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КЛИНИКО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЕ  
ОСОБЕННОСТИ ГЕМОКОНТАКТНЫХ ГЕПАТИТОВ  

НА ТЕРРИТОРИИ ПЕНЗЕНСКОЙ ОБЛАСТИ 
 
Аннотация.  
Актуальность и цели: изучение клинико-эпидемиологических особенно-

стей течения гемоконтактных гепатитов у лиц, госпитализированных в инфек-
ционные отделения многопрофильного лечебно-профилактического учрежде-
ния (ЛПУ) в период 2008–2011 гг. 

Материалы и методы. Выполнено клинико-эпидемиологическое исследо-
вание, которое основывалось на ретроспективном анализе анамнестических 
сведений и клинико-лабораторных данных, полученных из амбулаторных карт 
пациентов инфекционных отделений многопрофильного стационара г. Пензы 
за период с 2008 по 2011 г. Статистическая обработка данных выполнялась с 
использованием программы Excel для Windows XP, статистический анализ 
экспериментальных данных – с помощью программных пакетов Statistica 6.0 
for Windows (StatSoftInc., USA). 

Результаты. Установлено, что преимущественная заболеваемость парен-
теральными гепатитами на территории Пензенской области регистрируется в 
возрастной группе от 30 до 50 лет у лиц мужского пола, относящихся к соци-
ально неадаптированному контингенту. На территории Пензенской области 
чаще регистрируется половой путь передачи парентеральных гепатитов. В но-
зологической структуре парентеральных вирусных гепатитов преобладают 
хронический гепатит С. 

Выводы. Полученные результаты клинико-эпидемиологических исследова-
ний свидетельствуют о том, что в настоящее время в Пензенской области за-
болеваемость парентеральными гепатитами остается актуальной проблемой 
для здравоохранения области. В связи с этим необходимо осуществление про-
филактических мероприятий с обязательным проведением профилактических 
медосмотров с лабораторным обследованием, назначение этиотропного лече-
ния и дальнейшего клинико-лабораторного контроля. 

Ключевые слова: парентеральные вирусные гепатиты, уровень заболевае-
мости, клиническая картина, цирроз печени. 
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CLINICAL-EPIDEMIOLOGICAL FEATURES  
OF BLOODCONTACTED HEPATITIS IN PENZA REGION 
 
Abstract. 
Background. The article studies clinical and epidemiological features of the 

course of bloodcontacted hepatitis in patients hospitalized into the infectious de-
partment of the multidisciplinary hospital in 2008–2011 year. 

Materials and methods. The authors accomplished a clinical and epidemiological 
research based on the retrospective analysis of anamnestic data and clinical-
laboratory materials, received from case records of patients hospitalized into the in-
fectious department of the multidisciplinary hospital in 2008–2011 year. Statistical 
data processing was performed using the Excel for WindowsXP. Statistical analysis 
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of experimental data was carried out using the STATISTICA 6.0 for Windows 
(StatSoftInc, USA). 

Results. It was found that the predominant incidence of parenteral hepatitis in 
Penza region is recorded in the age group from 30 to 50 years in males relating to 
the socially unadapted contingent. In Penza region there is often registered sexual 
transmission of parenteral hepatitis. In nosological structure of parenteral viral hepa-
titis the dominant is chronic C hepatitis. 

Conclusions. The results of the clinical and epidemiological studies indicate that 
currently in Penza region incidence of parenteral hepatitis remains an urgent public 
health problem. Therefore, it is necessary to implement preventive measures with 
compulsory preventive medical examinations with laboratory testing, appointment 
etiotropic treatment and further clinical and laboratory monitoring. 

Key words: parenteral viral hepatitis, incidence, clinical presentation, liver cir-
rhosis. 

Введение 

Проблема вирусных гепатитов остается одной из наиболее актуальных 
во всем мире [1]. По статистике ВОЗ, 30 % взрослого населения Земли стра-
дают теми или иными болезнями печени. Вирусные гепатиты представляют 
серьезную проблему для здравоохранения. Повсеместное распостранение 
этих инфекций, высокий уровень заболеваемости, развитие хронических 
форм, вирусоносительство и наличие фульминантных форм заболевания 
определяют важность этой патологии человека [2].  

