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Резюме
Введение. Полипозный риносинусит является одним из распространенных заболеваний в  оториноларингологии. 
Регистрация ключевых групп риска, с учетом антропогенной нагрузки, отягощающей течение полипозного процесса, спо-
собствует разработке профилактических мер по улучшению качества жизни жителей мегаполиса.
Цель. Провести оценку количественной распространенности полипозного риносинусита путем сравнительного динамиче-
ского анализа данных о заболеваемости по годам в отдельных районах мегаполиса.
Материалы и методы. Работа выполнена на кафедре оториноларингологии Южно- Уральского государственного медицин-
ского университета. Ретроспективный анализ распространенности полипозного риносинусита (J33) в мегаполисе проведен 
по отдельным районам обслуживания пациентов медицинскими организациями на основе сведений о количестве реги-
страций заболевания у 26 970 пациентов (10 963 мужчины и 16 007 женщин) по форме №12 годового отчетного периода 
за 2020–2024 гг.
Результаты. Во всех районах мегаполиса отмечен рост заболеваемости полипозным риносинуситом. Чаще заболевание 
зафиксировано у лиц трудоспособного возраста (18–44 года). С увеличением возраста частота регистрации нозологии 
снижается вне зависимости от района мегаполиса. Среди всех обращений у пациентов, проживающих в районах с близ-
корасположенными комплексами тяжелой индустрии, полипоз носа регистрировался в 19,1– 23,5% случаев по сравнению 
с лицами, проживающими в экологически более благоприятных районах города, где показатели выявляемости были при-
равнены к 14,1–16,5% в структуре общей обращаемости по району за 2024 г. В 2024 г. соотношение мужчин и женщин 
составляло 1:1, в предыдущие годы (с 2020 по 2023) лидировали женщины. С учетом сезонности максимальные показатели 
обращаемости были зафиксированы в весенние месяцы; в районах, расположенных в непосредственной близости к ком-
плексам тяжелой индустрии, – преимущественно в летний сезон.
Заключение. Исследование показателей эпидемиологии позволит облегчить создание групп диспансеризации, улуч-
шить контроль за течением заболевания, снизить частоту рецидивов и, как следствие, повысить качество жизни жителей 
мегаполиса.
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ВВЕДЕНИЕ

По определению последних клинических рекомен-
даций, полипозный риносинусит (ПРС) относится к хро-
ническим воспалительным заболеваниям полости носа 
и околоносовых пазух (ОНП)  [1–4]. Многофакторность 
этиологических факторов и в особенности патогенеза 
развития ПРС определяют гетерогенный характер заболе-
вания, механизм которого заключается в ремоделирова-
нии слизистых оболочек с формированием и рецидивиру-
ющим ростом полипов [5–8]. Среди предрасполагающих 
факторов ключевое место занимают аллергологический 
статус пациента и наличие сопутствующих гнойно-вос-
палительных заболеваний [9–12]. Существенное влияние 
на развитие патофизиологических механизмов ПРС и ва-
риабельность клинического течения оказывают дисба-
ланс адаптивного и врожденного иммунитета, генетиче-
ски детерминированные иммунодефицитные состояния, 
описанные в европейских согласительных документах 
(EPOS2020), первичная цилиарная дискинезия, муковис-
цидоз, аллергологический статус пациента и т. д. [13–16]. 
Важную роль играют изменения анатомической 

архитектуры полости носа и ОНП [17–20]. Определенные 
предпосылки для развития ПРС, характера клинического 
течения, возникновения рецидивов и хронизации воспа-
лительного процесса создают бактериальные и грибковые 
инфекции [21–24]. В доступной научно-практической ли-
тературе ограничены сведения об участии антропогенной 
нагрузки, в особенности в мегаполисах с развитой тяже-
лой индустрией, в ремоделировании слизистой оболочки 
полости носа и ОНП, а также в формировании полипоз-
ных вегетаций [25–27].

В этом контексте особый интерес представляет город 
Челябинск, один из крупнейших промышленных центров 
Российской Федерации, входящий вместе с другими ре-
гиональными городами в состав Уральской металлурги-
ческой базы, на долю которой приходится более 50% ме-
таллообрабатывающей промышленности нашей страны. 
Безусловно, развитие индустрии необходимо для техни-
ческого процесса и процветания страны, однако неизбеж-
ным спутником развития тяжелой промышленности явля-
ется значительный экологический ущерб.

