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и безопасно. [3] Вакцинация против респираторно-синтициального вируса 

проводилась всем детям до 2-х лет  в период подъема респираторных 

заболеваний, что приводит к снижению развития синдрома бронхообструкции. 

В рассматриваемой нами группе пациентов вакцинировано было 45% (n=9). У 

пациентов с классической формой (n=5) частота обострений (формирование 

бронхообструктивного синдрома) уменьшилась на 80%, в группе с новой БЛД 

(n=4) на 75% (в средних величинах уменьшение развитие ОРВИ в 6 раз – 

сокращение заболеваемости с 2-3 раза в месяц до 1 раза в 2-3 месяца). 

Распределение по тяжести течения заболевания на фоне вакцинации 

поливизумабом осталось прежним.  

Выводы:  

1. Течение БЛД  сопровождается структурными нарушениями сердца – 

ФОО и ОАП, которые возможно влияют на тяжесть течения заболевания.  

2. Терапия ИГКС проводится в постоянном режиме, что не соответствует 

рекомендациям согласительных документов. 

3. Применение вакцины паливизумаба у детей с бронхолегочной 

дисплазией ведет к снижению заболеваемости респираторными вирусными 

инфекциями, сопровождающихся развитием бронхообструктивного синдрома и 

не влияет на тяжесть течения заболевания и не зависит от ее формы.  
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Аннотация. В данной статье рассмотрены актуальные вопросы 

избыточной массы тела и ожирения у детей, проживающих на Севере. Дана 

оценка распространенности ожирения среди девочек и мальчиков разных 

возрастных групп. 

Annotation. This article discusses current issues of overweight and obesity in 

children living in the North. The prevalence of obesity among girls and boys of 

different age groups is estimated. 
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Введение 

За последние десятилетия повсеместно регистрируется рост избыточной 

массы тела (ИМТ) и ожирения особенно значимый у детей [1, 2]. Актуальна 

проблема и среди детей, проживающих в ХМАО – Югре, так как данная 

местность относиться к  гипокомфортным природным условиям с сильным 

напряжением адаптационных систем организма [4,5].  

Цель исследования - провести анализ распространенности ИМТ и 

ожирения на педиатрическом участке №3 БУ ХМАО – Югры «Кондинская 

районная больница», а также оценить факторы риска формирования ожирения. 

Материалы и методы исследования 

В основу работы положены результаты обследования 965 детей 4-18 лет, 

проживающих в п.г.т. Междуреченский ХМАО – Югра. Исследование 

проводилось на базе педиатрического участка №3 с помощью 

антропометрических методик (измерение роста и веса), определение индекса 

массы тела (ИМТ). Полученные данные вносились и оценивались с помощью 

программного средства ВОЗ Anthro, позволяющее рассчитать SDS ИМТ и 

оценить их в соответствии с действующими нормами ВОЗ [5, 6]. Комплексная 

оценка состояния здоровья, наличие факторов риска анализировалась по 

амбулаторной документации (форма 112/у) на педиатрическом участке.  

Результаты исследования и их обсуждение 
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Из 965 обследуемых детей 68 человек (7,1%) имели повышенный ИМТ и 

ожирение. Частота встречаемости избыточной массы тела составила 5,9% (57), 

кроме того, 1,2% детей (11 человек) страдали ожирением. У девочек ожирение 

встречалось чаще, а избыточная масса тела составила у мальчиков и у девочек 

равное соотношение.  

С учётом SDS ИМТ из 11 детей ожирение I степени диагностировали у 7-

ми человек, II и III степени – у 2-х детей, морбидное ожирение было у одного 

подростка (рис. 1). Необходимо учитывать, что показатель ИМТ и SDS ИМТ 

характеризует общий избыток массы и не позволяет дифференцировать 

количество жировой клетчатки и степень развития мышечной массы.

 
Рис.1. Распределение исследуемых в зависимости от степени ожирения (в %) 

Следует отметить, что ИМТ чаще всего встречалась в группе детей от 10-

12 лет. Установлено, что за 2017-2018 года произошло значимое увеличение 

детей с избыточной массой тела в 1,2 раза. Анализ форм 112/у 

продемонстрировал следующие особенности анамнеза у детей с ИМТ и 

ожирением: наличие ожирения у родителей, раннее введение прикорма, 

наличие СД 2 типа у близких родственников.  

Выводы: 

1.По результатам исследования можно сделать вывод, что количество 

детей с ИМТ и ожирением от общего числа наблюдаемых составляет 7 %.  

2. Следовательно, полученные данные говорят о необходимости 

проведения дальнейших исследований в данном округе и осуществление работ 

по профилактике возникновения ИМТ и ожирения среди детей. 
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