По данным Всемирной организации здравоохранения, в мире насчиты-
вается около 400 млн людей, хронически инфицированных вирусом гепатита 
В (далее – ВГВ), вирусом гепатита С (далее – ВГС) инфицировано около  
180 млн человек земного шара. Ежегодно ВГВ заболевает около 50 млн чело-
век. Из них более чем у 10 % формируется хронический вирусный гепатит В 
(далее – ХВГВ). В 20 % случаев ХВГВ является антецедентом цирроза печени 
вирусной этиологии, а в 5 % – гепатоцеллюлярной карциномы печени, кото-
рые в значительной степени лимитируют уровень инвалидности и смертности 
как в нашей стране, так и по всему миру, отображая истинное отрицательное 
имманентное свойство данного патогенного агента. Считается, что хрониче-
ские гепатиты, вызванные микст-инфекцией (В + С и др.), встречаются у 10–
40 % больных. Ежегодно около 2 млн человек, инфицированных вирусами 
гемоконтактных гепатитов, умирают от печеночно-клеточной недостаточно-
сти и печеночно-клеточного рака [2–6]. 

В России вирусные гепатиты В и С занимают одно из ведущих мест в 
инфекционной патологии человека по широте распространения, тяжести те-
чения и экономическому ущербу.  

Вирусы гепатитов В и С распространяются естественными и искус-
ственными путями, обеспечивая широкую циркуляцию и сохранение возбу-
дителя как биологического вида. Основным проявлением их воздействия на 
организм человека является поражение гепатоцитов, протекающее в различ-
ных клинических формах (от вирусоносительства до цирроза печени и гепа-
токарцином). Отличительной особенностью вируса гепатита С является спо-
собность к длительной персистенции в организме, что обусловливает высо-
кий уровень хронизации инфекции [7]. 
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На территории Пензенской области в 2012 г. по сравнению с аналогич-
ным периодом 2011 г. отмечается рост суммарной заболеваемости острыми 
формами вирусных гепатитов в 2,6 раза, показатель заболеваемости составил 
20,2 на 100 тыс. населения (в 2011 г. – 7,7 на 100 тыс. неселения). Итогом 
массовой иммунизации населения области в рамках ПНП «Здоровье» против 
вирусного гепатита В является стабилизация эпидситуации по острым фор-
мам данной инфекции. Среди детей в возрасте до 14 лет и подростков заболе-
ваемость острыми формами вирусных гепатитов В и С не регистрировалась. 

Заболеваемость острым вирусным гепатитом В населения Пензенской 
области за 2012 г. составила 1,5 на 100 тыс. населения, по сравнению с 2011 г. 
отмечается небольшой рост данного показателя (+15,4 %). 

Заболеваемость острым вирусным гепатитом С возросла на 11,8 % и 
составила 1,9 на 100 тыс. населения (в 2011 г. – 1,7 на 100 тыс. неселения).  

По-прежнему прослеживается тенденция к росту заболеваемости хро-
ническими вирусными гепатитами. За 2012 г. зарегистрировано 346 случаев 
хронических вирусных гепатитов, заболеваемость по сравнению с аналогич-
ным периодом 2011 г. (20,3 на 100 тыс. населения) увеличилась на 23,6 % и 
составила 25,1 на 100 тыс. населения. 

Основная доля приходится на больных хроническим гепатитом С – 
76,9 % (266 случаев). Заболеваемость хроническим вирусным гепатитом С 
составила 19,3 на 100 тыс. населения, по сравнению с 2011 г. (16,1 на 100 тыс. 
неселения) отмечается рост на 19,9 %. Рост заболеваемости прослеживается 
среди взрослого населения области, среди детей и подростков заболеваемость 
осталась на прежнем уровне [8].  

