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Аннотация.  Детальный  анализ  смертности  от  COVID-19 требует  детального  анализа
предшествующего периода. Целью исследования является оценка смертности от пневмонии на примере
Тульской  области.  В  качестве  анализируемой  информации  были  использованы  данные  регистра
смертности  MedSS населения  Тульской  области  на  2007-2019  годы.  С  помощью программы  расчета
средней продолжительности жизни LeaMedSS были построены: графики случаи пневмонии за 2019 г. по
каждому кварталу, динамика средней продолжительности жизни населения Тульской области в 2019 по
каждому кварталу, динамика средней продолжительности жизни населения Тульской области в 2007-
2019  годы,  динамика  не  дожития  до  60  лет  населения  Тульской  области  в  2007-2019  годы.  По
результатам анализа графиков сделаны выводы: вспышки увеличения смертности населения Тульской
области с первоначальной причиной смерти  J12 –  J18.9 не было,  средняя продолжительность жизни
населения Тульской области с первоначальной причиной смерти J12 – J18.9 существенно не меняется и
за последние 5 лет находится в пределах 60,8-63,0 лет, наблюдалось снижение процента не дожития до
60 лет населения Тульской области с первоначальной причиной смерти J12 – J18.9.
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Abstract. A detailed analysis of mortality from COVID-19 requires a detailed analysis of the previous
period. The research purpose aim is to assess the mortality from pneumonia on the example of the Tula region.
The authors analyzed the data of the MedSS mortality register of the population of the Tula region for 2007 -
2019. Using the LeaMedSS average life expectancy calculation program, the graphs of cases of pneumonia for
2019 for each quarter, the dynamics of the average life expectancy of the population of the Tula region in 2019
for each quarter, the dynamics of the average life expectancy of the population of the Tula region in 2007 - 2019,
the dynamics of not living up to 60 years of the population of the Tula region in 2007 - 2019 were constructed. It
was established that there was no outbreak of an increase in mortality in the population of the Tula region with
the initial cause of death J12 - J18.9; the average life expectancy of the population of the Tula region with the
initial cause of death J12 - J18.9 does not change significantly, over the past 5 years it is in the range of 60.8-
63.0 years. There was a decrease in the percentage of under-60s living in the Tula region with the original cause
of death J12 - J18.9.
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Введение.  Ситуация,  сложившаяся  в  мире  с  COVID-19, требует  детального  анализа,  начинать
который придется  с  оценки  состояния предшествующего  периода со  смертностью с  первоначальной
причиной  смерти  –  пневмония  J12  –  J18.9 [4,  5].  Для  такого  анализа  необходимо  иметь  регистр
смертности, который здравоохранение Тульской области создало в рамках международного проекта и
много лет наполняет данными, использует для анализа, считая данное направление весьма важным [1-4].
В  этот  регистр  заложены  методы,  позволяющие  получать  достоверные  данные  о  первоначальной
причине смерти [6].

Цель исследования –  оценить предшествующий  COVID-19 период времени в части смертности
населения от пневмонии  на примере Тульской области.

Материалы и методы исследования. В качестве анализируемой информации были использованы
данные регистра смертности населения Тульской области на 2007-2019 годы (339967 случая). При этом
были использованы следующее программное обеспечение:
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– регистр смертности MedSS [1];
– программа  расчета  средней  продолжительности  жизни  LeaMedSS  (учитывает  только случаи

смерти лиц постоянно проживавших на территории Тульской области) [7];
– Excel 2007 (для построения графиков, линий тренда, включая их уравнения и указанием точности

аппроксимации).
Результаты и их обсуждение.  Используя указанные данные и программное обеспечение, были

построены графики:
– случаи пневмонии за 2019г по каждому кварталу [1];
– динамика средней продолжительности жизни населения Тульской области в 2019 по каждому

кварталу [2];
– динамика средней продолжительности жизни населения Тульской области в 2007-2019 годы [3,

