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IV Российский конгресс по остеопорозу

Саммит организаций 
по остеопорозу 
стран Восточной Европы 
и Центральной Азии

В сентябре этого года в Санкт-Петербурге прошел IV Российский конгресс по остеопорозу. 
В мероприятии, посвященном важнейшей проблеме нашего времени, приняли участие 

известные ученые и общественные деятели России и зарубежья. В рамках конгресса 
27 сентября состоялся Саммит организаций по остеопорозу стран Восточной Европы 

и Центральной Азии. На нем специалисты представили данные аудита по России 
и странам бывшего СССР. Результаты исследований неутешительны: наше государство 

находится буквально в преддверии эпидемии остеопороза. 
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IV Российский конгресс по остеопорозу

Специалисты убеждены: 
остеопороз в  России дол-

жен быть признан социально 
значимым заболеванием, а  его 
диагностика и  лечение – вклю-
чены в программу госгарантий. 
Ведь в отличие от многих стран 
мира, у нас этого пока не прои-
зошло, несмотря на то что уро-
вень смертности при переломе 
шейки бедра (наиболее частом 
последствии остеопороза), до-
стигает 52%. У  пожилых людей 
переломы шейки бедра ведут 
к  полной потере жизнеспособ-
ности, инвалидности, смертель-
ным исходам. Однако в  России 
такие пациенты оперируются 
крайне редко (хотя по  мирово-
му стандарту более 90% этих 
больных должны быть проопе-
рированы в первые сутки после 
травмы), препаратов для лече-
ния остеопороза нет в  списке 
жизненно-важных лекарствен-
ных средств, а  диагностика за-
болевания не входит в програм-
му обязательного медицинского 
страхования и  не проводится 
бесплатно. Население демон-
стрирует низкий уровень ин-
формированности о  проблеме, 
у  медицинских специалистов 
отмечается недостаточная ква-
лификация, существует нехват-
ка диагностического оборудо-
вания.
Члены Международного фон-
да по  борьбе с  остеопорозом 
(IOF) уверены, что на  ситуа-
цию можно повлиять, только 
объединив усилия полити-
ков (многие из  которых пока, 
к  сожалению, считают, что 
масштаб проблемы «раздут» 
врачами), государственных 
деятелей комитетов и  ведомств 
по  здравоохранению, мировой 
опыт медицинских сообществ 
по остеопорозу. В саммите при-
няли участие президент фонда 
профессор Джон Кэнис и  ис-
полнительный директор Джу-
ди Стенмарк. Джуди Стенмарк 
подчеркнула, что аудит, ини-
циированный  IOF, призван со-
бирать эпидемиологическую 
информацию и  анализировать 

тенденции, определять слабые 
места в  оказании медицинской 
помощи, выявлять социально-
экономические последствия 
остеопороза и  переломов 
и с помощью этой информации 
убеждать политиков в  том, что 
остеопорозу необходимо при-
дать статус приоритетной про-
блемы здравоохранения.
Вице-президент Российской ассо-
циации по  остеопорозу (РОАП), 
являющейся полноправным чле-
ном  IOF, руководитель группы 
аудита профессор Ольга Лесняк 
представила результаты ауди-
та. Согласно им, в  нашей стра-
не более 14  млн людей страдают 
остеопорозом, а  это – 10% попу-
ляции. У  20  млн человек суще-
ствует проблема остеопении, то 
есть сниженной костной массы. 
Всего в  России около 34  млн че-
ловек имеют высокий риск пере-
ломов. В  год происходит 9  млн 
переломов костей перифериче-
ского скелета и  3,8  млн перело-
мов позвонков, то есть каждую 
минуту – 17  переломов перифе-
рического скелета и  7  перело-
мов позвонков! Каждые 5 минут 
случается перелом шейки бедра. 
При этом значительная доля 
низкоэнергетических переломов 
у  людей старших возрастных 
групп может происходить даже 
при нормальных денситометри-
ческих показателях, если у  них 
имеются другие факторы риска 
(предшествующие переломы, ку-
рение, алкоголизм и т. д.). Следо-
вательно, доля лиц, подвержен-
ных риску перелома, еще выше.
Уровень госпитализации в  слу-
чае перелома шейки бедра в Рос-
сии составляет всего 33–40% 
(для сравнения: в  Казахстане – 
50%), а оперативная помощь пре-
доставляется лишь 13% больных 
(рис. 1). Подавляющее большин-
ство лечится консервативно, без 
операции.
В России и  большинстве стран 
бывшего СССР нет стандар-
та оказания помощи больным 
с  переломом шейки бедра, от-
сутствует полноценная эпиде-
миологическая информация 

