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Резюме

Цель исследования – оценить влияние пандемии COVID-19 на заболеваемость респираторными инфекциями 
населения Пензенской области в различных возрастных группах. Материал и методы. Проведен анализ данных 
статистической отчетности (форма 12) о числе заболеваний в районе обслуживания медицинской организации по 
Пензенской области. Выборка информации осуществлялась среди пациентов различных возрастных периодов 
по болезням органов дыхания (БОД) инфекционной этиологии за период с 2015 по 2022 г. и по заболеваемости 
COVID-19 в период с 2020 по 2022 г. Данные представлены в виде расчета на 100 тыс. населения. Результаты. 
В 2020 г. по сравнению с 2019 г. наблюдался выраженный рост числа БОД (p = 0,000) среди взрослых, в 2021 г. 
заболеваемость несколько снизилась, будучи вплоть до 2022 г. больше, чем в период до пандемии (p = 0,000). 
Среди детей и взрослых наблюдался подъем заболеваемости острыми респираторными инфекциями в 2022 г. по 
сравнению с 2015 г. (p < 0,001). Пик заболеваемости крупом и эпиглоттитом среди детей и подростков наблюдал-
ся в 2020 г. Заболеваемость COVID-19 среди подростков (8339,6) и взрослых (7678,5) была значимо выше, чем 
среди детей (5949,9) (p = 0,000). Обсуждение. БОД инфекционной этиологии имеют острое течение, поэтому 
преобладает первичная заболеваемость. У взрослых доля первичной заболеваемости снижается, что может быть 
связано с ростом хронических БОД. Слабое влияние пандемии на детскую заболеваемость БОД подтверждается 
низкой детской заболеваемостью COVID-19. Настораживает рост заболеваемости COVID-19 среди подростков, 
это подтверждает предположение о том, что детское и молодое население оказалось главными воротами для 
распространения COVID-19 среди взрослых. Повышение частоты встречаемости крупа и эпиглоттита в 2020 г. 
среди детей (p = 0,024) и подростков могло быть одним из симптомов COVID-19, свойственным более молодому 
возрасту. Заключение. COVID-19 не оказал влияния на рост числа БОД среди детей, но дети способствовали 
распространению инфекции среди взрослых. Имеется тенденция к росту хронических БОД у взрослых. БОД 
инфекционной этиологии практически невозможно прогнозировать, за исключением острого ларингита и тра-
хеита среди взрослых. У подростков и детей на фоне инфекции COVID-19 может появиться круп более тяжелой 
симптоматики. 
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Abstract 

The aim of the study was to assess the impact of the COVID-19 pandemic on the incidence of respiratory infections 
of the population of Penza region in different age groups. Material and methods. The analysis of statistical reporting 
data (Form 12) on the number of diseases in the service area of the medical organization in Penza region was carried 
out. Information was sampled on respiratory diseases of infectious etiology for the period from 2015 to 2022 and on 
COVID-19 morbidity in the period from 2020 to 2022 among patients of different age periods. The data is presented as 
a calculation per 100 thousand population. Results. In 2020, compared to 2019, there was a pronounced increase in the 
number of respiratory diseases (p = 0.000) in adults; in 2021, the incidence decreased slightly, being higher until 2022 
than in the period before the pandemic (p = 0.000). Among children and adults, there was an increase in the incidence 
of acute respiratory infections in 2022 compared to 2015 (p < 0.001). Peak incidence of croup and epiglottitis among 
children and adolescents was observed in 2020. The incidence of COVID-19 among adolescents (8339.6) and adults 
(7678.5) was significantly higher than the incidence among children (5949.9) (p = 0.000). Discussion. Respiratory 
diseases of infectious etiology have an acute course, so primary morbidity predominates. In adults, the proportion of 
primary morbidity is decreasing, which may be related to an increase in chronic diseases of the respiratory system. The 
weak impact of the pandemic on pediatric respiratory diseases incidence is supported by the low pediatric incidence 
of COVID-19. The increased incidence of COVID-19 among adolescents is alarming; it supports the assumption that 
child and young adult populations have proven to be major gateways for the spread of COVID-19 to adults. The high 
incidence of croup and epiglottitis in 2020 among children (p = 0.024) and adolescents could be one of the symptoms of 
COVID-19 characteristic of younger age. Conclusions. COVID-19 had no effect on the increase in respiratory disease 
among children, but children contributed to the spread of infection among adults. There is a trend towards an increase 
in chronic respiratory disease in adults. RBD of infectious etiology is almost impossible to predict, except for acute 
laryngitis and tracheitis among adults. In adolescents and children against the background of COVID-19 infection, a 
large number of more severe symptoms may appear. 
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Введение
Острые респираторные инфекции (ОРИ) – са-

