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Аннотация 
Введение. Избыточная масса тела, включая ожирение — одна из патологий, которая является предиктором 

развития целого перечня грозных сердечно-сосудистых и метаболических заболеваний, а также онкопроцессов. 

Цель исследования – оценить распространенность избыточного веса среди пациентов терапевтического 

амбулаторного приема и его связь с полиморбидностью. Материал и методы. Проведено одномоментное 

наблюдательное исследование на базе поликлиники «РЖД-Медицина». В исследование были включены 287 

человек. Средний возраст пациентов составил 49 ± 17,1 лет. У данных лиц измерялись показатели роста и веса, 

оценивался индекс массы тела по формуле Кетле. Для оценки полиморбидности, путем сбора анамнеза и 

анализа медицинской документации, рассчитывался индекс коморбидности Чарльсона. Материалы 

исследования были подвергнуты статистической обработке с использованием методов параметрического и 

непараметрического анализа. Результаты. Среди участников исследования нормальный индекс массы тела 

встречался у 93 человек (32,4%), дефицит веса - у 8 человек (3,3%). Предожирение наблюдалось у 96 человек 

(33,4%), ожирение первой степени 65 человек (22,6%), второй степени – 17 человек (5,9%), третей степени - 8 

человек (2,8%). При анализе полового состава, было выявлено, что среди мужчин и женщин предожирение, 

ожирение 1 и 2 степени встречалось примерно в одинаковых пропорциях (p>0,05). Чаще всего сопутствующая 

патология у лиц с избыточной массой была представлена ИБС, хроническими гастритами, бронхиальной 

астмой. При расчете корреляций между стадией ожирения и количеством сопутствующей патологии была 

выявлена положительная связь слабой силы, что свидетельствует о неблагоприятном влиянии избыточной 
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массы на число сопутствующих заболеваний. Выводы. Избыток массы тела распространён среди пациентов 

амбулаторного терапевтического приема, в особенности, среди лиц среднего и пожилого возраста. Индекс 

массы тела положительно коррелирует с уровнем полиморбидности. 
Ключевые слова:  избыточная масса тела, ожирение, полиморбидность. 
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Abstract 
Introduction. Excess body weight, including obesity, is one of the pathologies that is a predictor of the development of 

a whole list of formidable cardiovascular and metabolic diseases, as well as oncological processes. The aim of the study 

is to assess the prevalence of overweight among patients in a therapeutic outpatient clinic and its association with 

polymorbidity. Material and methods. A cross-sectional observational study was conducted at the RZhD-Medicine 

outpatient clinic. The study included 287 people. The average age of the patients was 49 ± 17.1 years. The height and 

weight of these people were measured, and the body mass index was estimated using the Quetelet formula. To assess 

polymorbidity, the Charlson comorbidity index was calculated by collecting anamnesis and analyzing medical 

documentation. The research materials were subjected to statistical processing using parametric and nonparametric 

analysis methods. Results. Among the study participants, normal body mass index was observed in 93 people (32.4%), 

underweight - in 8 people (3.3%). Pre-obesity was observed in 96 people (33.4%), first-degree obesity - 65 people 

(22.6%), second-degree obesity - 17 people (5.9%), third-degree obesity - 8 people (2.8%). When analyzing the gender 

composition, it was found that among men and women, pre-obesity, first-degree obesity and second-degree obesity were 

observed in approximately equal proportions. Most often, the concomitant pathology in overweight individuals was 

represented by ischemic heart disease, gastritis, and bronchial asthma. When calculating the correlations between the 

stage of obesity and the number of concomitant pathologies, a weak positive relationship was found, which indicates an 

unfavorable effect of excess weight on the number of concomitant diseases. Сonclusions. Excess body weight is common 

among outpatients, especially middle-aged and elderly people. The degree of polymorbidity positively correlates with the 

body mass index. 
Keywords: overweight, obesity, polymorbidity. 
 

