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В статье представлены материалы проведенного ретроспективного анализа структуры заболеваний 
по классу «болезни уха и сосцевидного отростка» (по шифру МКБ-10 H60-H95) у взрослого населения 
Самарской области (СО) за период с 2016 по 2019 г. В частности, рассмотрены показатели заболеваемо-
сти и распространенности хронической сенсоневральной тугоухости (ХСНТ) (по шифру МКБ-10 H90.3), 
смешанной формы тугоухости (по шифру МКБ-10 H90.6) и кондуктивной формы тугоухости (по шиф-
ру МКБ-10 H90.0). Динамика численности взрослого населения в CO повторяет в целом тенденцию, 
свойственную для Приволжского федерального округа (ПФО), в плане увеличения доли лиц старше 
трудоспособного возраста. Несмотря на естественную убыль населения региона, за последние годы на-
блюдается прирост доли лиц старше трудоспособного возраста, который составил 10,01%. Изменения 
отразились на распространенности по классу «болезни уха и сосцевидного отростка»: у лиц старшей 
возрастной группы показатель вырос на 7,12%, у лиц трудоспособного возраста – на 0,61%. У взрослого 
населения региона отмечается увеличение числа случаев тугоухости смешанного и звуковоспринимаю-
щего характера при стабильно низких показателях кондуктивной тугоухости. В обеих группах взросло-
го населения Самарской области за 2016–2019 гг. выявлен рост случаев ХСНТ и тугоухости смешанного 
характера. Причем у лиц старше трудоспособного возраста количество случаев ХСНТ за анализируе-
мый период было больше в среднем в 2,32 раза, а количество случаев смешанной тугоухости больше в 
2,2 раза. Данные проведенного исследования необходимо учитывать для планирования своевременно-
го выявления и обследования взрослых с нарушениями слуха при их обращении к оториноларинголо-
гу-сурдологу, а также к врачам общей практики и гериатрам, что позволит максимально сохранить их 
трудоспособность и социальную активность.
Ключевые слова: хроническая сенсоневральная тугоухость, взрослое население, эпидемиология.
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The article presents the materials of a retrospective analysis of the structure of diseases in the class of «ear 
and mastoid diseases» (according to the code ICD-10 H60-H95) in the adult population of the Samara region 
(SR) for the period from 2016 to 2019. The incidence and prevalence of chronic sensorineural hearing loss 
(SNHL) (code ICD-10 H90.3), mixed form of hearing loss (code ICD-10 H90.6) and conductive hearing loss 
(code ICD-10 H90.0) are considered. The dynamics of the adult population in the SR generally repeats the 
trend characteristic of the Volga Federal District in terms of an increase in the proportion of people over 
working age. Despite the natural decline in the region’s population in recent years, there has been an increase 
in the proportion of people over working age, which amounted to 10.,01%. The changes were reflected in the 
prevalence in the class of «ear and mastoid diseases»: in persons of the older age group, the indicator increased 
by 7,12%, in persons of working age by 0,61%. In the adult population of the region, there is an increase in cases 
of hearing loss of a mixed and sound-perceiving character, with consistently low rates of conductive hearing 
loss. In both groups of the adult population of the Samara region in 2016–2019, an increase in the cases of SNHL 
and hearing loss of a mixed nature was revealed. Moreover, in persons older than working age, the number of 
SNHL cases during the analyzed period was on average 2,32 times higher, and the number of mixed hearing loss 
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cases was 2.2 times higher. The data of the study must be taken into account for planning the timely detection 
and examination of adults with hearing loss when they turn to an otorhinolaryngologist-audiologist, as well as 
to general practitioners and geriatricians, which will maximize their ability to work and social activity.
Keywords: chronic sensorineural hearing impairment, adults, epidemiology.
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Сокращения
ICD-10 – the International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems, 10th revision
SR – Samara Region
SNHL – chronic sensorineural hearing loss 
VFD – Volga Federal District
RF – Russian Federation
МКБ-10 – Международная статистическая классификация болезней и проблем, связанных со здоровьем, де-

сятый пересмотр
СО – Самарская область
ХСНТ – хроническая сенсоневральная тугоухость
ПФО – Приволжский федеральный округ
РФ – Российская Федерация