С годовым объемом более 120 тонн вредных химиче-
ских элементов в промышленных выбросах Челябинск 
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Abstract
Introduction. Polypous rhinosinusitis is one of the most common diseases in otorhinolaryngology. The registration of key 
risk groups, taking into account the anthropogenic load that aggravates the course of the polyposis process, contributes to 
the development of preventive measures to improve the quality of life of megalopolis residents.
Aim. To assess the quantitative prevalence of polypous rhinosinusitis by comparative dynamic analysis of incidence data by 
year in selected areas of the metropolis.
Materials and methods. The work was performed at  the Department of Otorhinolaryngology of  the South Ural State 
Medical University. A retrospective analysis of  the prevalence of polypous rhinosinusitis (J33) in a megalopolis was 
conducted in individual service areas of medical organizations, based on information from the number of registrations 
of the disease in 26,970 patients, including 10,963 men and 16,007 women, according to form No. 12 of the annual report 
for 2020–2024.
Results. An increase in the incidence of polypous rhinosinusitis has been noted in all areas of the metropolis. The disease 
is more often recorded in people of working age from 18 to 44 years, with increasing age, the frequency of nosology reg-
istration decreases regardless of the area of the metropolis. Among all referrals, nasal polyposis was registered in patients 
living in areas with nearby heavy industry complexes from 19.1% to 23.5%, compared with people living in more favorable 
areas of the city, where the detection rates were equated to 14.1–16.5% in the structure of the total number of cases in the 
district in 2024. In 2024, the ratio of men to women was 1:1, in previous years, from 2020–2023, women were in the lead. 
Taking into account seasonality, the maximum turnover rates were recorded in the spring months, in areas located in close 
proximity to heavy industry complexes – mainly in the summer season.
Conclusion. The study of epidemiology indicators will make it easier to create medical examination groups, monitor the course 
of the disease, reduce the frequency of relapses, and improve the quality of life of megalopolis residents.
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определен как один из десяти самых загрязненных го-
родов Российской Федерации. Более 50%  микроэле-
ментов, ухудшающих экологию, приходится на обра-
батывающие производства, в  частности Челябинский 
металлургический комбинат (ЧМК), Челябинский меха-
нический завод (ЧМЗ), Челябинский тракторный завод 
(Уралтрак), Челябинский трубопрокатный завод (ЧТПЗ), 
Челябинский цинковый завод. Производство электро-
энергии городскими ТЭЦ 1, ТЭЦ 2, ТЭЦ 3 и ГРЭС (Фор-
тум) оставляет в  атмосфере до 14,7%  загрязняющих 
веществ от общего числа городских промышленных вы-
бросов. В докладе «Об экологической ситуации в Челя-
бинской области в 2023 году» Министерством экологии 
Челябинской области было доложено, что «…за 2023 год 
в течение 68% годового времени в атмосферном возду-
хе регистрировалось повышение вредных веществ в ат-
мосфере». Превышение нормативов по сероводороду 
(в 136 раз), формальдегидам (более чем в 80 раз) и ди-
оксиду серы (более чем в 1,5 раза) приводит к росту за-
болеваемости среди жителей города. По данным дис-
пансерного наблюдения за 2024 г., у южноуральцев на 
втором месте после заболеваний системы кровообра-
щения находятся болезни органов дыхания, в том числе 
бронхиальная астма и ПРС.