ВВЕДЕНИЕ 

Избыточная масса тела, включая ожирение — одна из патологий, которая является 

предиктором развития целого перечня грозных сердечно-сосудистых и метаболических 

заболеваний, а также онкопроцессов [1]. На протяжении последних десятилетий наблюдения 

отмечается рост распространенности избыточного веса во всех возрастных группах. 

Так, в 2016 г. в мире более 1,9 млрд. взрослых старше 18 лет имели избыточный вес, из них 

свыше 650 млн. страдали ожирением (около 13% взрослого населения планеты (11% 

мужчин и 15% женщин)). По оценкам Всемирной федерации ожирения, к 2025 г. 

распространенность ожирения во всем мире составит не менее 18% среди мужчин и 21% 

среди женщин [2].  

Общеизвестно, что повышенная масса тела ассоциирована не только с широким спектром 

коморбидной патологии [1], где заболевания имеют взаимосвязь на патогенетическом 

уровне, а также, наравне со старением, является основой полиморбидности, учитывающей 
весь пул патологий пациента [3]. Полиморбидный пациент – современные 

реалии участкового врача-терапевта, требующие особого комплексного подхода и уровня 

профессиональных знаний. В связи с чем исследование по изучению распространенности 

избыточной массы тела по данным амбулаторного терапевтического приема и связанной с 

ней полиморбидностью, на наш взгляд, представляется актуальным. 

Цель исследования - оценить распространенность избыточного веса среди пациентов 

терапевтического амбулаторного приема и его связь с полиморбидностью. 

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ 

Проведено одномоментное наблюдательное исследование на базе поликлиники «РЖД-

Медицина». В исследование были включены 287 человек, обратившихся на амбулаторный 

https://www.omet-endojournals.ru/index.php/jour/search/?subject=%D0%BE%D0%B6%D0%B8%D1%80%D0%B5%D0%BD%D0%B8%D0%B5
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терапевтический прием и подписавших добровольное информированное согласие: 52,6 % (151 

человек) составили женщины, 47,4 % (136 человек) - мужчины. Средний возраст 

пациентов составил 49 ± 17,1 лет. У данных лиц измерялись показатели роста и веса, 

оценивался индекс массы тела по формуле Кетле. Для оценки полиморбидности, путем сбора 

анамнеза и анализа медицинской документации, рассчитывался индекс коморбидности 

Чарльсона. 

Материалы исследования были подвергнуты статистической обработке с использованием 

программы IBM SPSS Statistics v.23 (разработчик - IBM Corporation).  Количественные данные 

с нормальным распределением представлены в виде среднего±стандартное отклонение. 

Сравнение распределения частот в группах проводилось при помощи критерия хи-квадрат 

Пирсона (χ2). Наличие взаимосвязей между переменными определялось с помощью 

коэффициента корреляции Спирмена (ρ). Различия признавались значимыми при p<0,05.  

РЕЗУЛЬТАТЫ 

Среди участников исследования нормальный индекс массы тела встречался у 93 

человек (32,4%), дефицит веса - у 8 человек (3,3%). Предожирение наблюдалось у 96 человек 

(33,4%), ожирение 1 степени 65 человек (22,6%), 2 степени – 17 человек (5,9%), 3 степени - 8 

человек (2,8%). Таким образом, избыточный вес был диагностирован у более, чем 60% лиц, 

обратившихся на амбулаторный терапевтический прием.  

При анализе полового состава, было выявлено, что среди мужчин и женщин предожирение, 

ожирение 1 и 2 степени встречалось примерно в одинаковых пропорциях и составило 

соотношение 1:1 (χ2 = 0,354, p=0,838). Тогда как ожирение 3 степени в нашей работе было 

отмечено преимущественно у женщин - 7 человек (87,5%) (χ2 = 4,064, p=0,044). 

