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Abstract. Demyelination foci are an important symptom of multiple sclerosis, a serious disease of the 
central nervous system. Segmentation of foci on MRI scans is a necessary procedure to obtain information 
about their number, size, localization and intensity. However, with a multifocal lesion, segmentation of the foci 
becomes an extremely tedious and time-consuming task for the expert. Because the contours of the lesions are 
often low-contrast. In addition, manual segmentation is subjective and prone to human error. The article 
describes a method based on the use of a convolutional neural network to fully automate the segmentation of 
demyelination foci on MRI scans.
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Реферат. Статья посвящена анализу показателей общей и первичной заболеваемости бо-
лезнями системы кровообращения (БСК) среди детского населения Гродненской области. Ос-
новой для проведения исследования явились данные статистической отчетности Националь-
ного статистического комитета Республики Беларусь за период с 2010 по 2019 г., включающие 
общую и впервые зарегистрированную заболеваемость болезнями системы кровообращения у 
детей в возрасте от 0 до 17 лет. За анализируемый период с 2010 по 2019 г. в Гродненской облас-
ти наблюдается прирост общей заболеваемости болезнями системы кровообращения у детей с 
1050,4 до 1132,7 случаев в 2019 г. на 100 тыс. детского населения, однако, с 2015 г. данный пока-
затель находится на постоянном уровне, в то время, как первичная заболеваемость — имеет 
тенденцию к снижению (с 335,4 случаев в 2010 г. до 263,1 случаев в настоящее время). Помимо 
этого, установлено, что показатели общей и первичной заболеваемости болезнями сердечно-
сосудистой системы среди детей Гродненской области в два раза ниже среднестатистического 
республиканского показателя.
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Введение. Болезни системы кровообращения являются одной из актуальных проблем современ-
ного здравоохранения, занимая лидирующее место в структуре общей смертности среди взрослого 
населения [1, 2, 3]. 
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В Гродненской области, как и в Республике Беларусь в целом, сердечно-сосудистые заболева- 
ния (ССЗ) остаются основной причиной заболеваемости, инвалидности и преждевременной смерт-
ности среди трудоспособного населения, летальность от которых в Республике Беларусь составляет 
от 51 до 57 % [4, 5].

По данным Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ), ежегодная летальность от ССЗ 
среди взрослого населения составляет более 17,5 млн человек. По прогнозам ученых, если существу-
ющая тенденция роста заболеваемости сохранится, то смертность от ССЗ составит около 
23,6 млн человек к 2030 г. [6]. 

Учитывая высокую значимость существующей проблемы, обусловленную в основном особен-
ностями образа жизни и связанными с ними факторами риска, Всемирной Ассамблеей здравоохра-
нения в 2013 г. было достигнуто соглашение в отношении глобальных механизмов с целью снижения 
бремени предотвратимых ССЗ. Документ под названием «Глобальный план действий по профилак-
тике неинфекционных заболеваний и борьбе с ними на 2013–2020 годы» рассчитан на сокращение 
числа случаев преждевременной смерти от ССЗ на 25 % к 2025 г. с помощью девяти добровольных 
глобальных целей, две из которых непосредственно направлены на профилактику и борьбу с ССЗ. 
Первая из них предусматривает снижение распространенности случаев повышенного уровня артери-
ального давления в мире на 25 %, вторая предусматривает обеспечение, по крайней мере, 50 % людей, 
имеющих соответствующие показания, лекарственной терапии и консультирования для профилак-
тики инфаркта миокарда и инсульта. 

Поэтому в настоящее время важнейшим принципом отечественной медицины является ее про-
филактическая направленность [4]. Прогнозирование развития заболеваний, доклиническая их диа-
гностика, своевременное информирование пациентов и принятие профилактических мер — состав-
ные элементы работы системы здравоохранения.

С целью эффективной профилактики снижения заболеваемости, смертности и инвалидности 
населения от болезней системы кровообращения, повышения качества и доступности медицинской 
помощи пациентам с БСК в Республике Беларусь действует Государственная программа «Здоровье 
народа и демографическая безопасность на 2016–2020 годы». Государственной программой предус-
мотрен комплекс профилактических, организационно-методических, образовательных, научных, 
лечебно-диагностических мероприятий, направленных на профилактику БСК, формирование у на-
селения потребности в здоровом образе жизни, заботе о собственном здоровье, повышение качества 
и доступности кардиологической помощи населению, внедрению наиболее перспективных техноло-
гий лечения пациентов с нарушениями сердечного ритма, острым коронарным синдромом, острым 
нарушением мозгового кровообращения и др.

По мнению экспертов ВОЗ, положительная динамика в уровне заболеваемости и смертности 
вследствие БСК может быть достигнута только при условии комплексного воздействия на факторы 
риска, влияющие на состояние здоровья населения. Считаем, что снижение данных показателей 
можно достигнуть благодаря принципу реализации трех стратегий — популяционной, стратегии вы-
сокого риска и вторичной профилактики. 

