13, 14].  

 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Состояние учета детской инвалидности 

вследствие вырожденных пороков сердца в Рос-

сии в целом и в Москве, в частности, можно оха-

рактеризовать как статистический парадокс: осви-

детельствование проходит большее количество 

детей, собирается достаточно большой объем 

информации о них, но в статистику данная инфор-

мация попадает крайне редко [15]. 

Официальные данные статистических наб-

людений в большинстве случае не позволяют 

решать главную задачу реабилитации – меди-

ко-социальной реабилитации [16].  

Таким образом, полученные нами данные 

свидетельствуют о том, что назрела необходи-

мость в совершенствовании организации медико-

социальной экспертизы и медико-социальной ре-

абилитации детей вследствие врожденных по-

роков сердца, а также разработка вопросов более 

детального изучения структуры заболеваемости, 

причин и обоснованности реабилитационных мер, 

которые применяются в настоящее время.    
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