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Резюме

Ультразвуковая диагностика является не просто скрининговым методом, а представляет собой инструмент, кото-
рый играет важную роль в постановке правильного заключительного диагноза. Благодаря этому спрос на ультра-
звуковые исследования (УЗИ) в последние годы значительно вырос.
Цель исследования. Изучить возрастные особенности назначения и прохождения детьми УЗИ в условиях много-
профильного стационара.
Материалы и методы. Проведен анализ медицинской документации на 1435 пациентов в возрасте от 0 до 18 лет, 
прошедших УЗИ в условиях многопрофильного стационара.
Результаты. Большинство (61,4%) детей-пациентов стационара получали медицинские услуги в  рамках высо-
котехнологичной медицинской помощи. Значительную долю (32%) составляли дети, которые обследовались 
и лечились по системе обязательного медицинского страхования. На платные медицинские услуги приходилось 
5,8%, на добровольное медицинское страхование — 0,8%. Установлено, что новорожденные дети достоверно 
(p<0,05) чаще направлялись на УЗИ из педиатрического, урологического и хирургического отделений. На пер-
вом году жизни в ультразвуковом обследовании больше нуждались пациенты, находящиеся в педиатрическом, 
ревматологическом и урологическом отделениях. Данная тенденция сохранялась и в последующие возрастные 
периоды. В то же время в младшем школьном возрасте увеличивается доля больных из отделений гастроэнтеро-
логического профиля. Проведенный анализ также показал, что с  увеличением возраста детей, направленных 
на УЗИ, растет доля пациентов из отделений нефрологического, кардиологического, дерматологического и рев-
матологического профиля и сокращается — из урологического и хирургического отделений.
Заключение. Распределение детей-пациентов стационара, прошедших УЗИ, по его видам, источникам финанси-
рования и частоте повторных госпитализаций зависит от возраста детей.

Ключевые слова:
дети различных возрастных групп, ультразвуковое исследование, финансирование медицинских услуг, 
многопрофильный стационар
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MEDICAL AND DEMOGRAPHIC PARTICULARITIES OF THE CONTINGENT 
OF CHILDREN WHO UNDERWENT ULTRASONIC EXAMINATION 
IN MULTIDISCIPLINARY HOSPITAL   
I.A.Krotov1,2, O.E.Konovalov1, R.N.Terletskaya2, S.N.Gres1

1.	 Peoples Friendship University of Russia (RUDN University), 6 Miklukho-Maklaya str., Moscow 117198, Russian Federation
2.	 National Medical Research Center of Children Health, 2/1 Lomonosov ave., 119296, Russian Federation

Abstract

Ultrasound diagnostics is not just a screening method, but is a tool that plays an important role in making the correct 
final diagnosis. Due to this, the demand for ultrasonic examinations has increased significantly in recent years.
Purpose of the study. Study of age-related particularities of ultrasonic examinations prescription and passage in multi-
discipline hospital by children.
Materials and methods. The analysis of medical records for 1435 patients aged from 0 to 18 years, who underwent 
ultrasonic examination in multidiscipline hospital, was conducted.
Results. The majority (61.4%) of pediatric patients of hospital received medical services within the framework of high-
tech medical care. The significant proportion (32%) were children, who were examined and treated under compulsory 
health insurance system. Paid medical services accounted for 5.8% and voluntary health insurance — for 0.8%. It was 
established that newborn children significantly (p<0,05) were more often referred for ultrasonic examinations from 
pediatric, urological and surgical departments. In the first year of life the ultrasonic examinations were need to patients 
from pediatric, rheumatology and urological departments. This trend continued  in subsequent periods. In the same 
time, the proportion of pediatric patients from gastroenterological departments increases in primary school age. The 
conducted analysis also showed that with increasing of the children age referred ultrasonic examinations, the propor-
tion of patients from Nephrology, cardiology, dermatology and rheumatology departments increases while from urolog-
ical and surgical departments — decreases.
Conclusion. The distribution of hospital pediatric patients who underwent ultrasonic examination, by its types, sources 
of findings and the frequency of re-hospitalizations depends on the age of children.

