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ГЕЛДА Анатолий Петрович 
Детская психическая заболеваемость в Беларуси в 1980-1999 гг 

 
Изучена заболеваемость детей Беларуси психическими расстройствами в 1980-99 
гг. За данное двадцатилетие уровень пораженности детского населения 
республики психической патологией увеличился в 1,5 раза, а первичных форм 
проявления психической дезадаптации ѕ в 1,8 раза. Причем процесс накопления 
как первичных форм психических расстройств среди детей, так и общей массы 
психически больных детей более прогредиентно протекал в 1990-99 гг., чем в 
1980-89 гг. 
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психическая заболеваемость, общая психическая заболеваемость, психические 
расстройства. 
 
Во многих странах мира, включая Беларусь, отмечается рост детской 
психической заболеваемости, обусловленный ухудшением социально-
экономических условий жизни детей, природной, внутришкольной и 
внутрисемейной среды их жизнедеятельности [1-7].  
Целью работы являлось изучение в аналитическом сравнении 
распространенности психических расстройств среди детского контингента 
населения Беларуси в 1980-99 гг.  
Материалы и методы  
Методологической базой данной работы являлись основные принципы 
эпидемиологического и клинико-эпидемиологического исследования 
болезненных состояний. Исследование проведено по материалам учетной 
статистической формы № 10 «Отчет о заболеваниях психическими 
расстройствами». Информация о среднегодовой численности детей в возрасте 0-
14 лет была получена в отделе демографической статистики Министерства 
статистики и анализа Республики Беларусь.  
Статистическую обработку данных проводили общепринятыми методами 
вариационной статистики с помощью компьютерной программы Exel 97 и 
Statistica.  
Результаты и обсуждение  
Первичная психическая заболеваемость. За период 1980-99 гг. уровень 
первичной психической заболеваемости среди детского контингента населения 
Беларуси увеличился в 1,8 раза (от 337,3%000 в 1980 г. до 595,0%000 в 1999 г., 
табл. 1-2). При этом процесс накопления массы детей с первичным проявлением 
психической дезадаптации более выраженным констатировался в 1990-99 гг. 
(1,9-кратный рост первичной психической заболеваемости на фоне 
среднегодового темпа прироста +3,5% против такового 1,2-кратного роста в 
1980-89 гг. и нулевого ежегодного прироста). То есть в 1980-89 гг. по республике 
в среднем в год на 100 тысяч детей регистрировалось в 1,3 раза меньше случаев 
первичных форм психических расстройств, чем в 1990-99 гг. (354,6,±51,7 против 
456,7±98,8 случая; табл. 1-2).  
Таблица 1  
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Распространенность психических расстройств среди детей Беларуси в 1980-1989 
гг. (на 100 тысяч детей)  
  
  

 
Примечания  
1 M?m - среднестатистический показатель детской психической заболеваемости в 
1980-1989 гг.  
2 СрТпр80/89 - среднегодовой темп прироста в 1980-1989 гг. (%).  
3 Тпр89/80 - темп прироста в 1989 г. против 1980 г. (%).  
4 * - вероятность различий по сравнению со среднегодовым показателем по 
республике в 1990-99 гг. (p<0,05; см. таблицу 2).  
Таблица 2  
Распространенность психических расстройств среди детей Беларуси в 1990-1999 
гг. (на 100 тысяч детей)  
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Примечания  
1 M?m - среднестатистический показатель детской психической заболеваемости в 
1990-1999 гг.  
2 СрТпр90/99 - среднегодовой темп прироста в 1990-1999 гг. (%).  
3 Тпр99/90 - темп прироста в 1999 г. против 1990 г. (%).  
4 * - вероятность различий по сравнению со среднегодовым показателем по 
республике в 1980-89 гг. (p<0,05; см. таблицу 1).  
