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ОЦЕНКА ВАЛИДНОСТИ 

АКТИВНОГО ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ШКАЛЫ FINDRISK 

В ПРОЦЕССЕ ДИСПАНСЕРИЗАЦИИ 
Абдельлатиф А. М., Куликова О. В., Мирзаахмедов С. М., Габдулвалеева Л. А. Оценка валидности активного использования шкалы FINDRISK в процессе диспансеризации 

АННОТАЦИЯ. Сахарный диабет 2 типа (СД 2) характеризуется длительным латентным течением, в результате 
чего наблюдается позднее начало лечения заболевания и быстрое развитие сердечно-сосудистых и реналь-
ных осложнений. Программы скрининга позволяют предсказать наличие нарушения углеводного обмена 
на ранних стадиях и способствуют профилактике СД 2, а также его осложнений. В нашем исследовании 
мы оценили частоту применения шкалы FINDRISK в ежедневной практике медицинских работников, зани-
мающихся проведением диспансеризации. Было найдено, что приблизительно 75 % опрошенных не приме-
няют эту шкалу. При участии 81 сотрудника Марийского государственного университета было проведено 
исследование по расчету частоты встречаемости лиц с высоким риском развития СД 2 типа, оценённое 
по шкале FINDRISK. Низкий риск, слегка повышенный, умеренный, высокий, очень высокий выявлен 
у 28,5 %, 31 %, 11 %, 27 %, 2,5 % соответственно.  

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: сахарный диабет 2 типа (СД 2), диспансеризация, шкала FINDRISK. 
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Mari State University, Yoshkar-Ola, Russian Federation 

ASSESSMENT OF THE VALIDITY OF ACTIVE USE OF THE FINDRISK SCORE DURING 

THE PROCESS OF DISPENSARY 
Abdellatif A. M., Kulikova O. V., Mirzaakhmedov S. M., Gabdulvaleeva L. A. Assessment of the Validity of Active use of the FINDRISK Score During the Process of Dispensary 

ABSTRACT. Type 2 diabetes mellitus (T2DM) is characterized by a long latent course, halting initiation of treatment 
and increasing the risk of rapid development of cardiovascular and renal complications. Screening programs help 
to predict abnormal glucose tolerance in early stages, thus preventing T2DM and its complications. We conducted 
a study to evaluate the rate of using FINDRISK score in the daily practices of health care professionals and found 
that approximately 75 % of them are not calculating. Also we calculated this score in 81 employees of Mari State 
university to identify the risk of developing T2DM among them. Low, slightly increased, moderate, high, very high 
risk was identified in 28.5 %, 31 %, 11 %, 27 %, 2.5 % consecutively. 

KEYWORDS: type 2 Diabetes, FINDRISK score, dispensary. 

Актуальность.  Сахарный диабет (СД)  —  
это группа метаболических (обменных) заболева-
ний, характеризующихся хронической гиперглике-
мией, которая является результатом нарушений 
секреции инсулина, действия инсулина или обоих 
этих факторов. Хроническая гипергликемия при 

                                                           
© Абдельлатиф А. М., Куликова О. В., Мирзаахмедов С. М., Габдулвалеева Л. А., 2025 

СД сопровождается повреждением, дисфункцией  
и недостаточностью различных органов, особенно 
глаз, почек, нервов, сердца и кровеносных сосудов [2]. 

В настоящее время наблюдается тенденция к уве-
личению распространенности СД 2 в силу таких 
факторов риска, как ожирение, малоподвижный  
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образ жизни, хронический стресс, чрезмерное пита-
ние. Предположительно численность пациентов с СД 
в РФ 6,5 млн, однако по результатам российского 
эпидемиологического исследования NATION, про-
веденного в 2013–2015 гг., доказано, что 54 % паци-
ентов с СД 2 типа остаются недиагностированными, 
что является чрезвычайной угрозой для долго-
срочной перспективы, поскольку пациенты, не по-
лучающие лечения, имеют высокий риск развития 
сосудистых осложнений [1; 5]. 

Поскольку в большинстве случаев заболевание 
протекает скрыто, клинические рекомендации Ми-
нистерства здравоохранения РФ по диагностике и ле-
чению сахарного диабета 2 типа у взрослых 2022 г. 
предписывают проводить регулярный скрининг СД 2 
лицам с нормальными значениями уровня глюкозы 
плазмы или HbA1c, имеющим высокий риск разви-
тия СД 2 при проведении анкетирования с расчетом 
шкалы FINDRISK (сумма баллов более или равно 
12) [3; 4; 5]. 

Цель.  Оценить практическую значимость рас-
чета шкалы FINDRISK для выявления пациентов 
высокого риска развития сахарного диабета 2 типа 
в ходе диспансеризации взрослого населения РФ. 

