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Цель. Оценить динамику эпидемиологических 
показателей вирусного гепатита С в  Северо-
Западном федеральном округе за  период 2016–
2021 гг. 

Материалы и методы. Проведен анализ данных 
государственной статистической отчетности инфек-
ционной заболеваемости в Российской Федерации 
(РФ) (форма № 1 и 2 «Сведения об инфекционных 
и  паразитарных заболеваниях»), аналитические 
таблицы по вирусным гепатитам ФБУН ЦНИИЭ 
Роспотребнадзора. Ретроспективным методом оце-
нена динамика заболеваемости и распространенно-
сти ВГС в СЗФО за 2016–2021 гг. Статистический 
анализ полученного материала был проведен 
с использованием программы Microsoft Office Excel 
2016. 

Результаты и их обсуждение. Тенденция эпиде-
миологического процесса HCV-инфекции 
в последние годы имеет нисходящий характер как 
в РФ, так и в СЗФО [1–3, 5]. Резкий скачок сни-
жения заболеваемости вне зависимости от формы 
клинического течения инфекции установлен 
в 2020–2021 гг., что обусловлено с сокращением 
объема обследований, снижением обращаемости 
пациентов за амбулаторной помощью и скрининго-
вого обследования в период осуществления проти-
воэпидемических мероприятий по  COVID-19 [1]. 
Заболеваемость острым гепатитом С (ОГС) 
в  СЗФО с  начала столетия стабильно находится 
на низком уровне [2, 3, 5]. Оценивая эпидемиоло-
гическую ситуацию, можно сделать вывод о  том, 
что с 2016 г. по 2021г. показатель заболеваемости 



ОГС снизился на 17,5% (с 1,2 до 0,99 на 100 тыс. 
населения соответственно). В  том же 2021  г., 
впервые с  начала официальной регистрации 
на  территории СЗФО, показатель стал менее 1 
случая на 100 тыс. населения, последним достиг-
нув элиминации по ОГС среди всех федеральных 
округов. Наиболее высокая заболеваемость была 
зафиксирована в Санкт-Петербург и Мурманской 
области (1,7 и 1,6 на 100 тыс. населения соответ-
ственно), а в Псковской области и Ненецком авто-
номном округе новых случаев не было зарегистри-
ровано. 

СЗФО относится к  территориям, на  которых 
заболеваемость хроническим гепатитом С (ХГС) 
за весь период наблюдения стабильно превышает 
среднероссийские показатели [1–3]. Активность 
эпидемического процесса в  округе за  2016–
2021  гг. можно оценить, как относительно ста-
бильную, с  устойчивой тенденцией к  снижению. 
В этот период заболеваемость снизилась в 1,8 раза 
(с 55,4 до  31,1 на  100 тыс. населения). 
Наибольшие показатели зарегистрированы в  г. 
Санкт-Петербург и Новгородской области (55,7 
и  27,4 на  100 тыс. населения соответственно), 
минимальные  — на  территориях Псковской, 
Мурманской и  Архангельской областей 

и Ненецкого автономного округа, находясь в диа-
пазоне 8,9–9,5 на  100 тыс. населения. 
Кумулятивное число лиц с ХГС в СЗФО продолжа-
ет увеличиваться. На 31.12.2021 г. их число соста-
вило 112 926 человек, по  сравнению с  2016  г. 
(n=97 187) увеличилось на  15 739 человек. 
Распространенность ХГС в  2021  г. составила 
815,7 на 100 тыс. населения: максимальный пока-
затель — в  г. Санкт-Петербурге (1231,2 на  100 
тыс. населения) и  минимальный  — в  Псковской 
области (176,7 на 100 тыс. населения). 

В период 2016–2021  гг. отмечено изменение 
возрастной структуры заболеваемости ХГС — наи-
более высокие показатели были в  возрастных 
группах 30–39 и 40–49 лет. Так, в 2021 г. первич-
ная заболеваемость ХГС в  данных возрастных 
группах составила 46,6 и 69,7 на 100 тыс. населе-
ния соответственно. Из-за эпидемиологических 
особенностей ВГС (длительного инкубационного 
периода, медленно прогрессирующего течения) 
более чем в  50% случаев не удается установить 
путь передачи [1, 4]. Из установленных путей пере-
дачи ВГС выявлено преобладание полового 
(21,9%) и  парентерального пути заражения при 
употреблении инъекционных наркотических 
средств (6,5%).
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