По данным, представленным в  EPOS2020, поли-
поз носа регистрируется у 2,7–4% населения земного 
шара [28, 29]. Показатели распространенности ПРС в Ев-
ропейском и Азиатском регионах разнятся и составляют 
2,1–4,4% и 1,1% соответственно [4, 5, 30]. По статисти-
ческим данным, приведенным в клинических рекомен-
дациях Министерства здравоохранения Российской Фе-
дерации от 2019 г., средняя частота встречаемости ПРС 
в популяции составляла 1,13% (0,8–4,3%), частота об-
ращаемости за медицинской помощью  – 1,3–13,1  на 
10 000 населения [1, 2, 31]. Опубликованные результа-
ты проведенных исследований по эпидемиологии ПРС 
указывают на вариабельность частоты встречаемости 
полипоза в различных регионах нашей страны [32–35]. 
Публикации, позволяющие отметить фон промышлен-
ных факторов в черте мегаполиса с тяжелой индустрией 
и влияние на показатели заболевания в пределах разных 
районов городов, единичны [36]. Широкая распростра-
ненность полипоза носа, рост показателей заболеваемо-
сти и «омоложения» ПРС, значительно снижающего ка-
чество жизни пациентов, частые рецидивы, требующие 
хирургической коррекции, акцентируют внимание уче-
ных на необходимости решения проблемы [37–41]. На 
первых страницах своего научного труда С.В. Рязанцев 
напоминает, что «…помимо количественной распростра-
ненности эпидемиология включает задачу динамическо-
го анализа данных о заболеваемости по годам на отдель-
ных территориях…» [38].

В этом контексте динамический анализ как самих эпи-
демиологических показателей, так и влияния внешних 
факторов окружающей среды позволит разработать оп-
тимальные меры профилактики по их коррекции и улуч-
шить качество жизни пациентов – жителей мегаполиса 
с развитой тяжелой индустрией.

Цель – провести оценку количественной распростра-
ненности ПРС путем сравнительного динамического ана-
лиза данных о заболеваемости по годам в отдельных рай-
онах мегаполиса.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Работа проведена в ФГБОУ ВО «Южно- Уральский го-
сударственный медицинский университет» Минздра-
ва России на кафедре оториноларингологии. Эпиде-
миология ПРС (J33) в  Челябинске была проведена на 
основе ретроспективного анализа сведений о числе заре-
гистрированных случаев заболевания у 26 970 пациентов 
(10 963 мужчины и 16 007 женщин), проживающих в рай-
онах обслуживания медицинских организаций ГАУЗ ОТКЗ 
ГКБ №1, ГАУЗ ОЗ ПГКБ №6, МАУЗ ГКБ №6, МАУЗ ГКБ №11 
и ЧУЗ КБ «РЖД-Медицина», по данным годовой отчетной 
формы №12 за 2020–2024 гг.

РЕЗУЛЬТАТЫ

С учетом расположения промышленных центров, на-
ходящихся в черте мегаполиса, из семи районов Челябин-
ска (Металлургического, Тракторозаводского, Ленинского, 
Курчатовского, Калининского, Центрального и Советско-
го) для сравнительного анализа обращаемости пациен-
тов с ПРС в медицинские учреждения были отобраны 
три амбулатории с максимально высокими показателя-
ми регистрации нозологии и две поликлиники с наибо-
лее низкими показателями обращаемости с полипозом 
носа. Выбранные учреждения поликлинического зве-
на были рассредоточены по различным районам горо-
да: Металлургическому, Тракторозаводскому, Ленинскому, 
Центральному (объединение Центрального и Советского) 
и Северо- Западному (объединение Калининского и Кур-
чатовского районов).

Ретроспективный анализ обращаемости пациентов 
с ПРС показал, что в 2020 г. в Металлургическом, Трак-
торозаводском и Ленинском районах, расположенных 
вблизи крупных промышленных предприятий, были от-
мечены наиболее высокие показатели регистрации ПРС 
среди общей обращаемости населения района, кото-
рые составляли 8,5; 6,3 и 4,6% соответственно. Наличие 
в Центральном районе памятника природы областного 
значения – «городского бора» – реликтового сосново-
го леса, а также Шершневского водохранилища, при от-
сутствии заводов тяжелой металлургии, привело к сниже-
нию численности обращений ПРС и составило 3,5% среди 
всех обращений пациентов района за 2020 г. Северо- 
Западный район Челябинска является одним из самых 
«молодых» и заселенных районов мегаполиса. Близость 
к лесу, отсутствие крупной металлургии и благоприят-
ная роза ветров улучшают экологическую характеристи-
ку района. В поликлинике Северо- Западного района от-
мечен значительно более низкий показатель регистрации 
ПРС на 2020 г. по сравнению с другими районами горо-
да, приравненный к 2,3% в структуре общей обращаемо-
сти пациентов района. Указанная тенденция сохранялась 
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на протяжении всего этапа исследования. Однако, несмо-
тря на наиболее благоприятные экологические условия 
некоторых районов за последние 3 года, в каждом из 
наблюдаемых районов (Металлургическом, Трактороза-
водском, Ленинском, Центральном и Северо- Западном) 
отмечено увеличение регистрации полипоза носа на 
5,3; 5,7; 6,8; 6,9 и 6,1%, что позволяет продемонстриро-
вать неуклонный рост ПРС во всех районах города.