Популяционная стратегия или стратегия массовой профилактики предполагает повышение ин-
формированности населения о факторах риска и мотивацию к ведению здорового образа жизни. 

Стратегия высокого риска (индивидуальная профилактика) направлена на выявление в популя-
ции людей с высоким уровнем факторов риска с последующей их коррекцией и элиминацией. Данная 
стратегия, реализуемая главным образом через диспансеризацию и профилактические медицинские 
осмотры населения, особенно важна в нашей стране для снижения смертности среди населения тру-
доспособного возраста. 

Стратегия вторичной профилактики предполагает обеспечение качественного лечения людей, 
уже имеющих верифицированные сердечно-сосудистые заболевания, коррекцию их факторов риска 
и повышение мотивации пациентов к лечению. 

Цель работы — изучение многолетней динамики заболеваемости болезнями системы кровооб-
ращения детей в Гродненском регионе. 

Материалы и методы. Основой для проведения исследования явились данные статистической 
отчетности Национального статистического комитета Республики Беларусь за период 2010–2019 гг., 
включающие общую и впервые зарегистрированную заболеваемость болезнями системы кровообра-
щения детей Гродненской области в возрасте от 0 до 17 лет [7]. Общая и первичная заболеваемость 
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детей БСК рассчитана на 100 тыс. населения данного возраста. Статистическая обработка полученных 
данных проводилась непараметрическими методами статистического анализа с помощью программы 
Statistica 10.0.

Результаты и их обсуждение. По данным статистических отчетов Национального статистическо-
го комитета Республики Беларусь за период 2010–2019 гг., общая заболеваемость болезнями системы 
кровообращения детей Гродненской области составила: в 2010 г. — 1050,4 случаев; в 2011 г. — 1001,2; 
в 2012 г. — 997,4; в 2013 г. — 969,9 случаев; в 2014 г. — 1041,8; в 2015 г. — 1146,8; в 2016 г. — 1163,1; 
в 2017 г. — 1128,7 детей; в 2018 г. она составила 1114,8 случаев; в 2019 г. — 1132,7 случаев на 
100 тыс. детей 0–17 лет (рисунок 1).

Рисунок 1 — Общая заболеваемость болезнями системы кровообращения детей в возрасте 0–17 лет, 
рассчитанная на 100 тыс. населения данного возраста

Приведенные данные на рисунке 1 демонстрируют, что в период с 2010 по 2013 г. общая заболе-
ваемость БСК детей Гродненского региона сохранялась на постоянном уровне (p > 0,05), начиная с 
2013 г. прослеживается ее умеренная склонность к росту. С 2015 г. данный показатель удерживается на 
одинаковом уровне, составляя за последние пять лет в среднем 1137,2 случаев на 100 тыс. населения 
данного возраста (p > 0,05). 

Также необходимо отметить, что общая заболеваемость БСК детей в Гродненской области в два 
раза ниже республиканского показателя, составляя в среднем за 10-летний период 1074,68 случаев и 
1910,83 случаев на 100 тыс. населения 0–17 лет соответственно.

Ниже представлена географическая визуализация общей заболеваемости БСК у детей за 2019 г. 
в зависимости от региона Республики Беларусь (рисунок 2).

Географическая визуализация общей заболеваемости БСК детей в зависимости от региона Рес-
публики Беларусь характеризуется превалированием случаев заболеваний в центральных (г. Минск, 
Минская область) и юго-восточных регионах Республики Беларусь (Гомельская область). Доминиро-
вание данных географических зон связано не только с численностью населения (согласно переписи 
населения 2019 г., вышеперечисленные административные единицы входят в тройку по численности 
населения), но и с площадью данных территорий. 

Структура первичной заболеваемости болезнями системы кровообращения детей Гродненской 
области характеризуется следующими показателями: в 2010 г. зарегистрировано 335,4 случаев; в 
2011 г. — 329,9; в 2012 г. — 334,0; в 2013 г. — 279,7; в 2014 г. — 330,3; в 2015 г. — 395,4; в 2016 г. — 334,8; 
в 2017 г. — 315,0; в 2018 г.  она составила 261,0 случаев; в 2019 г. — 263,1 случаев на 100 тыс. детей 
0–17 лет (рисунок 3).
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Рисунок 2 — Общая заболеваемость болезнями системы кровообращения детей 
в возрасте 0–17 лет за 2019 г., рассчитанная на 100 тыс. населения данного возраста 

в зависимости от географического региона

Рисунок 3 — Первичная заболеваемость болезнями системы кровообращения детей 
в возрасте 0–17 лет, рассчитанная на 100 тыс. населения данного возраста

Анализ результатов первичной заболеваемости БСК детей Гродненской области показал, что в 
начале второго десятилетия первичная заболеваемость БСК детей находилась на постоянном уровне 
с некоторой динамикой к снижению к 2013 г., однако начиная с 2013 г. — характеризовалась тенден-
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цией к росту, достигая максимума к 2015 г. с последующим постепенным снижением на протяжении 
последних 5 лет наблюдения (с 395,4 — в 2015 г. до 263,1 случаев — в 2019 г.) (p < 0,05). Необходимо 
отметить, что первичная заболеваемость БСК детей в Гродненской области составляет в среднем 
317,86 случаев за 10-летний период, что в два раза ниже общереспубликанского уровня, который в 
среднем равняется 660,18 случаев на 100 тыс. населения 0–17 лет. Интересно также заметить, что 
многолетняя динамика как общей, так и первичной заболеваемости БСК детей Гродненской области 
повторяет кривую динамики республиканской заболеваемости.