мые частые из инфекционных болезней в мире 
[1]. Каждый человек ежегодно переносит от од-
ного до несколько эпизодов респираторных ин-
фекций. ОРИ чаще наблюдаются у детей, чем у 
взрослых. Не всегда есть возможность уточнить 
их этиологию, поэтому используют собиратель-
ное понятие «ОРИ», при которых в большинстве 
случаев поражаются верхние отделы дыхатель-
ных путей, а этиологическим агентом являются 
вирусы [2]. В структуре ОРИ на долю гриппа при-
ходится примерно 15 %, в остальном заболевае-
мость определяют другие респираторные вирусы 
[3]. Особенностью эпидемиологического процес-
са при ОРИ является то, что возбудители часто 
оказывают подавляющее действие друг на друга 
в организме человека за счет ответной выработки 
хозяином интерферона и других цитокинов [4]. 
В инфекционный процесс ежегодно вовлекается 
до 30 млн человек, экономический ущерб макси-
мален по сравнению с прочими инфекционными 
болезнями [5].

В 2019 г. появилось новое заболевание – 
COVID-19, возбудителем которого является один 
из представителей коронавирусов. В марте 2020 г. 
ВОЗ объявила о глобальной пандемии, а на нача-
ло марта 2023 г. в мире это болезнь подтверждена 
более чем у 682 млн человек [6–8]. Предсказы-
вали два варианта взаимодействия COVID-19 и 
других респираторных патогенов: либо они одно-
временно будут определять заболеваемость, либо 
новый вирус вытеснит другие вирусы [9]. Эпиде-
мический сезон 2020–2021 гг. был интересен тем, 
что заболеваемость гриппом резко уменьшилась 
[10–12], но в сезон 2021–2022 гг. случаи гриппа 
и других вирусных респираторных инфекций на-
чали регистрироваться раньше, чем обычно [13]. 
С другой стороны, распространенность ринови-
русов и респираторно-синцитиальных вирусов на 
фоне COVID-19 оставалась высокой, они не были 
вытеснены коронавирусом [9, 14]. Начало цирку-
ляции нового коронавируса в человеческой по-
пуляции отразилось на распространении других 
вирусов, вызывающих респираторные инфекции, 
изменилась этиологическая структура респира-
торных возбудителей. Представляется весьма 
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актуальным и интересным изучение эпидемио-
логических аспектов взаимодействия различных 
вирусных патогенов при одновременной цирку-
ляции на определенной территории.

Цель исследования – оценить влияние панде-
мии COVID-19 на заболеваемость респираторны-
ми инфекциями населения Пензенской области в 
различных возрастных группах.

Материал и методы
Анализировались данные статистической 

формы отчетности № 12 (сведения о числе забо-
леваний, зарегистрированных у пациентов, про-
живающих в районе обслуживания медицинской 
организации) по Пензенской области. Выборка 
информации осуществлялась по болезням ор-
ганов дыхания (БОД) (коды J00-J98 по МКБ-10) 
за период с 2015 по 2022 г. среди лиц различно-
го возраста: детского (0–14 лет), подросткового 
(15–17 лет), взрослого (18 лет и старше). Также с 
2020 по 2022 г. анализировалась заболеваемость 
COVID-19 (коды U07.1 и U07.2 по МКБ-10) сре-
ди аналогичных возрастов. Отдельно рассматри-
вались острые респираторные инфекции верхних 
дыхательных путей (ОРИ ВДП) (коды J00-J06 по 
МКБ-10), острый ларингит и трахеит (код J04 по 
МКБ 10), острый обструктивный ларингит (круп) 
и эпиглоттит (код J05 по МКБ 10), грипп (коды 
J09-J11 по МКБ 10). Для БОД анализировались 
отдельно первичная и общая заболеваемость, в 
остальных нозологиях не дифференцировалась, 
поскольку не имела различий. Все данные пред-
ставлены в виде расчета заболеваемости на 100 
тыс. населения.