Распределение ПРС внутри мегаполиса с тяжелой про-
мышленностью представлено на рис. 1.

В 2020 г. распределение случаев ПРС с учетом ген-
дерного признака в общей структуре обращений по ме-
гаполису было следующим: женщины – 62% (3 846 слу-
чаев), мужчины – 38% (2 399 случаев). В последующий 
год ситуация не имела четкой тенденции к смене по-
зиций: 67% среди общего числа обращений было от-
мечено среди женщин (3 029 пациентов), оставшиеся 
33% приходились на пациентов мужского пола, обра-
тившихся за медицинской помощью в амбулаторные ле-
чебные учреждения мегаполиса в 2021 г. В 2022 г. про-
центное соотношение женщин и  мужчин было 63 
и  37%  соответственно. В  2023  г. по числу регистра-
ции (3 675 пациентов) 62% составляли мужчины и 38% 
(2 231 обратившийся) женщины из общего числа ото-
риноларингологических больных. Однако в 2024 г. со-
отношение мужчин и женщин было 1:1 – 51% мужчин 
и 49% женщин, что соответствовало статистическим дан-
ным, приведенным в последних отечественных клини-
ческих рекомендациях (2024 г.) [1, 3, 27]. Распределение 
ПРС в Челябинске с 2020 по 2024 г. с учетом гендерного 
признака по годам продемонстрировано на рис. 2.

Согласно отечественным рекомендательным доку-
ментам, в России более 60% обратившихся пациентов 
с ПРС – это лица старше 50 лет. В проводимом иссле-
довании было оценено распределение полипоза носа 
по возрастным группам с  учетом последней предло-
женной ВОЗ возрастной классификации, где молодой 
возраст определялся в возрастном диапазоне от 18 до 
44 лет, лица зрелого возраста относились к категории 
45–59 лет, период от 60 до 74 лет позиционировали как 
пожилой возраст, к старческому возрасту относили лиц 
старше 75 лет.

Тенденция к росту ПРС с 2020 по 2024 г. регистриру-
ется во всех возрастных группах. Однако наиболее зна-
чимые приросты отмечены у лиц в возрастном диапазоне 
от 18 до 44 лет. Так, в 2020 г. 48,9% (1 956) больных сре-
ди всех обратившихся с ЛОР-патологией составляли лица 
молодого возраста. В 2021 г. доля пациентов в возрасте 
от 18 до 44 лет, обратившихся за медицинской помощью, 
увеличилась до 49,7% (2 252 случая). В период с 2022 по 
2024 г. число зарегистрированных случаев данного кон-
тингента продолжало расти – с 1 980 до 2 812 больных. 
Аналогичная тенденция к увеличению числа обращений 
наблюдалась в период с 2022 по 2024 г. и среди лиц зре-
лого возраста (от 45 до 59 лет). На рис. 3 прослеживается 
наиболее значимое увеличение распространенности но-
зологии во всех возрастных группах, особенно в период 
с 2022 по 2024 г.