Введение 
Хроническая сенсоневральная тугоухость 

(ХСНТ) является хроническим неинфекционным 
заболеванием, проявляющимся снижением слу-
ха, которое достаточно часто встречается в по-
пуляции и считается одним из сенсорных дефи-
цитов, значительно снижающих качество жизни 
населения. Благодаря процедуре универсального 
скрининга слуха [1, 2] стало возможным раннее 
выявление тугоухости у детей, в то время как сре-
ди взрослого населения картина выглядит иначе. 
Исследования по выявлению нарушений слухо-
вой функции среди взрослого населения в насто-
ящее время в Российской Федерации (РФ) крайне 
разрозненны, в ряде публикаций отмечена тен-
денция к их увеличению [3–7], при этом данные 
официальной статистики по заболеваемости и 
распространенности ХСНТ у взрослого населения 
основаны только на факте обращения пациента в 
лечебное учреждение. Процент людей, которые 
имеют нарушения слуха и пытаются решить эту 
проблему, все еще очень низок: 37% взрослых лю-
дей не знают о снижении слуха, а 30% из остав-
шихся никогда не проходили какое-либо обсле-
дование слуха, при этом от момента появления 
жалоб на снижение слуха до обращения к врачу 
часто проходит не менее трех лет [8]. Это озна-
чает, что масштабы проблемы диагностики и ле-
чения нарушений слуха продолжают оставаться 
недооцененными [7] и значительно варьируют. 
Так, по данным ВОЗ, 350 млн человек (7% насе-
ления мира) страдают тугоухостью, большинство 
из них живут в развивающихся странах. В РФ чис-
ло людей с нарушением слуха превышает 13 млн 
человек [9]. Примерно 16–17% взрослого населе-
ния Европы имеют нарушения слуха в 25 дБ или 
выше [8]. По прогнозам, через 20 лет их количе-

ство возрастет до 100 млн, из которых 90% соста-
вят лица с ХСНТ. 

По данным Министерства здравоохранения 
РФ, распространенность заболеваний органа 
слуха среди взрослых в России составляет 17,6 
на 1000 населения [10]. Распространенность ва-
рьирует с учетом возраста, если в возрасте от 45 
до 64 лет нарушения слуха составляют 14%, то у 
лиц старше 65 лет встречаются уже в 30% [11]. 
Проблема нарушений слуха тесно взаимосвязана 
с изменением демографической ситуации в мире, 
а именно постарением населения. Снижение слу-
ха, как правило, начинается после 60 лет, а в воз-
расте 70 лет и старше выявляется уже в 40–70%, 
тяжелая форма тугоухости встречается в 53–64% 
у жителей домов престарелых [12]. В то же вре-
мя сведения по распространенности ХСНТ могут 
играть решающую роль в развитии специализи-
рованной сурдологической помощи взрослому 
населению в регионах. 

Цель исследования
Изучение динамики хронической сенсонев-

ральной тугоухости (ХСНТ) у взрослого населения 
Самарской области (СО) за период 2016–2019 гг. 

Материалы и методы исследования
Для сравнительной оценки тугоухости 

у  взрослого населения в рамках МКБ-10 нами 
проведен ретроспективный анализ данных от-
четной документации Росстата СО [13], данных 
Министерства здравоохранения СО (форма № 14 
федерального статистического наблюдения ме-
дицинских организаций СО), данных Самарского 
областного медицинского информационно-
аналитического центра в формате отчетности 
(Паспорт региона) [14] за 2016–2019 гг., показа-
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тели структуры заболеваний по шифрам МКБ-10 
H60-H95, H90.0, H90.3, H90.6 позволили отраз-
ить ситуацию в регионе по основным позициям, 
включая показатель заболеваемости и распро-
страненности ХСНТ. 

Результаты и анализ исследования
Самарская область (СО) является частью 

Приволжского федерального округа (ПФО) и 
представляет собой один из важнейших про-
мышленных районов России, расположенный 
в Поволжье. Согласно статистическим данным 
официальная численность населения региона за 
период 2016–2019 гг. снизилась, в целом повторяя 
динамику в ПФО (табл. 1), по темпу убыли насе-
ления СО находится на четвертом месте. В то же 
время анализ статистических показателей выявил 
изменение демографической структуры региона 
в сторону преобладания лиц старшей возрастной 
группы, число которых за анализируемый пери-
од увеличилось с 26,3 до 27,6% от общего числа 
жителей СО, что значительно опережает демогра-
фический прогноз до 2030 г. [15]. В свою очередь, 
количество жителей трудоспособного возраста 
в СО также продолжает снижаться.