Результаты по БОД представлены как в виде 
среднегодовых значений, так и в виде средних 
значений за исследуемый период с расчетом 
стандартного отклонения (σ). Тенденция рас-
пространенности заболеваний оценивалась с 
использованием методов регрессионного анали-
за – построение логарифмической линии трен-
да и оценка коэффициента аппроксимации (R2). 
Помимо этого для каждой заболеваемости про-
изводился расчет прогноза на ближайшие 3 года 
(2023–2025). Значимость полученных результа-
тов подтверждалась с использованием t-критерия 
Стьюдента при пороговом значении p < 0,05.

Результаты 
Анализ заболеваемости БОД в период с 

2015 по 2022 г. показал, что среди детского на-
селения первичная заболеваемость составля-
ла 95,6 % от общей, в подростковом возрасте – 
91,1 %, во взрослом – до 67,0 % при сравнении 
абсолютных значений. В 2020 г. (91,8 %) по срав-

нению с 2019 г. (89,2 %) БОД среди подростков 
распространялись в большей степени за счет 
первичной заболеваемости, однако уже в 2021 г. 
(89,2 %) и 2022 г. (88,6 %) их доля уменьшилась. 
Среди взрослого населения доля первичной за-
болеваемости по сравнению с 2019 г. (78,1 %) 
увеличилась в 2020 г. (84,4 %) и осталась высо-
кой в 2021 г. (84,9 %) и 2022 г. (84,4 %) (рисунок). 
Заболеваемость детей БОД плохо детерминиру-
ется и прогнозируется. Данную тенденцию мож-
но проследить на примере ее подъема в 2018 г. 
(p = 0,000), в то время как с 2019 по 2020 г. она 
достоверно снижалась (p = 0,000). Также увели-
чение наблюдалось в период с 2021 по 2022 г. 
(p = 0,000). Заболеваемость БОД среди подрост-
кового населения уменьшалась в период с 2015 
по 2019 г. (p = 0,000), с 2019 по 2021 г. возрастала 
(p = 0,000), а с 2021 по 2022 г. вновь снижалась 
(p = 0,000). C 2015 по 2019 г. заболеваемость БОД 
среди взрослого населения изменялась значи-
мо (p = 0,000), однако не в высокоамплитудных 
пределах. В 2020 г. наблюдался высокий рост 
БОД (p = 0,000) по сравнению с 2019 г., после 
чего в 2021 г. она несколько уменьшилась, будучи 
вплоть до 2022 г. больше, чем в период до панде-
мии (p = 0,000) (см. рисунок).

Проведен анализ заболеваемости ОРИ ВДП 
в зависимости от возраста в доковидный период 
(2015–2019 гг.) и на фоне пандемического рас-
пространения COVID-19 (2020–2022 гг.) (табли-
ца). Среди детского населения отмечены два пика 
заболеваемости: больший в 2018 г. и меньший в 
2022 г. (p < 0,001). Вероятно, подъем заболевае-
мости в 2022 г. в определенной мере может быть 
обусловлен нерасшифрованными случаями коро-
навирусной инфекции. Максимальная заболевае-
мость ОРИ ВДП в анализируемый период среди 
подростков отмечена в 2015 г., затем она прогрес-
сивно снижалась до 2019 г. (p < 0,001); в даль-
нейшем отмечено повышение заболеваемости в 
2021 г. (78418,9; p < 0,001), но доковидные пока-
затели не были достигнуты. Пик заболеваемости 
ОРИ ВДП среди взрослых приходился на 2022 г., 
в то время как минимальная заболеваемость была 
отмечена в 2018 г. (p < 0,001), непосредственно 
перед пандемическим периодом. Среди детей и 
взрослых наблюдался подъем заболеваемости 
в 2022 г. по сравнению с 2015 г. (p < 0,001), что 
также подтверждается положительным прогно-
зом. Среди подростков в пределах аналогичного 
временного периода заболеваемость ОРИ ВДП 
снижалась (p < 0,001) (см. таблицу).