Анализ сезонности обращений пациентов с ПРС по-
казал, что в районах, расположенных вблизи крупных 
промышленных предприятий (Металлургический и Ле-
нинский), наиболее высокие показатели обращаемости 
наблюдаются в летний период (36,5 и 38,2% среди об-
щей годовой структуры обращений соответственно) по 
сравнению с численным показателями нозологии в ве-
сенние месяцы (32,3 и 35,1% в общем числе обраще-
ний с ПРС за год). В районах, характеризующихся наи-
более благоприятными экологическими условиями 
(Центральный и Северо- Западный), максимальные по-
казатели обращений зафиксированы в весенний пери-
од – 47 и 42,4% от годового показателя обращаемости 
больных с полипозом носа. Интересен факт максималь-
ного повышения посещений врача-оториноларинголога 
в весенний период пациентами с ПРС Тракторозаводско-
го района, находящегося в непосредственной близости 

2  Рисунок 1. Распространенность полипозного риносинуси-
та в различных районах мегаполиса
2  Figure 1. The prevalence of polypous rhinosinusitis in vari-
ous areas of the metropolis
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2  Рисунок 2. Структура полипозного риносинусита с учетом 
гендерного признака
2  Figure 2. The structure of polypous rhinosinusitis based 
on gender
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к промышленным предприятиям и характеризующегося 
неблагоприятными экологическими условиями. На наш 
взгляд, особенность данной величины показателя за-
ключается в озеленении района в рамках национальных 
проектов страны. Среди саженцев на территории заво-
да и близлежащих микрорайонов превалировали дере-
вья с активным весенним цветением, в частности береза, 
ольха, тополь. Минимальный уровень обращаемости лиц 
с полипозом во всех районах мегаполиса отмечен в зим-
ний период. Особенности обращений с ПРС с учетом се-
зонности представлены на рис. 4.

На рис. 5 в Металлургическом районе четко визуали-
зируется снижение обращаемости с ПРС у лиц в возраст-
ном диапазоне 60–74 года и старше 70 лет, в то время 
как в других возрастных группах прослеживается увели-
чение показателя.

В Тракторозаводском районе на протяжении послед-
них пяти лет регистрируется четко выраженная тенден-
ция с  росту заболевания. Причем обращаемость лиц 
45–59 лет и 60–74 лет сопоставима с обращаемостью 

лиц молодого возраста (18–44 года). Значительно сни-
жены показатели обращаемости среди пациентов стар-
ше 75 лет (рис. 6).

На рис. 7 отмечена выраженная тенденция к снижению 
числа регистрации ПРС во всех возрастных группах в пе-
риод с 2020 по 2021 г., за исключением пациентов стар-
ше 75 лет. С 2022 по 2024 г. визуализируется уверенный 
рост нозологии во всех возрастных группах как у мужчин, 
так и у женщин.

На рис.  8 и  9  проиллюстрировано распределе-
ние полипоза носа в  благоприятных районах города, 

2  Рисунок 4. Частота обращаемости пациентов с полипоз-
ным риносинуситом с учетом сезонности
2  Figure 4. Frequency of treatment of patients with polypous 
rhinosinusitis, seasonally adjusted