При анализе возрастного состава наибольшая частота избыточного веса приходилась на 

молодой возраст - 66 человек (35%), примерно одинаково на средний и пожилой (55 (29,5%) 

и 51(27,4%) человек, соответственно). Менее всего избыточный вес встречался у пожилых и 

лиц старческого возраста – 8,1 % (14). 

  Далее мы проанализировали полиморбидность у данных больных, для чего рассчитали 

индекс Чарльсона.  Если у лиц с нормальным индексом массы тела он составил 1, то лиц с 

предожирением - 1,854, с ожирением 1 степени - 2, ожирением 2 степени - 2, ожирением 3 

степени - 1,625. Чаще всего сопутствующая патология у лиц с избыточной массой была 

представлена ИБС, хроническими гастритами, бронхиальной астмой.  

При расчете корреляций между стадией ожирения и количеством сопутствующей патологии 

была выявлена положительная связь слабой силы (ρ=0,1, р<0,05), что свидетельствует о 

неблагоприятном влиянии избыточной массы на число сопутствующих заболеваний. 

  ОБСУЖДЕНИЕ  

В нашем исследовании было показано, что избыточная масса тела широко 

распространена среди пациентов и составляет порядка 60%, при этом преобладают 

предожирение и ожирение 1 степени. Чаще всего избыточным весом страдают лица среднего 

и пожилого возраста в одинаковой пропорции среди мужчин и женщин, за исключение 

ожирения 3 степени, которое чаще выявлялось в нашей работе в группе женщин. При этом 

степень полиморбидности возрастала среди лиц с увеличением массы тела. 

Полученные нами данные можно объяснить тем фактом, что с возрастом уровень основного 

обмена и двигательная активность снижаются при сохранившихся традициях питания, что 

доказывает ряд ранее проведенных исследований [4]. 

Также по данным литературы градиент возрастных изменений ИМТ более выражен среди 

женского населения [4]. Так, максимальный скачок в частоте встречаемости избыточной 

массы тела и ожирения у мужчин выявлен с 30-летнего возраста, что объясняется 

гиподинамией в связи с особенностями работы, предпочитаемым досугом и семейной жизнью. 

Тогда как у женщин аналогичный скачок происходит десятилетием позже и выражен сильнее, 

что может быть обусловлено не только вышеназванными причинами, но и наступлением 

менопаузы [5]. 
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С нашими данными частично соотносятся работы Н.Н. Тятеньковой с соавт., изучавшими 

распространенность избыточной массы тела среди взрослого населения Ярославской области, 

где она составила 34,2%, ожирения – 31,6%. Предожирение в 1,5 раза чаще встречалось среди 

мужчин, ожирение в 1,3 раза чаще регистрировали у женщин. Распространенность ожирения 

I степени составила 20,9%, II и III степени – 7,9% и 2,8% соответственно. Доля людей с 

избыточной массой тела и ожирением увеличивалась с возрастом, достигая максимума к 50–

59 годам для мужчин и 60–69 годам для женщин. Градиент возрастных изменений также был 

более выражен у женщин. У обследованных с нормальными значениями индекса массы тела 

встречаемость избыточного жироотложения составила 38% [4]. Разница в полученных 

результатах может быть связана с особенностями выборки и методами получения росто-

весовых данных. Не исключено также влияние социально-экономических факторов, различия 

в которых имеют место быть в разных регионах России и связаны с особенностями питания, 

проведения досуга, культурными традициями, экономическим благополучием. 

Также в ряде работ описано, что полиморбидность имеет тесную взаимосвязь с факторами 

риска хронических неинфекционных заболеваний [6], что было показано в нашем 

исследовании в отношении ожирения. 

ВЫВОДЫ 

1. Избыток массы тела распространён среди пациентов амбулаторного 

терапевтического приема, в особенности среди лиц среднего и пожилого возраста. 

2. Степень полиморбидности положительно коррелирует с индексом массы тела. 
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