Острый ларингит и трахеит за исследуемый 
промежуток среди всех возрастных групп имел 
выраженную отрицательную тенденцию встреча-
емости (p < 0,001). Максимальная заболеваемость 
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среди детей, как и в случае с заболеваемостью 
ОРИ ВДП, наблюдалась в 2018 г., минималь-
ная – в 2020 г. (p < 0,001). Среди подростков и 
взрослых пик заболеваемости не приходился на 
период пандемии, а наименьшая заболеваемость 
была характерна для 2022 г. (p < 0,001). Заболе-
ваемость острым ларингитом и трахеитом под-
ростков достаточно высоко детерминирована 
(R2 = 0,66; p = 0,074), среди взрослых – высоко-
детерминирована и значима (R2 = 0,75; p = 0,032) 
(см. таблицу). Среди всех остальных нозологи-
ческих форм тенденция не носила выраженный 
и значимый характер. Заболеваемость крупом и 
эпиглоттитом, как и гриппом, встречалась значи-
тельно реже, однако настораживает пик заболева-
емости ими среди детей (p = 0,024) и подростков, 
наблюдавшийся в 2020 г. на момент начала пан-
демии, что также могло обусловливать тренд к 
росту случаев. Пиковая заболеваемость гриппом 
среди всех возрастных периодов наблюдалась в 
доковидное время, а тенденция к дальнейшему 
распространению гриппа является отрицатель-
ной (см. таблицу). Относительная заболевае-

мость COVID-19 среди подростков (8339,6) и 
взрослых (7678,5) была значимо выше, чем среди 
детей (5949,9) (p = 0,000). В свою очередь забо-
леваемость COVID-19 среди взрослых в среднем 
была ниже, чем среди подростков (p = 0,035).

БОД инфекционной этиологии имеют острое 
течение, поэтому практически полностью обра-
зуют первичную заболеваемость, доля которой 
среди общей заболеваемости подростков и детей 
населения превышает 90,0 %. У взрослых доля 
первичной заболеваемости БОД меньше, но так-
же составляет большую долю – 67,0 %, что может 
быть связано с ростом числа хронических забо-
леваний дыхательной системы с возрастом. В пе-
риод пандемии отмечается увеличение заболева-
емости БОД среди взрослых, которое, вероятно, 
обусловлено острыми респираторными инфекци-
ями, в том числе COVID-19. При этом среди под-
ростков в 2021 и 2022 гг. доля первичной заболе-
ваемости снизилась до наименьших значений за 
период наблюдения (89,2–88,6 %), что может ука-
зывать на рост количества хронических заболева-
ний дыхательной системы. Распространенность 

Тенденции отношений общей и первичной заболеваемости БОД среди детей, подростков и взрослых за период 
с 2015 по 2022 г. с расчетом прогноза до 2025 г. Черная сплошная линия – общая заболеваемость среди детей 
(R2<0,1); черная штриховая линия – первичная заболеваемость среди детей (0–14 лет); серая сплошная ли-
ния – общая заболеваемость среди подростков (R2=0,24); серая штриховая линия – первичная заболеваемость 
среди подростков (15–17 лет); светло-серая сплошная линия – общая заболеваемость среди взрослых (R2=0,25); 
светло-серая штриховая линия – первичная заболеваемость среди взрослых (18 лет и старше)

Trends in the relationship between total and primary incidence of respiratory diseases among children, adolescents, 
and adults for the period from 2015 to 2022 with projection calculation to 2025. Black solid line, total incidence 
among children (R2<0.1); black dashed line, primary incidence among children; gray solid line, total incidence among 
adolescents (R2=0.24); gray dashed line, primary incidence among adolescents; light gray solid line, total incidence 
among adults (R2=0.25); light gray dashed line, primary incidence among adults
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БОД – плохо детерминируемый показатель, что 
указывает на вспышечный характер заболеваемо-
сти. Лучше всего данная особенность выражена у 
детей. Так, пик заболеваемости БОД среди детей 
пришелся на 2018 г., после чего наблюдалось ее 
снижение до 2021 г. включительно, в то время как 
в 2020 г., в связи с пандемией COVID-19, подъем 
заболеваемости БОД происходил как среди под-
ростков, так и среди взрослых. Единственной но-
зологической группой, распространенность кото-
рой хорошо соответствует кривой детерминации, 
является острый ларингит и трахеит среди взрос-
лого населения (R2 = 0,75; p = 0,032). Слабое вли-
яние пандемии на детскую заболеваемость БОД 
можно подтвердить и по низкой детской заболе-
ваемости COVID-19. Тем не менее вызывает на-
стороженность рост заболеваемости COVID-19 
среди подростков, которая в 2022 г. была выше, 
чем среди взрослых, что, однако, может быть 
связано с высокой выявляемостью COVID-19 
среди подростков. Как показали результаты эпи-
демиологического исследования, проведенного в 
2021 г., детское и молодое население оказалось 
главными воротами для распространения SARS-
CoV-2 среди взрослых [15]. 