Анализ первичной заболеваемости по основным нозологическим формам 
психических расстройств в детской популяции населения Беларуси 
свидетельствовал, что в 1980-99 гг. роста детской первичной заболеваемости по 
классу болезней «Психозы» фактически не отмечалось (1,5% уровень накопления 
дебютных форм психозов за двадцатилетие), по классу болезней «Умственная 
отсталость» ѕ снижение уровня заболеваемости в 1,3 раза, а по классу болезней 
«Психические расстройства непсихотического характера» ѕ 2,2-кратное его 
увеличение (табл. 1-2). Но следует отметить, что в 1980-89 гг. ежегодный 
прирост психической первичной заболеваемости психозами и умственной 
отсталостью среди детей характеризовался отрицательным балансом накопления 
(на -3,3%; табл. 1), а в 1990-99 гг. ѕ положительным (на 2,8-3,9%; табл. 2). За 
десятилетие 1980-89 гг. уровень детской первичной заболеваемости по классу 
болезней «Психозы» снизился в 1,8 раза (от 6,6%000 до 3,6%000) и по классу 
«Умственная отсталость» ѕ в 2,3 раза (от 97,1%000 до 43,1%000), а за 
последующее десятилетие возрос по соответствующим классам психических 
болезней в 1,7 раза (от 3,9 %000 до 6,7%000) и в 1,9 раза (от 39,9%000 до 
76,5%000). В то же время уровень первичной заболеваемости детей психозами и 
умственной отсталостью более высоким фиксировался в 1980-89 гг., чем в 1990-
99 гг. (соответственно, в среднем в 1,04 и 1,3 раза, или 5,4±1,3%000 против 
5,2±1,1%000 и 79,8±19,8%000 против 59,0±14,7%000; табл. 1-2).  
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В отличие от динамики первичной выявляемости в 1980-99 гг. среди детей 
Беларуси психозов и умственной отсталости в отношении таковой 
применительно к дебютированию психических расстройств непсихотического 
характера картина наблюдалась однотипной: рост первичных проявления 
заболеваний в 1,5 раза и в 1,9 раза, соответственно, в 1980-89 гг. и в 1990-99 гг. 
Уровневые показатели первичной заболеваемости детей психическими 
расстройствами непсихотического характера, также как и прогредиентность 
накопления случаев первичных форм психической дезадаптации среди детей 
данными расстройствами, выше фиксировались в 1990-99 гг. (в пределах 276,5-
511,9%000 при среднегодовом темпе прироста +3,4% против соответствующих 
таковых показателей в 233,6-358,1%000, +1,1% в 1980-89 гг.; табл. 1-2). То есть в 
среднем в 1990-99 гг. уровень первичной заболеваемости детей психическими 
расстройствами непсихотического характера был в 1,5 раза выше, чем в 1980-89 
гг. (392,4±83,6%000 против 269,5±51,0%000), и ежегодно в данное десятилетие в 
3,1 раза чаще выявлялись первичные формы пограничных психических 
расстройств среди детей.  
Общая (накопленная) психическая заболеваемость. В течение 1980 г. на 
психиатрическом учете в республике состояло 42079 детей в возрасте 0-14 лет 
(1,9% от общей популяционной численности детей), а в 1999 г. ѕ 55209 детей 
(2,9%). Регистрируемый показатель общей психической заболеваемости в 
детской популяции населения Беларуси за данный период времени возрос в 1,5 
раза (от 1910,5%000 до 2854,8%000; табл. 1-2). Более высокие уровневые 
значения показателя детской общей психической заболеваемости отмечались в 
1990-99 гг. (среднестатистический 2259,8±325,3%000 против 2093,0±111,8%000 в 
1980-89 гг.; табл. 1-2). Как для периода времени 1980-89 гг., так и 1990-99 гг. 
общей являлась тенденция ежегодного роста уровня пораженности детского 
контингента республики психическими расстройствами. Но если в 1980-89 гг. 
рост накопления массы психически больных детей был крайне незначительным 
(от 1910,5%000 до 2036,7%000, или на 6,6% за десятилетие при +0,5% 
среднегодовом темпе прироста; табл. 1), то в последующее десятилетие являлся 
существенным (1,4-кратный рост: от 2110,5%000 до 2854,8%000 на фоне 
умеренного положительного 2,1% среднегодового прироста; табл. 2). То есть 
процесс накопления массы психически больных детей более прогредиентно 
протекал в 1990-99 гг., чем в 1980-89 гг. (в среднем в год в 4,2 раза чаще 
фиксировалось накопление массы психически больных детей).  