Keywords:
children of different age groups, ultrasonic examination, financing of medical services, multidisciplinary hospital
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ВВЕДЕНИЕ

В настоящее время ультразвуковое исследование 
(УЗИ)  — это самое широко используемое средство 
визуального исследования в  медицине [1, 2]. К  его 
преимуществам относятся относительно низкая стои-
мость, отсутствие ионизирующего излучения и потен-
циальной токсичности, вызываемой контрастными 
веществами, возможность проведения сканирования 
одновременно в различных плоскостях и проведения 
множественных повторных исследований для наблю-
дения за детьми в динамике [3, 4, 5].

УЗИ является бесспорным лидером первичной 
визуальной диагностики в педиатрии [6, 7]. У детей 
УЗИ считается основным методом первичной диа-
гностики, преимуществами которого кроме отсут-
ствия лучевой нагрузки являются безболезнен-
ность, относительно короткое время процедуры, 
что позволяет пациентам, особенно младшей воз-
растной группы, легко его переносить [8, 9].

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Проведен анализ медицинской документации 
1435 пациентов в возрасте от 0 до 18 лет (средний 
возраст (11,5±3,9 года), прошедших УЗИ в условиях 
стационара «Национальный медицинский исследо-
вательский центр здоровья детей» Министерства 
здравоохранения Российской Федерации.

Проводилась выкопировка данных о  возрасте 
и  поле ребенка. При этом выделялись следующие 
возрастные группы детей: период новорожденно-
сти, продолжающийся до  28  дней жизни; грудной 
возраст, длящийся от 28 дней до 1 года; ранний — 
от  1  года до  3  лет; дошкольный  — от  3  до  7  лет; 
младший школьный  — от  7  до  12  лет; старший 
школьный — от 12 до 18 лет.

Анализировалось распределение детей-пациен-
тов по источникам финансирования их пребывания 
в  стационаре, а  также по  отделениям, из  которых 
детей различных возрастных групп направляли 
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Рис. 1. Возрастная структура детей-пациентов стационара, 
прошедших УЗИ, %

Fig. 1. Age structure of children-patients of the hospital who have 
passed Ultrasonic research, %
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Рис. 2. Распределение детей-пациентов стационара по 
источникам финансирования, %

Fig. 2. Distribution of children-patients of hospital on sources of 
financing, %

Таблица 1. Распределение пациентов стационара по возрасту и полу, абс./%
Table 1. Distribution of hospital patients by age and sex, abs./%

Возрастные группы / Aging groups

Оба пола / Both 
sexes Мальчики / Boys Девочки / Girls

Абс. / 
Abs. % Абс. / 

Abs. % Абс. / 
Abs. %

0-28 дней / 0-28 days 47 3,3 33 4,2 14 2,1

До 1 года / Until 1 y.o. 233 16,2 126 16,1 107 16,4

От 1 года до 3 лет / From 1 year up to 3rd year 235 16,4 133 17,0 102 15,6

С 3 лет до 7 лет / From 3 years up to 7 years 289 20,1 148 19,0 141 21,6

С 7 лет до 12 лет / From 7 up to 12 years 285 19,9 161 20,6 124 19,0

С 12 лет до 18 лет / From 12 up to 18 years 346 24,1 180 23,0 166 25,4

Всего / Total of 1435 100,0 781 100,0 654 100,0
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в условиях многопрофильного стационара

на УЗИ. Изучалось распределение детей-пациентов 
стационара различных возрастных групп по  видам 
УЗИ. При этом учитывалась частота повторных гос-
питализаций ребенка.

