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дения мероприятий комплексной медицин-
ской реабилитации инвалидов вследствие 
болезней костно-мышечной системы и сое-
динительной ткани. В настоящее время изу- 
чение инвалидности вследствие болезней 
костно-мышечной системы и соединитель-
ной ткани взрослого населения и решение 
проблем эффективной реабилитации данно-
го контингента инвалидов является важной 
медико-социальной проблемой [2, 3].

Цель исследования: на основе изучения пер-
вичной инвалидности вследствие болезней кост-
но-мышечной системы и соединительной ткани 
взрослого населения определить закономерно-
сти ее формирования в Северо-Кавказском фе-
деральном округе и его субъектах.

Материал и методы. Проведен сравнитель-
ный анализ показателей первичной инвалидно-
сти вследствие болезней костно-мышечной си-
стемы и соединительной ткани за 2011–2013 гг. 
в территориях, относящихся к Северо-Кавказ-
скому федеральному округу. Источник информа-
ции  – статистические сборники Федерального 
государственного бюджетного учреждения «Фе-

В Российской Федерации последние годы 
первичная инвалидность вследствие 
болезней костно-мышечной системы и 

соединительной ткани устойчиво находится 
на 3-м ранговом месте после заболеваний 
органов кровообращения и злокачественных 
новообразований, опередив психические 
заболевания и последствия травм. Общие 
принципы экспертно-реабилитационной ди-
агностики предусматривают одновременное 
выявление степени выраженности наруше-
ний конкретного вида жизнедеятельности 
и определение уровня реабилитационных 
возможностей инвалида, касающихся его 
восстановления [1]. Кавказские Минераль-
ные воды  – крупнейший курортный регион 
Российской Федерации, который по богат-
ству, разнообразию, количеству и ценности 
минеральных вод и лечебной грязи не име-
ет аналогов не только в России, но и в мире, 
находится на территории Ставропольского 
края (субъекта Северо-Кавказского феде-
рального округа). Разнообразие курортных 
факторов региона дает возможность прове-

Установлена тенденция к снижению уровня первичной инвалидности вследствие болезней кост-
но-мышечной системы и соединительной ткани, что может составить основу создания программ 
профилактики инвалидности и реабилитации инвалидов.
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The tendency to the reduction of primary disability due to musculoskeletal and connective tissue 
diseases occurrence was revealed. This can form the basis for the development of the programs for 
disability prevention  and rehabilitation of disabled persons.
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деральное бюро медико-социальной эксперти-
зы» Министерства труда и социальной защиты 
Российской Федерации.

Результаты. Анализ первичной инвалидно-
сти вследствие болезней костно-мышечной си-
стемы и соединительной ткани за 2011–2013 гг. 
показал, что количество инвалидов вследствие 
указанной патологии в Российской Федерации 
постепенно снижалось с 81737 человек в 2011 г. 
до 75455 человек в 2013 г. В Северо-Кавказ-
ском федеральном округе количество инвали-
дов также снижалось с 4757 человек в 2011 г. до 
3989 человек в 2013 г.

В большинстве субъектов Северо-Кавказ-
ского федерального округа количество инвали-
дов также снижалось: в Республике Ингушетия 
с 381 человека в 2011 г. до 320 человек в 2012 г. 
(на 16,0 %), до 253 человек в 2013 г. (на 20,9 %); 
в Кабардино-Балкарской Республике с 670 чело-
век в 2011 г. до 536 человек в 2012 г. (на 20,0 %), 
до 434 человек в 2013г. (на 19,0 %); в Чеченской 
Республике с 762 человек в 2011 г. до 511 чело-
век в 2012 г. (на 32,9 %), до 463 человек в 2013 г. 
(на 9,4 %); в Ставропольском крае с 1352 человек 
в 2011 г. до 1276 человек в 2012 г. (на 5,6 %), до 
1117 человек в 2013 г. (на 12,5 %).

В двух субъектах округа наблюдалось увели-
чение количества инвалидов в 2011 г. и сниже-
ние в 2012 г.: в Карачаево-Черкесской Респуб-
лике со 182 человек в 2011 г. до 213 человек в 
2012 г. (на 17,0 %), до 178 человек в 2013 г. (на 
16,4 %); в Республике Северная Осетия – Алания 
с 457 человек в 2011 г. до 460 человек в 2012 г. 
(на 0,7 %), до 365 человек в 2013 г. (на 20,7 %).

Исключение составила Республика Дагестан, 
где количество инвалидов вследствие болезней 
костно-мышечной системы и соединительной 
ткани увеличилось с 953 человек в 2011 г. до 
1097 человек в 2012 г. (на 15,1 %), до 1181 чело-
век в 2013 г. (на 7,7 %).

По уровню первичной инвалидности вслед-
ствие болезней костно-мышечной системы и 
соединительной ткани 1-е ранговое место в Се-
веро-Кавказском федеральном округе все годы 
наблюдения занимает Республика Ингушетия с 
уровнем 10,9 в 2011 г., 11,4 в 2012 г., 8,7 в 2013 г., 
2-е ранговое место в 2011 г. занимает Кабар-
дино-Балкарская Республика с уровнем 9,6, в 
2012–2013 гг.  – Республика Северная Осетия – 
Алания с уровнем 8,4 и 6,7 на 10 тыс. взросло-
го населения соответственно. Третье ранговое 
место в 2011 г. занимает Чеченская Республика 
с уровнем 9,6, в 2012–2013 гг. – Кабардино-Бал-
карская Республика с уровнем 8,1 и 6,6 на 10 тыс. 
взрослого населения соответственно.

Ставропольский край занимает 5-е ранговое 
место с уровнем 6,1 в 2011 г. и 6-е ранговое ме-
сто в 2012–2013 гг. с уровнем с уровнем 5,7 и 5,0 
на 10 тыс. взрослого населения соответственно.

Самый низкий уровень первичной инвалидно-
сти в 2011–2012 гг. наблюдался в Республике Да-
гестан: 4,9 и 5,4 соответственно – последнее 7-е 
место. В 2013 г. низкий уровень инвалидности 
наблюдался в Карачаево-Черкесской Республи-
ке – 4,9 на 10 тыс. соответствующего населения.

Заключение. Уровень первичной инвалид-
ности вследствие болезней костно-мышечной 
системы и соединительной ткани в Российской 
Федерации и СКФО имел тенденцию к сниже-
нию, составляя 7,1 и 6,9 на 10 тыс. населения 
соответственно в 2011 г., постоянно уменьшал-
ся до 6,5 и 5,7 в 2013 г. на 10 тыс. соответству-
ющего населения. Выявленные тенденции ди-
намики первичной инвалидности вследствие 
болезней костно-мышечной системы и соеди-
нительной ткани в территориях, входящих в со-
став Северо-Кавказского федерального округа, 
могут явиться базой для разработки программ 
профилактики инвалидности и реабилитации 
инвалидов.
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