В общей структуре детской накопленной психической заболеваемости, как и в 
ситуации с первичной, превалировали расстройства непсихотического характера 
(усредненная доля в 1980-89 гг.ѕ 65,4% и в 1990-99 гг.ѕ 76,2% против 
соответствующих долей распространенности психозов и умственной отсталости 
в 1980-89 гг. ѕ 2,3% и 32,3% и в 1990-99 гг. ѕ 1,8% и 22,0%).  
Болезненность детей Беларуси в анализируемые десятилетия основными 
нозологическими формами психических расстройств имела свои отличительные 
особенности, динамическая тенденция которой совпадала по направленности 
действия с таковой, как и при анализе детской первичной психической 
заболеваемости. То есть в 1980-89 гг. отмечался отрицательный баланс 
накопление массы детей, больных психозами (уменьшение показателя общей 
психической заболеваемости в 1,3 раза: от 54,6%000 до 41,4%000 при 
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среднегодовом темпе прироста -1,5%; табл. 1) и умственной отсталостью (в 1,2 
раза: от 752,3%000 до 617,3%000 при среднегодовом уменьшении уровня 
показателя болезненности на 0,7%), и положительный ѕ больных психическими 
расстройствами непсихотического характера (1,2-кратный рост: от 1103,6%000 
до 1378,0%000 на фоне 1,2% ежегодного прироста). В противовес 
предшествующему десятилетнему периоду времени в 1990-99 гг. шло 
накопление массы психически больных детей как страдающих психозами (1,3-
кратный рост: от 37,1%000 до 49,4%00 
0, среднегодовой темп прироста +1,2%; табл. 2) и умственной отсталостью (1,1-
кратный рост: от 579,2%000 до 633,1%000, среднегодовой темп прироста +0,9%), 
так и пограничными психическими расстройствами (1,5-кратный рост: от 
1494,1%000 до 2172,3%000 при 2,6% среднегодовом приросте).  
В то же время в 1980-89 гг. в детской популяции населения республики 
встречаемость психотических форм психической дезадаптации и умственной 
отсталости была выше, чем в 1990-99 гг. (соответственно, среднестатистически в 
1,2- и 1,3 раза, или 48,7±5,2%000 против 41,1±3,8%000 при p > 0,05 и 
718,7±43,9%000 против 544,3±48,2%000 при p 0,05; табл. 1-2).  
Выводы  
1. За период с 1980 г. по 1999 г. среди детского населения Беларуси произошел 
значительный рост как первичной (в 1,8 раза: от 337,3 до 595,0 на 100 тысяч 
детей), так и общей заболеваемости психическими расстройствами (в 1,5 раза: от 
1910,5 до 2854,8). Причем процесс накопления случаев первичного выявления 
психического нарушения у детей и пораженности детского населения республики 
психической патологией более прогредиентно протекал в 1990-99 гг. (1,1- и 1,3-
кратные различия среднегодовых показателей соответственно).  
2. Рост первичной и общей психической заболеваемости в детской популяции 
населения Беларуси фактически обуславливался увеличением 
распространенности пограничных психических расстройств. Первичная 
заболеваемость детей психическими расстройствами непсихотического характера 
за данное двадцатилетие возросла в 2,2 раза, а общая заболеваемость ѕ в 2 раза. В 
то же время распространенность первичных форм психозов и умственной 
отсталости и их накопленной массы в детской популяции населения республики 
уменьшалась. Причем в сравниваемые десятилетия тенденция имела разную 
направленность: в 1980-89 гг. отмечался положительный рост уровней первичной 
и общей заболеваемости детей психическими расстройствами непсихотического 
характера и отрицательный баланс накопления по классам болезней «Психозы» и 
«Умственная отсталость», а в 1990-99 гг. ѕ накопительный рост по всем данным 
нозологическим формам психической дезадаптации.  
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