Выполнялись УЗИ органов системы кровообра-
щения (сердце, магистральные и  периферические 
сосуды), эндокринной системы (щитовидная желе-
за, надпочечники), репродуктивной системы (яички 

Таблица 2. Распределение пациентов стационара различных возрастных групп по источникам финансирования, %
Table 2. Distribution of hospital patients of different age groups by funding sources, %

Возрастные группы / Aging groups
Источник финансирования / Source of financing

ПМУ / PMU ДМС / DMS ОМС / OMS ВМП / VMP

0-28 дней / 0-28 days 4,3 2,1* 42,6* 51,1

До 1 года / Until 1 y.o. 3,0 0,4 28,8 67,8*

От 1 года до 3 лет / From 1 year up to 3rd year 5,1 0,9 28,1 66,0*

С 3 лет до 7 лет / From 3 years up to 7 years 6,9* 0,3 28,0 64,7

С 7 лет до 12 лет / From 7 up to 12 years 6,7* 1,4 31,9 60,0

С 12 лет до 18 лет / From 12 up to 18 years 6,6* 0,9 38,7* 53,8

Всего / Total of

Примечание: * – межгрупповые (по возрасту) различия достоверны, p<0,05
Note: * – intergroup (age) differences are significant, p<0.05

Таблица 3. Распределение по отделениям детей-пациентов стационара различных возрастных групп, прошедших УЗИ, %
Table 3. Distribution on departments of children - patients of a hospital of different age groups which have passed ultrasound 
research, %

Наименование отделения / 
The name of the branch

Возрастные группы / Aging groups

0-28 дней / 
0-28 days

До 1 года / 
Until 1 y.o.

От 1 года до 
3 лет / From 
1 year up to 

3rd year

С 3 лет до 7 
лет / From 3 
years up to 7 

years

С 7 лет до 12 
лет / From 
7 up to 12 

years

С 12 лет 
до 18 лет / 
From 12 up 
to 18 years

Гастроэнтерология / 
Gastroenterology 8,5 9,0 7,2 8,0 10,2* 8,4

Кардиология и 
кардиохирургия / 
Cardiology and cardiac 
surgery

8,5 6,4 8,1 5,5 9,5 9,0*

Нейроортопедия / 
Neuroorthopedic 0,0 1,7 0,0 1,4 0,0 0,3

Нефрология / Nephrology 2,1 6,9 5,5 5,5 7,7 6,1

Реанимация / Reanimation 6,4 0,4 0,4 0,7 0,7 0,9

Дерматология / 
Dermatology 0,0 7,3 6,0 7,3 7,4 9,2*

Психоневрология / 
Psychoneurology 4,3 6,9 8,1 5,5 5,3 5,5

Педиатрия / Pediatrics 21,3* 25,3* 28,9* 28,7* 30,9* 28,3*

Ревматология / 
Rheumatology 10,6 15,9* 15,7* 15,9* 13,3* 14,2*

Оториноларингология / 
Otorhinolaryngology 2,1 0,0 0,4 0,3 0,0 0,0

Урология / Urology 19,1* 12,9* 14,0* 12,1* 10,2* 11,3*

Хирургия / Surgery 17,0* 7,3 5,5 9,0 4,9 6,9

Всего / Total of 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Примечание: * – межгрупповые (по возрасту) различия достоверны, p<0,05
Note: * – intergroup (age) differences are significant, p<0.05
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и  половой член у  мальчиков, матка и  ее придатки 
у  девочек), костно-мышечной системы (суставы, 
сухожилия, мышцы), почек и  забрюшинного про-
странства (мочеточники и  мочевой пузырь, пара-
нефральная клетчатка), органов брюшной полости 
(печень, желчные протоки и желчный пузырь, под-
желудочная железа, селезенка, брюшной сегмент 
пищевода, желудок, кишечник).

УЗИ головного мозга проводилось через неза-
росший большой родничок. После закрытия род-
ничка детям выполнялось транскраниальное ду-
плексное сканирование сосудов головного мозга 
транстемпорально через чешую височной кости 
и субокципитально через большое затылочное от-
верстие. УЗИ головного мозга и транскраниальное 
дуплексное сканирование обозначаются одним 
кодом в системе ОМС.