о переломах и регистры больных 
с переломами, переломы позвон-
ков не диагностируются.
Что касается профилактики 
остеопороза, то  уровень приема 
кальция населением в большин-
стве стран ниже рекомендован-
ного ВОЗ. К  примеру, в  Молдо-
ве среднесуточное поступление 
кальция составляет не более 
400 мг (при рекомендациях ВОЗ 
1000–1500  мг). Широко распро-
странен дефицит витамина D. 
В  странах Центральной Азии 
(Казахстан, Киргизия, Узбеки-
стан, Таджикистан) средний 
возраст популяции составляет 
менее 30 лет!
В большинстве стран денси-
тометры, с  помощью кото-
рых проводится диагностика 
остеопороза, доступны только 
в  крупных городах, поэтому 
наибольшие проблемы суще-
ствуют у  сельского населения 
(рис.  2). К  тому  же рентгенов-
ская денситометрия не оплачи-
вается государством.
Только в Болгарии и Белоруссии 
остеопороз признан важнейшей 
проблемой здравоохранения. 
В  России и  странах бывшего 
СССР не поддерживаются на го-
сударственном уровне образо-
вательные программы для на-
селения и  научные исследования 

Президент Международного фонда по борьбе 
с остеопорозом профессор Джон Кэнис
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Рис. 1. Организация медицинской помощи больным 
с переломом шейки бедра

Рис. 2. Количество DXA остеоденситометров 
на 1 млн населения

Исполнительный директор Международного фонда 
по борьбе с остеопорозом Джуди Стенмарк

в  области остеопороза. В  боль-
шинстве государств нет офици-
альных национальных рекомен-
даций по диагностике и лечению 
данного заболевания.
Как отметила вице-президент 
Российской ассоциации по осте-
опорозу профессор Ольга Ершо-
ва, на данный момент препараты 
для лечения остеопороза бес-
платно предоставляются лишь 
для инвалидов. Официальная 
сумма, выделяемая государ-
ством (квота) на операцию эндо-
протезирования тазобедренного 
сустава, составляет в РФ 120 тыс. 
руб., количество квот на  эндо-
протезирование в  год – 14000, 
при этом происходит не менее 
100 000  переломов шейки бедра 
в  год. Если  бы оперировались 
все переломы, то  сумма затрат 
составила  бы 537  млн долларов 
в год. В нашей стране пациенты 
вынуждены платить за  опера-
цию и  эндопротез, причем их 
стоимость делает для большин-
ства людей получение этого ле-
чения невозможным. С  учетом 
прогнозируемого роста перело-
мов бедра на 23% (в связи со ста-
рением населения) к  2030  году, 
сумма затрат на  лечение бу-
дет еще больше. А  к  2050  году, 
по  прогнозам ученых, от  остео-
пороза будут страдать до  56% 
населения нашей страны старше 
50 лет!
Избежать прогнозируемых цифр 
позволит лишь внедрение про-
филактических мер по предупре-
ждению остеопороза. И  рос-
сийские, и  зарубежные экспер-
ты убеждены – принятие единых 
стандартов профилактики и  ле-
чения остеопророза способно 
изменить сложившуюся ситуа-
цию. В  своем обращении к  пра-
вительствам стран – участников 
саммита, специалисты обозначи-
ли неотложные задачи, без кото-
рых ситуация будет усугубляться 
с каждым годом:
 ■ признание остеопороза приори-

тетной проблемой здравоохра-
нения;

 ■ обеспечение оперативного лече-
ния при переломе шейки бедра;

 ■ внесение вопроса профилактики 
остеопороза в  программы цен-
тров здоровья;

 ■ включение рентгеновской остео-
денситометрии в программу гос-
гарантий;

 ■ включение препаратов для ле-
чения остеопороза в  список 
ЖНВЛС.

Мероприятие уже получило ре-
зонанс. Заместитель председа-
теля Комитета государственной 
Думы РФ по  охране здоровья 
С. И. Колесников лично на  сам-
мите присутствовать не смог, 
однако прислал письмо, в  ко-
тором обратился с  заявлени-
ем к  участникам мероприятия. 
«Остеопороз – одна из  социаль-
но значимых проблем, которым 
не уделяется должного внимания. 
Я  надеюсь ознакомить членов 
нашего Комитета с  итоговыми 
материалами саммита и  оказать 
возможное содействие в решении 
проблемы остеопороза», – под-
черкнул С. И. Колесников.
Также надо отметить, что в сен-
тябре этого года в  23  регио-
нах России стартует програм-
ма «Остеоскрининг Россия», 
в  ее рамках будет проводиться 
массовая бесплатная денси-
тометрия. Проект разработан 
и  реализуется по  инициативе 
компании «Никомед» и при под-
держке Российской ассоциации 
по  остеопорозу. Этот проект 
особенно важен для пожилых 
людей, которые являются основ-
ной группой риска по этому за-
болеванию, но  не могут пройти 
обследование в  коммерческих 
медицинских учреждениях.
Организаторы программы наде-
ются, что она поможет привлечь 
внимание населения и медицин-
ской общественности к  пробле-
ме остеопороза, даст возмож-
ность жителям регионов России 
пройти бесплатную диагностику 
и  начать своевременную про-
филактику этого заболевания, 
а также позволит дополнить ре-
зультаты исследований по  вы-
явлению распространенности 
факторов риска остеопороза 
в нашей стране.
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