5, 7];
– динамика не дожития до 60 лет населения Тульской области в 2007-2019 годы [4, 6, 8].
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Рис. 1. Динамика случаев смертности населения Тульской области в 2019 году с первоначальной
причиной смерти J12 – J18.9

Из  представленного  рис.1  видно,  что  в  3  и  4  кварталах  2019  года  в  Тульской  области  не
наблюдалось повышенной смертности от пневмонии. Более того, в 4 кв. наблюдалось заметное снижение
числа этих случаев. Достаточно гладкая линия тренда с предельно высокой точностью аппроксимации
свидетельствует о правдивости представленной уравнением закономерности.
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Рис. 2. Динамика средней продолжительности жизни населения Тульской области в 2019 году с
первоначальной причиной смерти J12 – J18.9

Расчет средней продолжительности жизни по кварталам 2019 года в Тульской области (рис. 2)
показал не сильные колебания от 60,83 до 63,41 лет.

На  представленных  рисунках  3,  5,  7  показана  средняя  продолжительность  жизни  населения
Тульской области с первоначальной причиной смерти – пневмония  J12 –  J18.9.  Из них видна общая
тенденция по увеличению средней продолжительности жизни. В последнем годе имеется небольшое ее
снижение, в основном за счет женщин.
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Рис. 3. Пневмония (J12-J18.9): средняя продолжительность жизни



ВЕСТНИК НОВЫХ МЕДИЦИНСКИХ ТЕХНОЛОГИЙ. Электронное издание – 2020 – N 2

JOURNAL OF NEW MEDICAL TECHNOLOGIES, eEdition – 2020 – N 2

78,58

69,38

73,20

67,78

61,67
57,74

52,91

42,45

50,74
45,77

42,86

44,59
46,52

y = 0,0417x3 - 0,6248x2 - 1,4x + 79,065

R2 = 0,9442

15

25

35

45

55

65

75

85

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Рис. 4. Пневмония (J12-J18.9): процент не дожития до 60 лет
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Рис. 5. Пневмония (J12-J18.9): средняя продолжительность жизни мужчин
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Рис. 6. Пневмония (J12-J18.9): процент не дожития мужчин до 60 лет 

Не дожитие до 60 лет, показанное на рис. 4, 6, 8, указывает на общее снижение числа случаев, за 
исключением последних двух лет у женщин.
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Рис. 7. Пневмония (J12-J18.9): средняя продолжительность жизни женщин
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Рис. 8. Пневмония (J12-J18.9): процент не дожития женщин до 60 лет

В заключении целесообразно отметить:
– смертность от врожденных пневмоний P23-P23.9 в Тульской области носит единичный характер

и за 2007-2019 годы составил 17 случаев, в том числе в 2019 году – 1 случай;
– динамика  случаев  смерти  по  первым  кварталам  в  2014-2020  годах  по  данным  регистра

смертности с первоначальной причиной смерти J12-J18.9 составляет 79, 106, 87, 77, 83, 60, 57.
Представленное статистическое наблюдение позволяет организаторам здравоохранения оценить на

примере Тульской области ситуацию по смертности от пневмонии, которая, несмотря на тенденцию к
снижению,  является  достаточно  заметной  составляющей  смертности,  требующей  внимания  и
подготовленности учреждений здравоохранения.

По результатам расчета можно сделать выводы:
1.  Вспышки  увеличения  смертности  населения  Тульской  области  с  первоначальной  причиной

смерти J12-J18.9 не было.
2. Средняя продолжительность жизни населения Тульской области с первоначальной причиной

смерти J12+J18.9 существенно не меняется и за последние 5 лет находится в пределах 60,8 – 63,0 лет.
3.  Наблюдается  снижение  процента  не  дожития  до  60  лет  населения  Тульской  области  с

первоначальной причиной смерти J12-J18.9.
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