ОРИ ВДП среди детей практически полно-
стью образовывали БОД, повторяя пиковую за-
болеваемость. Значимое различие между первым 
и последним годом наблюдения с прогнозом на 
рост заболеваемости, вероятно, обусловлено но-
вым пиком, который приходился на 2022 г. Отри-
цательный прогноз по заболеваемости ОРИ ВДП 
среди подростков связан со снижением заболева-
емости в период с 2015 по 2019 г., но начиная с 
2020 г. заболеваемость начала расти, как и среди 
взрослых. Данная тенденция может быть связана 
с недостаточным обследованием больных в пе-
риод пандемии на инфицирование SARS-CoV-2, 
что указывает на реально большее число случаев 
заболевания.

Пик заболеваемости крупом и эпиглоттитом в 
2020 г. среди детей (p = 0,024) и подростков мог 
быть одним из симптомов COVID-19, свойствен-
ным более молодому возрасту. В литературе опи-
сывают многочисленные случаи детского крупа, 
возникающего на фоне инфекции COVID-19 в 
2020 г. У детей появляется стридор и лающий ка-
шель, при терапии дексаметазоном стридор в по-
кое исчезал через 13–21 ч, что значительно доль-
ше ожидаемого времени и указывает на более 
тяжелое течение крупа [16]. В 2021 г. также реги-
стрировались случаи COVID-19 с развитием кру-
па, что связывали с появлением омикрон-штамма 
SARS-Cov-2 [17], однако это не подтверждается 
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полученными в нашем исследовании результата-
ми. Эпиглоттит мог также развиваться у больных 
COVID-19, но не был специфичен для младшего 
возраста и встречался в единичных случаях [18]. 
Пиковая заболеваемость гриппом в допандеми-
ческий период и минимальная заболеваемость в 
период пандемии, вероятно, отвергают его взаи-
мосвязь с SARS-CoV-2 по типу смешанной ин-
фекции. Более низкая заболеваемость гриппом в 
период COVID-19 может объясняться вытеснени-
ем сезонных штаммов пандемическим коронави-
русом [9].

Преимуществом данного исследования явля-
ется большая выборка нозологий, ранжирование 
случаев по возрастным периодам, широкий вре-
менной промежуток. К числу его ограничений 
можно отнести отсутствие проведения генотипи-
рования и идентификации возбудителей, а также 
невозможность более углубленного ранжирова-
ния имеющихся результатов из-за выбранного 
формата получения данных.

Заключение
COVID-19 не оказал влияния на рост заболе-

ваемости БОД среди детей, однако именно дети 
способствовали распространению инфекции сре-
ди взрослого населения. В пандемический пе-
риод наблюдалось увеличение числа БОД среди 
подростков. На данный момент имеется тенден-
ция к росту хронических заболеваний дыхатель-
ной системы в данной возрастной группе, связа-
на ли данная особенности с COVID-19 – только 
предстоит выяснить. БОД инфекционной этио-
логии практически невозможно прогнозировать, 
поскольку они возникают в виде вспышек и про-
текают остро, за исключением острого ларинги-
та и трахеита среди взрослого населения. Сле-
дует обратить внимание на рост заболеваемости 
COVID-19, в особенности у подростков, так как 
это может способствовать подъему заболеваемо-
сти коронавирусной инфекцией на территории 
области, а также отразиться на здоровье подрост-
ков в будущем. У подростков и детей на фоне 
инфекции COVID-19 может появиться круп бо-
лее тяжелой симптоматики. На данный момент 
распространенность крупа снизилась, однако 
это осложнение всегда необходимо учитывать, в 
особенности при более тяжелом течении корона-
вирусной инфекции. Снижение заболеваемости 
гриппом в период COVID-19 может быть обу-
словлено вытеснением сезонных штаммов пан-
демическим вирусом.
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