Целью исследования являлось определение клинико-эпидемиологичес-
ких особенностей течения парентеральных гепатитов В и С у лиц, госпитализи-
рованных в инфекционные отделения многопрофильного стационара г. Пензы 
в период 2008–2011 гг. Исследования основывались на ретроспективном ана-
лизе клинико-лабораторных данных, полученных из карт стационарного боль-
ного пациентов инфекционных отделений многопрофильного стационара.  

Материалы и методы исследования 

Специфическая лабораторная диагностика маркеров вирусных гепати-
тов выполнена с использованием методов ПЦР и ИФА. 

Для анализа клинической картины течения парентеальных вирусных 
гепатитов детально проанализировали 604 архивные истории болезни за пе-
риод 2008–2011 г. Лабораторная диагностика биохимических изменений 
внутренней среды организма проводилась рутинными методами. 

Статистическая обработка данных выполнялась с использованием про-
граммы Excel для Windows XP. Статистический анализ экспериментальных 
данных выполнялся с помощью программных пакетов Statistica 6.0 for 
Windows (StatSoftInc., USA). 

Результаты и обсуждение 

За период 2008–2009 гг. на стационарном лечении в инфекционных от-
делениях многопрофильного стационара находилось 309 больных, за период 
2010–2011 гг. зарегистрировано 295 человек.  
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В возрастной структуре пациентов с парентеральными вирусными гепа-
титами уверенно лидируют лица мужского пола: за период с 2008 по 2009 г. 
доля мужского населения составила 70 % (216 человек), женщин – 30 %  
(93 человека), в 2010–2011 г. мужчин – 69 % (203 человека), женщин – 31 % 
(92 человека). 

Установлено, что инцидентность парентеральными вирусными гепати-
тами находится в непосредственной зависимости от возраста заболевших. 
Причем для пациентов мужского пола характерно наличие всплеска заболевае-
мости в возрасте от 21 до 40 лет, для женщин в возрасте 41–50 лет (рис. 1, 2). 

 

0
5

10
15
20
25
30
35
40
45
50

до 20 21-30 31-40 41-50 51-60 61 и
старше

2008-2009
2010-2011

 
Рис. 1. Возрастная структура мужчин с парентеральными гепатитами 
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Рис. 2. Возрастная структура женщин с парентеральными гепатитами 
 
Установлено, что абсолютное большинство пациентов с парентераль-

ными вирусными гепатитами относится к социально неадаптированным 
группам населения – безработные составляют от 41 до 43,6 % всех заболев-
ших (табл. 1). 
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В нозологической структуре парентеральных вирусных гепатитов уве-
ренно лидируют хронические формы вирусных гепатитов, среди которых 
преобладает хронический вирусный гепатит С, составивший 75–80 % всех 
нозологий. Второе место занимает хронический вирусный гепатит В – от 5 до 
10 % пациентов (рис. 3). 

 
Таблица 1 

Социальная структура пациентов с парентеральными гепатитами 

Социальные группы 2008–2009 гг., % 2010–2011 гг., % 
Медицинские работники 36 0 

Безработные  43,6 41 
Рабочие  7,5 16 
Учащиеся  6,1 1,5 
Пенсионеры  6,7 11,5 
Служащие  0 30 
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Рис. 3. Нозологическая структура парентеральных  
гепатитов за период 2008–2011 гг. 

 
За последние годы произошли существенные изменения в структуре 

путей передачи ВГ. Значительно сократилось число случаев гепатитов, свя-
занных с проведением различных парентеральных манипуляций в ЛПУ, с ге-
мотрансфузиями, с приемом наркотических препаратов при их внутривенном 
введении. На этом фоне в последние годы активизировалось инфицирование 
ВГ половым путем.  

Установлено, что среди путей передачи ВГВ в Пензенской области до-
минирует половой путь (48 %). К фактором риска заражения вирусами ГВ 
больных относится инъекционное употребление наркотиков (12 %). 