0% 20% 40% 60% 80% 100%

6,8

7,1

6,5

7,1

6,9

11

19,6

24,7

22,4

15,4

34

38,2

36,5

34,4

35,3

35,1

47

32,3

36,1

42,4Северо-Западный

Тракторозаводский

Металлургический

Ленинский

Центральный

0

1000

2000

3000

4000

5000

6000

7000

386
238 284

384
443

908
1068 1339

1672
1668

746
972 1101

1283
1480

22521956 1980
2567 2812

20242023202220212020

0 50 100 150 200 250 300

250

163

62

25

0

99

151

253

165

50

34

4

112

141

223

135

52

29

7

83

140

232

155

51

21

5

71

161

85

118

16

17

0

38

80

женщины

мужчины

старше 70 лет

60–74 года

45–59 лет 

18–44 года

всего

0 100 200 300 400 500 600

202

119

51

23

19

121

81

134

79

25

18

12

69

65

98

44

24

20

9

43

55

356

291

32

28

6

218

138

390

503

76

33

4

353

150

женщины

мужчины

старше 70 лет

60–74 года

45–59 лет 

18–44 года

всего

0

5

10

15

20

25

2,3

8
10,2

13,1

14,1

6,3

15,4 17,1
18,3

21,1

8,5

18,2

18,8 23,1
23,5

4,6

12,3
15,1

17,4
19,1

3,5

9,6
12,3

15,1
16,5

20242023202220212020
0

1000

2000

3000

4000

5000

2399

3029 2934

3675
3970

15011447
1770

2231

4014

20242023202220212020

284238

0 100 200 300 400 500 600 700 800

611

306

165

112

29

407

204

516

248

129

112

27

360

156

357

190

91

54

23

231

99

249

129

58

40

24

117

132

70

128

23

24

11

88

40

женщины

мужчины

старше 70 лет

60–74 года

45–59 лет 

18–44 года

всего

0 50 100 150 200

163

57

51

41

10

83

80

134

44

39

37

8

62

72

106

39

26

30

8

48

58

74

22

20

20

7

38

36

27

52

19

4

2

33

19

женщины

мужчины

старше 70 лет

60–74 года

45–59 лет 

18–44 года

всего

0 1000 2000 3000 4000 5000 6000

5133

2144

1152

1468

369

1723

3454

4878

2032

1041

1472

333

1628

3241

3932

1573

911

1207

237

1338

2583

3626

1656

813

960

197

1057

2562

1385

3081

691

829

124

935

2110

женщины

мужчины

старше 70 лет

60–74 года

45–59 лет 

18–44 года

всего

Ра
йо

ны
 м

ег
ап

ол
ис

а

Сезонность обращений, %

 Весна  Лето   Осень   Зима

2  Рисунок 5. Распределение по возрастным группам и ген-
дерному признаку в Металлургическом районе
2  Figure 5. Distribution by age group and gender in the 
Metallurgical district
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2  Рисунок 3. Распределение полипозного риносинусита 
по возрастным группам согласно Всемирной организации 
здравоохранения
2  Figure 3. Distribution of polypous rhinosinusitis by age 
group according to the World Health Organization
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Северо- Западном и Центральном соответственно. Отме-
чено четкое повышение показателей обращаемости лиц 
всех возрастных групп.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

ПРС является распространенной нозологией в ото-
риноларингологии. Как любое хроническое заболе-
вания, полипоз носа нуждается в  динамическом на-
блюдении за клиническим течением. Создание баз, 
содержащих информацию о пациентах с ПРС, вероятно, 

сможет в значительной мере упростить диспансеризацию 
данного контингента больных.

Проведенное ретроспективное исследование позво-
лило проанализировать особенности эпидемиологии 
ПРС в разных районах мегаполиса с тяжелой индустри-
ей. Во всех районах города отмечен рост заболевае-
мости ПРС, причем при обращении больных наибо-
лее часто фиксировался молодой возраст в интервале 
от 18 до 44 лет, с увеличением возраста пациента ча-
стота регистрации нозологии снижается вне зависимо-
сти от района мегаполиса. Среди пациентов из районов, 

2  Рисунок 6. Распределение по возрастным группам и ген-
дерному признаку в Тракторозаводском районе
2  Figure 6. Distribution by age group and gender 
in Traktorozavodsky district
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2  Рисунок 7. Распределение по возрастным группам и ген-
дерному признаку в Ленинском районе
2  Figure 7. Distribution by age group and gender in Leninsky 
district
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расположенных вблизи промышленных комплексов тя-
желой индустрии, полипоз носа регистрировался чаще 
(от 19,1 до 23,5% от общего числа обращений за 2024 г.), 
чем среди жителей районов с более благоприятной эко-
логической обстановкой (от 14,1 до 16,5% в структуре 
общей обращаемости по району за 2024  г.). В 2024  г. 
соотношение мужчин и женщин составляло 1:1, в пре-
дыдущие годы (с 2020 по 2023) лидировали женщины. 
С учетом сезонности в районах, дистанцированных от 
промышленных комплексов, максимальные показатели 
обращаемости были зафиксированы в весенние месяцы, 

а в районах, расположенных в непосредственной близо-
сти к комплексам тяжелой индустрии, – преимуществен-
но в летний сезон.

Исследование показателей эпидемиологии позволит 
облегчить создание групп диспансеризации, улучшить 
контроль за течением заболевания, снизить частоту реци-
дивов и, как следствие, повысить качество жизни жителей 
мегаполиса. 0
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2  Рисунок 8. Распределение по возрастным группам и ген-
дерному признаку в Северо- Западном районе
2  Figure 8. Distribution by age group and gender in the North- 
Western district
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2  Рисунок 9. Распределение по возрастным группам и ген-
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