Материалы и методы.  Исследование прово-
дилось в 2 этапа. 1 этап (08–24.04.2023 г.): был про-
веден гугл-опрос среди специалистов, проводящих 
анкетирование и подготовку заключения по его ре-
зультатам в рамках диспансеризации взрослого насе-
ления РФ. В опросе участвовало 150 врачей из че-
тырёх регионов РФ (Рязанская область, Республика 
Марий Эл, Чувашская Республика (г. Чебоксары) 
и Республика Татарстан (г. Казань)). Один вопрос 
из опросника выглядел следующим образом: «Рас-
считываете ли вы риск развития СД 2 по шкале 
FINDRISK у граждан в возрасте до 65 лет и старше 
65 лет?» [3; 4]. 

2 этап исследования был проведен 13–22.04.24 г. 
среди сотрудников и преподавательского состава 
Марийского государственного университета, кото-
рые уже проходили диспансеризацию с целью оп-
ределения частоты встречаемости граждан с высо-
ким риском развития СД 2, оцененное по шкале 
FINDRISK, то есть с суммой баллов более или 
равно 12. 

Результаты.  Результаты 1 этапа исследования 
демонстрируют, что более половины опрошенного 
медицинского персонала не имеет представления 
о наличии шкалы FINDRISK как одного из методов 
профилактики СД2 для выявления групп высокого 
риска. Кроме того, около 18 % медперсонала знает 
эту шкалу, но на расчет шкалы и интерпретацию ее 
результатов не хватает времени. Только одна чет-
верть среди специалистов осведомлена и рассчиты-
вает эту шкалу. Выше приведенные данные свиде-
тельствуют о том, что 75 % опрошенных не практи-
куют активное выявление пациентов с предрасполо-
женностью к развитию СД 2 с применением данной 

шкалы как одного из принципов профилактика СД 2 
в рамках диспансеризации (рис. 1), несмотря на то что 
ответы на семь из восьми вопросов шкалы FINDRISK 
можно получить из анкетирования [3; 4]. 

 
 

 
 

Рис. 1. Структура ответов врачей 

На 2 этапе исследования был оценен риск раз-
вития СД 2 с использованием шкалы FINDRISK, 
являющейся основным инструментом в определе-
нии групп высокого риска развития сахарного диа-
бета 2 типа с бальной системой оценки риска. Ан-
кета содержит следующие вопросы: уровень физи-
ческой активности, частота и количество употреб-
ляемых овощей и фруктов, семейный анамнез диа-
бета, а также нарушение жирового обмена (ИМТ 
и ОТ), наличие артериальной гипертензии. 10-летний 
риск развития диабета менее 7 баллов является низ-
ким (1 % вероятность заболеть диабетом), 7–11 бал-
лов — умеренно повышенным (4 % вероятность за-
болеть диабетом), 12–14 баллов — средним (17 % 
риск развития СД), 15–20 баллов — высоким (33 % 
вероятность иметь СД), более 20 баллов — очень 
высоким (50 % того, что за 10 лет разовьется сахар-
ный диабет). В нашем исследовании опрос прошел 
81 сотрудник университета, из них 31 набрал 12 и вы-
ше баллов (38 % опрошенных), что свидетельствует 
о наличии высокого риска развития СД 2 среди опро-
шенной группы. Частота встречаемости факторов 
риска СД 2, входящих в FINDRISК, была следую-
щей: ОТ >94 см у мужчин и >80 см у женщин —
78 %, возраст старше 45 лет — 67 %, индекс массы 
тела >25 кг/м2 — 65 %, прием гипотензивных пре-
паратов — 39,5 %, низкая физическая активность — 
17 % сотрудников. Анализ полученных результатов 
исследования выявил, что сумму 12 баллов и более 
по шкале FINDRISK преимущественно имеют лица 
женского пола старше 65 лет с висцеральным ожире-
нием и ИМТ более 30 кг/м2, как видно из рисунка 2. 
Эти данные показывают практическую значимость 
использования и интерпретации результатов шкалы 
FINDRISK, что позволяет выявить группы риска 
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и предупредить развитие сахарного диабета, а сле-
довательно, снизить риск развития сердечно-сосу-
дистых осложнений. 

Заключение.  FINDRISK — простой инстру-
мент для активного выявления групп высокого 

риска развития СД 2 типа в рамках диспансериза-
ции для определения дальнейшей тактики ведения 
пациентов и наблюдения за ними. Таким образом, 
практикующим врачам следует активно использовать 
его в своей ежедневной деятельности.  
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Рис. 2. Характеристика опрошенных сотрудников 
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