Математическая обработка полученных данных 
проводилась с  использованием методов вариаци-
онной статистики. Доверительный интервал для 
средних величин вычислялся с  заданным уровнем 
достоверности 0,95. Для оценки достоверности 
различий применялся параметрический критерий 
Стьюдента. Обработку полученных результатов про-
изводили с  помощью пакета статистических про-
грамм Statistica v.6.1. и программы Microsoft Office 
Excel 2010.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

Наибольшая доля приходилась на  детей в  воз-
расте с 12 до 18 лет (24,1%). Примерно одинаковое 
число детей было в  возрасте до  1  года и  от  1  года 
до  3  лет  — 16,2% и  16,4% соответственно. Одну 
пятую часть составляли дети в возрасте с 3 до 7 лет 
и от  7  до  12 лет  — 20,1 и 19,9  лет соответственно. 
Доля новорожденных составила 3,3%. Таким обра-
зом, на  детей школьного возраста приходилось 
до 40,0% обследованных (рис. 1).

Соотношение мальчиков и  девочек было 1:0,8, 
при этом доля мальчиков составляла 54,4%, дево-
чек  — 45,6%. Следует отметить, что возрастная 
структура мальчиков достоверно не  отличалась 
от таковой у девочек и от группы наблюдаемых де-
тей в целом (табл. 1).

Распределение детей-пациентов стационара 
по  источникам финансирования представлено 
на рисунке 2. Большинство (61,4%) из них получали 
медицинские услуги в рамках высокотехнологичной 
медицинской помощи (ВМП). Значительную долю 
(32%) составляли дети, которые обследовались 
и  лечились по  системе обязательного медицин-
ского страхования (ОМС). На платные медицинские 
услуги (ПМУ) приходилось 5,8%, на  добровольное 
медицинское страхование — 0,8%.

Таблица 4. Распределение пациентов стационара различных возрастных групп по видам УЗ-исследования, %
Table 4. Distribution of hospital patients of different age groups by types of Ultrasound xamination, %

Виды УЗИ-исследования / 
Types of ultrasound examination

Возрастные группы / Aging groups

0-28 дней / 
0-28 days

0-28 дней / 
0-28 days

0-28 дней / 
0-28 days

0-28 дней / 
0-28 days

0-28 дней / 
0-28 days

0-28 дней / 
0-28 days

Органы брюшной полости /  
The abdominal organs 20,0 30,6 27,9 31,0 32,1 32,1*

Органы системы 
кровообращения / Organs of 
the circulatory system

15,7 21,7 22,5 21,7 23,7 22,5*

Костно-мышечная система / 
Musculoskeletal system 0,0 1,1 1,0 0,3 1,0 0,5

Головной мозг / Brain 10,4 6,2 8,9 5,2 6,8 6,7*

Почки и забрюшинное 
пространство / Kidneys and 
retroperitoneal space

38,3 31,9 31,4 32,4 29,5 29,6*

Органы эндокринной системы/ 
Organs of the endocrine system 1,7 1,8 1,1 1,3 1,6 0,9

Органы репродуктивной 
системы / Organs of 
reproductive system

1,7 1,4 0,6 0,7 2,0 1,6

Прочее / Other 12,2 5,3 6,5 7,5 3,4 6,1*

Всего / Total of 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Примечание: * – межгрупповые различия достоверны, p<0,05
Note: * – intergroup differences are significant, p<0.05
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Отмечалась зависимость частоты выбора вида 
оплаты медицинских услуг от  возраста детей. Так, 
достоверно (p<0,05) чаще ПМУ использовались 
в дошкольной, младшей и старшей школьной груп-
пах (6,9%, 6,7% и  6,6%), ДМС  — у  новорожденных 
(2,1%), а  ОМС  — у  новорожденных (42,6%) и стар-
ших школьников (38,7%). ВМП преобладали при 
оплате медицинских услуг во всех возрастных груп-
пах, различие было достоверным (p<0,05) для детей 
в возрасте до 1 года и от 1 года до 3 лет (табл. 2).

