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В последнее десятилетие отмечается увеличение 
частоты рождения детей с  массой тела менее 

1500  г, а  также их выживаемости. В  Ивановской об-
ласти с 2011 до 2015 г. частота рождения таких детей 
увеличилась с 1,36 до 1,62%, а выживаемость – с 81,29 
до 88,9%. Глубоконедоношенные дети в дальнейшем 
составляют группу риска по формированию инвали-
дизирующей патологии [1]. Однако имеющиеся в ли-
тературе данные, касающиеся частоты и  структуры 
инвалидности данной категории детей, разрознены 
и противоречивы. По сведениям литературы, частота 
инвалидности детей раннего возраста варьирует от 18 
до  42% [2–4]. Кроме того, отсутствует информация 
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Проведено сплошное исследование по изучению показателей инвалидности детей раннего возраста Ивановской области, 
родившихся с массой тела менее 1500 г за период с 2009 по 2013 г. Проанализированы все исходы в инвалидность (n=50) 
у всех детей (n=411), родившихся и проживающих в Ивановской области за этот период, с оценкой частоты установления 
инвалидности, гендерных особенностей, структуры инвалидности, частоты встречаемости отдельных нозологических форм, 
ставших причиной инвалидности, основных видов нарушения жизнедеятельности и  видов стойких расстройств функций 
организма. Частота установления инвалидности детей с массой тела при рождении менее 1500 г. составила 12,17%, среди 
детей с экстремально низкой массой тела – 17,7%, среди детей с очень низкой массой тела – 10,07%. У детей с экстремаль-
но низкой массой тела по сравнению с детьми с очень низкой массой тела риск формирования инвалидизирующей патологии 
выше (ОШ 1,9; 95% ДИ 1,041 – 3,546). В структуре инвалидности на первом месте в обеих группах детей стоят болезни 
нервной системы, на втором – врожденные аномалии (пороки развития), деформации и хромосомные нарушения, на треть-
ем – болезни органов дыхания. Таким образом, на уровне субъекта Российской Федерации установлены частота и причины 
инвалидности детей раннего возраста, родившихся с экстремально низкой и очень низкой массой тела при рождении.
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A continuous research for the study of disability among the infants of the Ivanovo region, born weighing less than 1500, for the period 
from 2009 to 2013, is conducted. Analyzed all outcomes in disability (n=50) of all children (n=411), born and living in the Ivanovo region 
for the period of the assessment rate of establishing disability, gender-sensitive, disability structure, the frequency of occurrence of cer-
tain clinical entities that caused the disability, basic kinds violations of life and types of persistent disorder of body functions. The fre-
quency of establishment of disability of children with birth weight less than 1500 was 12.17%, among children with extremely low birth 
weight (ELBW) – 17.7%, among children with very low birth weight (VLBW) – 10.07%. In children with extremely low birth weight, 
compared with children with very low birth weight, risk of developing a disabling pathology is higher (OR 1.9; 95% CI 1.041 – 3.546). In 
the structure of disability in the first place in the group of children with extremely low birth weight, and in the group of children with very 
low birth weight risk are diseases of the nervous system, on the second – congenital anomalies (malformations), deformations and chro-
mosomal abnormalities, and the third – respiratory diseases. Thus, for the first time set the frequency and causes of disability of infants 
born with extremely low birth weight and very low birth weight, at the level of the constituent of the Russian Federation.

Key words: infants, very low and extremely low birth weight, , violations of life, persistent disorder of the functions.

For citation: Matveevа E.A., Filkina O.M., Malyshkina A.I., Nazarov S.B., Dolotova N.V., Upovalov S.A. Disability infants born weighing less than 
1,500 grams, in the Ivanovo region. Ros Vestn Perinatol i Pediatr 2017; 62:(3): 66–70 (in Russ). DOI: 10.21508/1027–4065–2017–62–3–66–70



67

Матвеева Е.А. и соавт. Инвалидность детей раннего возраста, родившихся с массой тела менее 1500 г

РОССИЙСКИЙ ВЕСТНИК ПЕРИНАТОЛОГИИ И ПЕДИАТРИИ, 2017; 62:(3)
ROSSIYSKIY VESTNIK PERINATOLOGII I PEDIATRII, 2017; 62:(3)

о  показателях инвалидности таких детей на  уровне 
популяции субъекта Российской Федерации. Учи-
тывая вышеизложенное, важно изучить показатели 
инвалидности детей раннего возраста, родившихся 
с массой тела менее 1500 г.

Цель исследования: изучить показатели инвалид-
ности детей раннего возраста, родившихся с  массой 
тела менее 1500 г, на уровне субъекта Российской Фе-
дерации.

Характеристика детей и методы исследования 

Исследование проводилось в ФГБУ «Ивановский 
НИИ материнства и  детства имени В.Н. Городкова» 
Минздрава РФ, который является учреждением ро-
довспоможения III уровня для  Ивановской области 
и  выполняет функции областного перинатального 
центра. Все дети, родившиеся в Ивановской области 
с массой тела менее 1500 г, проходят лечение в специ-
ализированном отделении реанимации и  интенсив-
ной терапии Ивановского НИИ материнства и  дет-
ства, специально оборудованного для  выхаживания 
глубоконедоношенных детей и  являющегося един-
ственным в Ивановской области. 