Наметившаяся тенденция роста числа лиц 
старше трудоспособного возраста, безусловно, 
влияет на показатель заболеваемости населения 
в динамике, включая заболеваемость по классу 
«болезни уха и сосцевидного отростка» (шифр по 
МКБ-10 H60-H95). За период с 2016 по 2019 г. на 
фоне общего прироста заболеваемости по классу 
«болезни уха и сосцевидного отростка» у взросло-
го населения СО заболеваемость у старшей воз-
растной группы выше, чем у лиц трудоспособного 
населения (табл. 2).

Заболеваемость по структуре класса «бо-
лезни уха и сосцевидного отростка» взрослого 

населения СО с учетом вероятных причин туго-
ухости характеризовалась ростом в динамике за 
2016–2019  гг. преимущественно по шифру МКБ-
10 H90.3 (ХСНТ) и H90.6 (смешанная тугоухость) 
(табл. 3). Причем количество случаев ХСНТ у лиц 
старше трудоспособного возраста в среднем за 
период было больше в 2,32 раза, чем у лиц тру-
доспособного возраста. Количество случаев 
смешанной тугоухости у лиц старше трудоспо-
собного возраста в среднем за период в 2,2 раза 
больше, чем у лиц трудоспособного возраста. 
Заболеваемость кондуктивной тугоухостью (по 
шифру МКБ-10 90.0) характеризуется за иссле-
дуемый период самыми низкими и стабильными 
показателями: у лиц трудоспособного возраста 
с 1,3 случая в 2013 г. до 0,8 случая на 100 тыс. на-
селения в 2019 г.; у лиц старше трудоспособного 
возраста за 2016–2019 гг. в среднем 1,3 случая на 
100 тыс. населения.

Учитывая то, что распространенность забо-
левания является более стабильным показателем 
здоровья населения и включает количество всех 
жителей, имеющих данную патологию, нами 
проведен ретроспективный анализ распростра-
ненности основных составляющих класса «бо-
лезни уха и сосцевидного отростка» в возрастных 
группах взрослого населения СО за 2016–2019 гг. 
(табл. 4). В исследуемый период произошел рост 
распространенности по классу болезней уха и со-
сцевидного отростка в обеих группах взрослого 
населения. При этом распространенность кон-
дуктивной тугоухости в динамике за анализиру-
емый период была наиболее низкой по сравне-
нию с другими формами тугоухости, а динамика 
смешанной тугоухости наиболее высокой, рас-
пространенность ХСНТ выросла за четыре года с 
811 до 865,4 случая на 100 тыс. населения в груп-
пе трудоспособного возраста, с 2024,4 до 2116,3 

Т а б л и ц а   1
Численность населения Приволжского федерального округа и Самарской области по основным  

возрастным группам с учетом удельного веса за 2016–2019 гг.
T a b l e   1

 Population in the Volga Federal District and Samara Region by main age groups, taking into account the share 
for 2016–2019

Годы
Все население, 

тыс. человек

В том числе в возрасте:

моложе трудоспособного трудоспособном старше трудоспособного

2016
ПФО 29673,6 5333,6(18%) 16858,5 (56,8%) 7481,5 (25,2%)

СО 3206 531,4 (16,6%) 1831,3 (57,1%) 843,3 (26,3%)

2017
ПФО 29636,5 5430,8 (18,3%) 16585,5 (56%) 7620,2 (25,7%)

СО 3203,7 545(17%) 1802,3 (56,3%) 856,4 (26,7%)

2018
ПФО 29542,7 5478,2 (18,5%) 16309,3 (55,2%) 7755,2 (26,3%)

СО 3193,5 552,8 (17,3%) 1772,5 (55,5%) 868,2 (27,2%)

2019
ПФО 29397,2 5484,5 (18,7%) 16036,2 (54,5%) 7876,5 (26,8%)

СО 3183 556,3 (17,5%) 1748,1 (54,9%) 878,6 (27,6%)
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Т а б л и ц а   2
 Заболеваемость по классу «болезни уха и сосцевидного отростка» у взрослого населения  

Самарской области за 2016–2019 гг.
T a b l e   2

  Morbidity in the class „ear and mastoid disease“ in the adult population of the Samara region  
for 2016–2019 

Годы

Заболеваемость по классу «болезни уха и сосцевидного отростка»
 (на 100 тыс. населения)

Взрослые Трудоспособный возраст Старше трудоспособного возраста

2016 5665,8 2453,6 3212,2

2017 5744,2 2424,7 3319,5

2018 5753,9 2417,8 3336,1

2019 6010,0 2463,2 3546,8

Т а б л и ц а   3
 Заболеваемость по структуре класса «болезни уха и сосцевидного отростка» в возрастных группах 