Потребность в УЗИ зависела от профиля отделений. 
Наибольшее число исследований приходилось на об-
щие педиатрические отделения, доля которых состав-
ляла 28,3%. Следующие ранговые места по убыванию 
занимали отделения ревматологии, урологии, гастро-
энтерологии, кардиологии и  кардиохирургии, дер-
матологии, хирургии, нефрологии и  психоневроло-
гии. Значительно реже (менее 1%) УЗИ проводилось 
детям из  реанимационного, нейроортопедического 
и оториноларингологического отделений (рис. 3).

Новорожденные дети достоверно (p<0,05) чаще 
направлялись из  педиатрического, урологическо-
го и  хирургического отделений  — в  21,3%, 19,1% 
и  в  17% случаев соответственно (табл.  3). На  пер-
вом году жизни в УЗИ больше нуждались пациенты, 
находящиеся педиатрическом, ревматологическом 
и  урологическом отделениях, — в  25,3%, 15,9% 
и 12,9%. Данная тенденция сохранялась и в после-
дующие возрастные периоды.

Однако в  младшем школьном возрасте увели-
чивается доля больных из  отделений гастроэнте-
рологического профиля, а  среди старших школь-
ников  — из  отделения дерматологии, кардиологии 
и кардиохирургии. Анализ показал, что с увеличением 
возраста больных, направленных на  ультразвуковое 

обследование, растет доля пациентов из  отделений 
нефрологического, кардиологического, дерматологи-
ческого и ревматологического профиля и сокращает-
ся — из урологического и хирургического отделений.

С возрастом происходит перераспределение па-
циентов стационара по видам УЗИ. Так, достоверно 
увеличилась доля УЗИ органов брюшной полости 
(с 20% до 32,1%, p<0,05) и органов системы крово-
обращения (с 15,7% до 22,5%, p<0,05). При этом со-
кратились исследования головного мозга (с  10,4% 
до 6,7%, p<0,05), почек и забрюшинного простран-
ства (с 38,3% до 29,6%, p<0,05) (табл. 4).

Таким образом, распределение пациентов ста-
ционара, прошедших УЗИ, по заболеваемости и его 
видам зависит от возраста детей.

Почти две трети пациентов (59,9%), прошедших 
ультразвуковое обследование, были госпитализи-
рованы неоднократно. При этом только 26,4% боль-
ных поступали в  стационар повторно, остальные 
75,6% — госпитализировались многократно.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

1. Согласно полученным данным, большинство 
(61,4%) детей-пациентов ВМП медицинской помо-
щи. Значительную долю (32%) ОМС медицинского 
страхования. На  ДМС добровольное медицинское 
страхование — 0,8%.

2. Установлено, что на первом году жизни в уль-
тразвуковом обследовании больше нуждались дети, 
госпитализированные в  педиатрическое, ревмато-
логическое и урологическое отделения. В младшем 
школьном возрасте увеличивается доля больных 
из  отделений гастроэнтерологического профиля. 
Проведенный анализ также показал, что с увеличе-
нием возраста детей, направленных на УЗИ, растет 
доля пациентов из  отделений нефрологического, 
кардиологического, дерматологического и  рев-
матологического профиля и сокращается — из уро-
логического и хирургического.

3. Распределение пациентов стационара, про-
шедших УЗИ, по  заболеваемости и  его видам за-
висит от  возраста детей. С  увеличением возраста 
достоверно (р<0,05) увеличивается доля УЗИ орга-
нов брюшной полости с 20% до 32,1% и органов си-
стемы кровообращения с 15,7% до 22,5%. При этом 
сокращается удельный вес исследований головного 
мозга с 10,4% до 6,7%, почек и забрюшинного про-
странства с 38,3% до 29,6%.

4. Почти две трети пациентов (59,9%), прошед-
ших ультразвуковое обследование, были госпита-
лизированы неоднократно. При этом только 26,4% 
больных поступали в  стационар повторно, осталь-
ные 75,6% госпитализировались многократно.
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Рис. 3. Распределение по отделениям детей-пациентов 
стационара, прошедших УЗИ, %

Fig. 3. Distribution on departments of children - patients of the 
hospital who have passed Ultrasonic research, %
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