В 2009–2013 гг. в  Ивановской области родились 
живыми, прошли лечение в  отделениях интенсивной 
терапии и реанимации для новорожденных и патоло-
гии новорожденных и недоношенных детей с последу-
ющей выпиской под наблюдение амбулаторного звена 
или  переводом в  другие лечебно-профилактические 
учреждения 411 детей с  массой тела при  рождении 
менее 1500  г., в  том числе 113 детей с  экстремально 
низкой массой тела и  298 детей с  очень низкой мас-
сой тела при  рождении. В  результате проведенного 
совместно с  Главным бюро медико-социальной экс-
пертизы по  Ивановской области исследования проа-
нализированы все исходы в инвалидность среди этих 
детей (50 больных: 20 детей с  экстремально низкой 
массой тела при рождении и 30 детей с очень низкой 
массой тела при  рождении). Методы исследования 
включали проспективное клиническое наблюдение 
детей до достижения возраста 3 лет, выкопировку дан-
ных из  форм № 112/у «История развития ребенка», 
актов и  протоколов медико-социальной экспертизы 
граждан. Статистическая обработка результатов про-
водилась с использованием стандартного пакета про-
грамм статистического анализа Statistica 6.0.

Результаты и обсуждение

В результате проведенного сплошного исследова-
ния выявлено, что инвалидность детей с массой тела 
при рождении менее 1500 г составила 12,17%, среди 
детей с  экстремально низкой массой тела  – 17,7%, 
среди детей с  очень низкой массой тела  – 10,07%.  
У детей с экстремально низкой массой тела по срав-
нению с  детьми с  очень низкой массой тела риск 
формирования инвалидизирующей патологии выше 
(ОШ 1,9; 95% ДИ 1,10 – 3,55).

Среди детей-инвалидов, родившихся с  экстре-
мально низкой (n=20) и с очень низкой (n=30) мас-
сой тела, инвалидность была установлена в  возрас-
те до  1 года у  64% (n=13) и  50% (n=15), в  возрасте  
от 1 года до 2 лет – у 29% (n=6) и 42% (n=13), старше  
2 лет – у 7% (n=1) и 8% (n=2). 

При изучении распределения детей-инвалидов, 
родившихся с  массой тела менее 1500 г, в  зависи-
мости от  места проживания достоверных различий 
не выявлено. Жителями областного центра были 48% 
детей, жителями области – 52%.

При изучении гендерных особенностей детей-ин-
валидов установлено, что  в группе с  экстремально 
низкой массой тела они  отсутствуют (50% мальчи-
ки, 50% девочки), тогда как  в группе детей с  очень 
низкой массой тела преобладают (p<0,05) мальчики 
(63%; девочек 37%).

Из 411 детей, рожденных за  период 2009–2013 гг. 
в Ивановской области с массой тела менее 1500 г, маль-
чиков было 188 (58  – с  экстремально низкой массой 
тела и  130  – с  очень низкой массой тела), девочек  – 
224 (58 – с экстремально низкой массой тела и 166 – 
с очень низкой массой тела). В группе детей-инвали-
дов мальчиков было 29 (10  – с  экстремально низкой 
массой тела и 19 – с очень низкой массой тела), дево-
чек – 21 (10 и 11 сответственно). Выявлено, что часто-
та инвалидности в группе детей с экстремально низкой 
массой тела не  зависела от  половой принадлежности 
и составляла 17% как среди мальчиков, так и среди де-
вочек. В группе детей с очень низкой массой тела ин-
валидность достоверно чаще (р=0,03) регистрирова-
лась среди мальчиков (14%), чем среди девочек (7%). 
В  случае очень низкой массы тела у  мальчиков риск 
формирования инвалидизирующей патологии выше, 
чем у девочек (ОШ 2,4; 95% ДИ 1,12–5,3).

При изучении структуры инвалидности детей 
с  массой тела при  рождении менее 1500 г по  клас-
сам заболеваний выявлено, что  как в  группе с  экс-
тремально низкой массой тела, так и в группе с очень 
низкой массой тела на  первом месте стоят болезни 
нервной системы (45 и  70% соответственно), на  вто-
ром  – врожденные аномалии (пороки развития), де-
формации и хромосомные нарушения (20 и 17% соот-
ветственно), на  третьем  – болезни органов дыхания  
(15 и 10% соответственно), на четвертом – болезни гла-
за и его придаточного аппарата (10 и 3% соответствен-
но). На пятом месте по частоте встречаемости в группе 
детей с экстремально низкой массой тела стоят болезни 
уха и сосцевидного отростка (10%), которые отсутству-
ют в группе детей с очень низкой массой тела при ро-
ждении. Структура инвалидности по классам заболева-
ний в группах детей достоверно не различалась.