Ниже представлена географическая визуализация первичной заболеваемости болезнями систе-
мы кровообращения детей за 2019 г. в зависимости от региона Республики Беларусь (рисунок 4).

Рисунок 4 — Первичная заболеваемость болезнями системы кровообращения детей 
в возрасте 0–17 лет за 2019 г., рассчитанная на 100 тыс. населения данного возраста 

в зависимости от географического региона

Географическая визуализация первичной заболеваемости БСК среди детского населения в зави-
симости от региона Республики Беларусь аналогично повторяет территориальную визуализацию об-
щей заболеваемости БСК с превалированием случаев заболеваний в центральных и юго-восточных 
регионах Республики Беларусь. 

Заключение. За анализируемый период с 2010 по 2019 г. в Гродненской области наблюдается 
прирост общей заболеваемости болезнями системы кровообращения у детей с 1050,4 до 1132,7 случа-
ев на 100 тыс. детского населения, в то время как первичная заболеваемость — имеет тенденцию к 
снижению (с 335,4 случаев в 2010 г. до 263,1 случаев в 2019 г.).

Показатели общей заболеваемости БСК среди детского населения Гродненской области в насто-
ящее время стабилизировались, составляя за последние пять лет в среднем 1137,2 случаев на 
100 тыс. населения данного возраста (0–17 лет).

Уровень впервые зарегистрированной заболеваемости на протяжении последних пяти лет харак-
теризуется умеренной тенденцией к снижению (с 395,4 в 2015 г. до 263,1 случаев в 2019 г.).

Показатели общей и первичной заболеваемости болезнями сердечно-сосудистой системы среди 
детей Гродненской области в два раза ниже средних показателей по стране.
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Одновременная реализация трех профилактических стратегий и дальнейшие исследования по 
установлению новых и изучению существующих факторов риска, влияющих на состояние здоровья 
населения, позволит добиться значимого и стабильного эффекта в снижении преждевременной смер-
тности от сердечно-сосудистых заболеваний в будущем. 

Литература

1.	 European Society of Hypertension guidelines for the management of high blood pressure in children 
and adolescent / E. Lurbe [et al.] // J. Hypertens. — 2016. — Vol. 34, № 10. — P. 1887–920. 

2.	 Diagnosis, Evaluation, and Management of High Blood Pressure in Children and Adolescents / Ca-
rissa M. Baker-Smith [et al.] // PEDIATRICS. — 2018. — Vol. 142 (3). — P. 18.

3.	 Максимович, Н. А. Эпидемиология артериальной гипертензии у детей Гродненской области 
за пятилетний период / Н. А. Максимович, А. В. Лукша, А. И. Кизелевич // Журнал Гродненского 
государственного медицинского университета. — 2019. — Т. 17, № 3. — С. 303–307.

4.	 Гродненский областной центр гигиены, эпидемиологии и общественного здоровья [Элект-
ронный ресурс]: информационно-аналитический бюллетень «Здоровье населения и окружающая 
среда Гродненской области в 2018 году». — Гродно, 2019. — 136 с. — Режим доступа: http://ssmpgrodno.
by/zdor.pdf. — Дата доступа: 14.10.2020.

5.	 Сердечно-сосудистые заболевания в Республике Беларусь: анализ ситуации и стратегия кон-
троля / А. Г. Мрочек [и др.]. — Минск: Белорус. навука, 2011. — 342 с.

6.	 WHO. Global health risks: Mortality and burden of disease attributable to selected major risks. Non 
serial Publication. — Geneva: World Health Organization, 2009.

7.	 Национальный статистический комитет Республики Беларусь [Электронный ресурс]: ст. еже-
годник Респ. Беларусь. — Минск, 2020. — 436 с. — Режим доступа: https://www.belstat.gov.by/upload/
iblock/c68/c68ec3c1ac53374bedc363044769f2c1.pdf. — Дата доступа: 14.10.2020.

Long-term dynamics of cardiovascular diseases in children 
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The article is devoted to the analysis of indicators of general and primary morbidity of cardiovascular 
diseases in children 0-17 years of age in the Grodno region. The study based on the statistical reporting data of 
the National Statistical Committee of the Republic of Belarus for the period 2010–2019. For the analyzed 
period from 2010 to 2019 in the Grodno region, there is an increase in the general morbidity of cardiovascular 
diseases in children from 1050,4 to 1132,7 cases per 100 thousand of the child population, while the primary 
morbidity tends to decrease (from 335,4 cases in 2010 to 263,1 cases currently).
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