Анализ пациентов с ВГС показал, что среди заболевших уверенно ли-
дируют половой и гемотрансфузионный пути передачи – по 25 % соответ-
ственно. В 50 % случаев факторы инфицирования не установлены.  
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В результате анализа лабораторно подтвержденных случаев паренте-
ральных гепатитов выявлено, что в целом у пациентов инфекционных отде-
лений многопрофильного стационара отмечалось преобладание общеинток-
сикационного синдрома, проявляющегося слабостью, повышением темпера-
туры тела, диспептическими явлениями: вздутие живота, боли и тяжесть в 
правом подреберье. Наблюдается увеличение количества пациентов с безжел-
тушными формами течения заболевания (42–68 %). 

Также в клинической картине присутствовали такие симптомы, как 
бледность кожных покровов, высыпания и зуд кожи, потемнение мочи, 
осветление кала, жидкий стул, кровотечение.  

В результате анализа биохимических показателей парентеральных ви-
русных гепатитов на территории Пензенской области выявлено, что у боль-
шинства пациентов наблюдается увеличение уровня АЛТ (80–94 %), АСТ  
(80–87 %) и общего билирубина (48–76 %) (табл. 2).  

 
Таблица 2 

Основные биохимические показатели парентеральных вирусных гепатитов 

Биохимические показатели 2008–2009 гг., % 2010–2011 гг., % 
АЛТ 94 80 
АСТ 87 80 

Общий билирубин 76 48 
Креатинин 45 0 
Мочевина 5 0 

 
В результате анализа степени активности парентеральных вирусных ге-

патитов у мужчин выявлено, что наиболее высокая степень активности гепа-
титов наблюдается у молодых мужчин в возрасте 21–30 лет, старше 30 лет 
наблюдается в основном средняя и минимальная степень активности. Цирро-
тические изменения печени выявлены у мужчин старше 50 лет (рис. 4). 
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Рис. 4. Распределение степени активности ВГ  
среди мужчин в зависимости от возраста 
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В результате анализа степени активности парентеральных вирусных ге-
патитов у женщин выявлено, что наиболее высокая степень активности гепа-
титов наблюдается в возрасте от 21 до 40 лет. В возрастном периоде от 40 до 
50 лет наблюдается средняя и минимальная степень активности. Цирротиче-
ские изменения обнаружены у женщин старше 50 лет (рис. 5). 
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Рис. 5. Распределение степени активности ВГ  
среди женщин в зависимости от возраста 

 
Переход острых форм парентеральных гепатитов в хронические при 

проведении полного курса химиотерапии терапии составил 75 %. 
Исход хронических форм в цирроз печени наблюдался у 2,4 % всего 

контингента обследуемых. 
Летальность от парентеральных вирусных гепатитов за период с 2008 

по 2011 г. составила 0,45 %. 
Наличие вакцинации против гепатита В подтверждают 83 % пациентов, 

ее отсутствие – 10 % пациентов, не имели данных о вакцинации 7 % исследу-
емых. 

Выводы 

1. Эпидемиологическими особенностями парентеральных вирусных ге-
патитов в Пензенской области являются снижение заболеваемости острыми 
формами; рост хронических форм, преимущественно за счет вирусного гепа-
тита С; относительная стабилизация показателей общей заболеваемости па-
рентеральными гепатитами; постепенное смещение заболеваемости в более 
старшие возрастные группы, связанное с введением плановой вакцинации 
против гепатита В на территории Пензенской области. Среди пациентов с па-
рентеральными вирусными гепатитами наблюдается преобладание мужчин, 
относящихся к социально неадаптированным группам населения; постепен-
ное увеличение доли полового пути передачи гепатитов; снижение процента 
распространенности гемоконтактных гепатитов среди медицинского персо-
нала ЛПУ.  
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2. В клинической картине парентеральных вирусных гепатитов в Пен-
зенской области преобладает общеинтоксикационный синдром, увеличивает-
ся процент пациентов с безжелтушными формами течения заболевания.  

3. Для биохимии крови характерно увеличение уровня АЛТ, АСТ и об-
щего билирубина. Наиболее высокая степень активности гепатитов наблюда-
ется у пациентов в возрасте 21–30 лет, цирротические изменения печени в 
основном выявляются у женщин старше 40 лет и у мужчин старше 50 лет. 
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