При анализе структуры инвалидности по  обу-
словливающему заболеванию (рис.  1) установлено, 
что  в группе детей-инвалидов с  очень низкой мас-
сой тела при  рождении достоверно чаще (p<0,05) 
встречался детский церебральный паралич. В  груп-
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пе детей-инвалидов с  экстремально низкой массой 
тела при рождении в 10% случаев встречались забо-
левания, которые отсутствовали в другой группе де-
тей, такие как  ретинопатия недоношенных, сенсо-
невральная тугоухость и врожденная гидроцефалия, 
ставшие причиной инвалидности. 

В соответствии с  классификациями, утвержден-
ными приказом Министерства труда и  социальной 
защиты Российской Федерации от  17 декабря 2015  г.  
№ 1024н, основными видами ограничения жизне-
деятельности явились нарушения способности к  пе-
редвижению  – у  86% (n=17) детей-инвалидов с  экс-
тремально низкой массой тела при  рождении и  81% 
(n=16) детей-инвалидов с  очень низкой массой тела, 
нарушение способности к  общению  – у  57% (n=11) 
и  54% (n=16) соответственно, нарушение способно-
сти к самообслуживанию – у 57% (n=11) и 46% (n=14) 
соответственно. С  небольшой частотой выявлялись 
нарушения способности к  обучению  – у  14% (n=2) 
детей-инвалидов с  экстремально низкой массой тела 
при  рождении и  4% (n=1) детей-инвалидов с  очень 
низкой массой тела, нарушение способности контроля 
за своим поведением – у 5% (n=1) и 8% (n=2) соответ-
ственно, нарушение способности ориентации в  про-
странстве – у 5% (n=1) и 3% (n=1) соответственно.

Среди видов стойких расстройств функций орга-
низма детей-инвалидов раннего возраста с  массой 
тела при рождении менее 1500 г (рис. 2) как в груп-
пе детей с  экстремально низкой массой тела, так 
и  в группе детей с  очень низкой массой тела с  наи-
большей частотой встречались нарушения статоди-
намических функций  – у  79% (n=16) и  69% (n=21) 
соответственно, нарушения психических функций – 
у 43% (n=9) и 46% (n=14) соответственно, нарушения 
речевых и  языковых функций  – у  36% (n=7) и  42% 
(n=13) соответственно. В группе детей с экстремаль-
но низкой массой тела при  рождении достоверно 
чаще (p<0,001) отмечались такие виды стойких рас-
стройств функций организма, как  нарушение функ-
ций сердечно-сосудистой и  дыхательной систем, 
а также сенсорных функций.

Заключение

Изучены показатели инвалидности детей ранне-
го возраста, родившихся с  массой тела менее 1500 г, 
в Ивановской области. Выявлено, что у детей с экс-
тремально низкой массой тела при рождении по срав-
нению с детьми с очень низкой массой тела повышен 
риск формирования в  раннем возрасте инвалидизи-
рующей патологии (ОШ 1,9). В группе детей с очень 
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* Достоверность различий между группами p<0,05.

Рис. 1. Структура инвалидности детей с массой тела при рождении менее 1500 г по обусловливающему забо-
леванию, %.
ОНМТ – очень низкая масса тела; ЭНМТ – экстремально низкая масса тела; ДЦП – детский церебральный 
паралич.
Fig. 1. Structure of disability of children with birth weight less than 1500 for the causative disease, %.
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низкой массой тела при  рождении у  мальчиков 
по сравнению с девочками риск развития инвалиди-
зирующей патологии выше (ОШ 2,4). Установление 
инвалидности у  детей с  массой тела при  рождении 
менее 1500 г происходит преимущественно в первые 
два года жизни. В  структуре инвалидности в  обеих 
группах детей преобладают болезни нервной систе-
мы, врожденные аномалии (пороки развития), де-
формации и хромосомные нарушения и болезни ор-
ганов дыхания. У детей-инвалидов раннего возраста 
с массой тела при рождении менее 1500 г определе-
ны основные виды ограничения жизнедеятельно-
сти, которыми являются нарушения способностей 

к  передвижению, общению и  самообслуживанию. 
Основными видами стойких расстройств функций 
организма детей-инвалидов раннего возраста с мас-
сой тела при рождении менее 1500 г являются нару-
шения статодинамических функций, психических 
функций, речевых и  языковых функций. В  отли-
чие от  детей-инвалидов, родившихся с  очень низ-
кой массой тела, у детей-инвалидов с экстремально 
низкой массой тела при рождении достоверно чаще 
встречаются такие виды стойких расстройств функ-
ций организма, как  нарушение функций сердеч-
но-сосудистой и  дыхательной систем, а  также сен-
сорных функций.
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Рис. 2. Виды стойких расстройств функций организма детей-инвалидов с массой тела при рождении менее 1500 г, %.
Fig. 2. Types of persistent disorders of the body functions of children with disabilities with birth weight less than 1500 g, %.
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