Самарской области за период 2016–2019 гг. 
T a b l e   3

  Morbidity by the structure of the class „ear and mastoid diseases“ in age groups of the Samara region for the 
period 2016–2019

Годы

Заболеваемость (на 100 тыс. населения)

H90.6 H90.0 H90.3

Трудоспособный 
возраст

Старше трудоспо-
собного возраста

Трудоспособный 
возраст

Старше трудоспо-
собного возраста

Трудоспособный 
возраст

Старше трудоспо-
собного возраста

2016 121,9 269.2 1,3 1,3 91,1 211,3

2017 118,2 270,9 0,8 1,5 88,5 213,7

2018 122,6 265,1 0,8 1,2 93,8 213

2019 112,3 242,5 0,8 1,3 83,5 190,9

Т а б л и ц а   4
Распространенность по структуре класса «болезни уха и сосцевидного отростка» в возрастных группах 

Самарской области за период 2016–2019 гг.
T a b l e   4

Prevalence by structure of the class „ear and mastoid disease“ in age groups of the Samara region  
for the period 2016–2019

Годы

Распространенность (на 100 тыс. населения)

H90.6 H90.0 H90.3

Трудоспособный 
возраст

Старше трудоспо-
собного возраста

Трудоспособный 
возраст

Старше трудоспо-
собного возраста

Трудоспособный 
возраст

Старше трудоспо-
собного возраста

2016 974,7 2368 8,6 17 811 2024,4

2017 984,6 2380,1 4,8 9,7 826,8 2051,4

2018 1011,9 2389,5 5,9 11,3 846,8 2071,3

2019 1031,9 2462,9 5,2 9,1 865,4 2116,3

случая на 100 тыс. населения в группе старше 
трудоспособного возраста. Выявленный рост рас-
пространенности и заболеваемости у взрослых 
с ХСНТ связан не только с процессами старения 
населения области, но и с улучшением диагно-
стики проводимого скрининга слуха в старшей 
возрастной группе в рамках пилотного проекта 
«Территория заботы» (2016–2019 гг.). 

В то же время анализ структуры нарушений 
слуха за последние четыре года (2016–2019) по-

казал, что случаи кондуктивной тугоухости в 
обеих возрастных группах регистрировались 
одинаково редко и составили только 0,12–0,21% 
у лиц трудоспособного возраста и 0,12–0,25% 
у  лиц старше трудоспособного возраста (рис.  1, 
2). В отношении случаев смешанной тугоухости и 
двусторонней ХСНТ можно отметить их более ча-
стую выявляемость и преобладание у лиц старше 
трудоспособного возраста, что, возможно, связа-
но с особенностями демографической ситуации 
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(постарение населения региона), а также с воз-
растными нарушениями слуха. 

Заключение 
За последние четыре года демографическая 

ситуация в Самарской области повторяет общую 
тенденцию, складывающуюся в РФ: убыль на-
селения, в том числе среди лиц трудоспособного 
возраста, а также постарение населения за счет 
прироста доли лиц старше трудоспособного воз-
раста на 10,01%. Данный факт закономерно от-
разился на структуре распространенности и за-
болеваемости хроническими неинфекционными 
заболеваниями, среди которых достаточно весо-
мый вклад в плане социальной дезадаптации и 
инвалидизации имеют болезни уха и сосцевидно-

го отростка. Так, если прирост показателя распро-
страненности за период 2016–2019 гг. у лиц тру-
доспособного возраста составил – 0,61%, то у лиц 
старшей возрастной группы 7,12%. В то же время 
структура внутри класса свидетельствует о росте 
случаев ХСНТ в обеих группах взрослого населе-
ния, что является важным в плане профилактики 
социальной депривации.

В этом контексте наиболее перспективным 
выглядит взаимодействие врача-оториноларин-
голога и гериатра по вопросам совершенство-
вания медицинской помощи лицам пожилого и 
старческого возраста, включая скрининг слуха с 
помощью различных методик.

Авторы заявляют об отсутствии конфлик-
та интересов.

Рис. 1. Структура «болезней уха и сосцевидного отростка»  у лиц трудоспособного воз-
раста СО в 2013–2019 гг. (в % к населению группы).

Fig. 1. The structure of “ear and mastoid diseases” in persons of working age of SR in 2013–
2019 (in % of the population of the group).

Рис. 2. Структура «болезней уха и сосцевидного отростка»  у лиц старше трудоспособ-
ного возраста СО в 2013–2019 гг. (в % к населению группы).

Fig. 2. The structure of “ear and mastoid diseases” in persons older the working age of SR in 
2013–2019 (in % of the population of the group).
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