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Резюме. Представлена сопряженность развития эпидемического процесса внебольничных 

пневмоний и острых инфекций верхних дыхательных путей, обусловленных различными этиологи-

ческими агентами (Influenza virus; Human respiratory syncytial virus; Parainfluenza virus; Human 

adenovirus; Human bocavirus; Human metapneumovirus; Rhinovirus; Human coronavirus; Enterovirus) 

за разные временные периоды (пандемический и постпандемический сезоны гриппа). 

Ключевые слова: внебольничная пневмония, инфекции дыхательных путей, дети, эпидеми-

ческий процесс. 

Resume. The development associativity of the epidemic process of community-acquired pneumo-

nia and acute respiratory tract infections is presented. We analyzed different etiological agents (Influenza 

virus; Human respiratory syncytial virus; Parainfluenza virus; Human adenovirus; Human bocavirus; 

Human metapneumovirus; Rhinovirus; Human coronavirus; Enterovirus) for the different temporary pe-

riods (pandemic and past pandemic seasons of flu).  

Keywords: community-acquired pneumonia, respiratory tract infections, children, epidemic pro-

cess.  

 

Актуальность. Несмотря на значительные достижения современной медици-

ны, внебольничные инфекции дыхательных путей – самая распространенная инфек-

ционная патология человека. В 20–30% случаев течение острой инфекции верхних 

http://www.cdc.gov/ncidod/dvrd/revb/respiratory/hpivfeat.htm
http://www.cdc.gov/ncidod/dvrd/revb/respiratory/hpivfeat.htm
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дыхательных путей осложняется развитием пневмонии, в последующем приводя к 

утяжелению течения клинической картины основного заболевания и развитию ле-

тального исхода [1–6]. 

Цель: выявить сопряженность в развитии эпидемических процессов острых 

инфекций верхних и нижних дыхательных путей.  

Задачи:  

1. Установить закономерности развития заболеваемости внебольничными 

пневмониями, острыми инфекциями верхних дыхательных путей и гриппом среди 

детского населения. 

2. Выявить сопряженность в развитии динамик заболеваемости внебольнич-

ной пневмонией и острыми инфекциями верхних дыхательных путей в период пан-

демии гриппа H1N1. 

3. Выявить сопряженность в развитии динамик заболеваемости внебольнич-

ной пневмонией и острыми инфекциями верхних дыхательных путей в постпанде-

мический временной интервал. 

Материал и методы. В исследование было включено 1042 пациента в воз-

расте от 1 месяца до 17 лет, находившихся на лечении в 2 многопрофильных боль-

ничных организациях здравоохранения г. Минска с диагнозом «Внебольничной 

пневмония», установленным на основании достоверных критериев, за период 2009-

2012 гг. Идентификация вирусного спектра выполнялась на базе ГУ «Республикан-

ский научно-практический центр эпидемиологии и микробиологии», зарегистриро-

ванными в Республике Беларусь тест-системами. Для построения годовых динамик 

заболеваемости применялись нормированные показатели. Статистическая обработка 

данных и анализ результатов исследования были проведены с использованием про-

грамм (Microsoft®, США), Statistica v.6.0 (StatSoft®, США). 

Результаты и их обсуждение. В течение рассматриваемого временного ин-

тервала уровни заболеваемости внебольничной пневмонией постоянно изменялись, 

что обусловлено как циркуляцией этиологических агентов, вызывавших данное за-

болевание, так и спектром возбудителей, способных активировать собственную мик-

робиоту ребенка, ввиду сформированного носительства в носоглотке (основная роль 

отводится Streptococcus pneumoniae). При анализе динамик заболеваемости внеболь-

ничными пневмониями, острыми инфекциями верхних дыхательных путей и грип-

пом среди детского населения было установлено, что они имели общие закономер-

ности развития. Острые инфекции верхних дыхательных путей создавали благопри-

ятный фон для последующего возникновения внебольничных пневмоний, являясь 

своеобразным кофактором. Динамика заболеваемости гриппом была представлена 

не так наглядно, что, вероятно, связано с организационными моментами объявления 

эпидемии гриппа, а также необходимостью лабораторного подтверждения для вы-

ставления данного диагноза, успехами компаний по иммунопрофилактике населе-

ния в предэпидемический период. Подобные факты, безусловно, искажают истин-

ный эпидемический процесс развития данного заболевания и не позволяют провести 

http://www.lvrach.ru/2011/01/
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полноценный анализ.  

Низкая интенсивность эпидемического процесса внебольничной пневмонии в 

летний период обусловлена относительной скудностью циркуляции вирусного спек-

тра, запускающего последующее развитие бактериальной пневмонии, а также низ-

кой скученностью в данный период детского населения, и как следствие, незначи-

тельное число случаев внебольничной пневмонии с превалированием Mycoplasma 

pneumoniae и Chlamydia pneumoniae в этиологическом спектре. В летний период 

роль вирусов, формирующих острые заболевания верхних дыхательных путей (ОИ 

ВДП) и способствующих в последующем развитию бактериальной пневмонии ми-

нимальна. 

Учитывая описанные в литературе случаи регистрации энтеровирусов у паци-

ентов с пневмонией, а также способность данных возбудителей вызывать тяжелые 

респираторные проявления и летальные исходы в разных странах, нами была рас-

смотрена сопряженность развития эпидемического процесса внебольничной пнев-

монии и энтеровирусной инфекции на примере везикулярного фарингита и малой 

болезни (В 08.5, В 34.1) среди детского населения г. Минска. Подъем заболеваемо-

сти ОИ ВДП в летний период мог быть обусловлен циркуляцией среди детей энте-

ровирусов, способных обуславливать острые респираторные проявления у пациента.  

При оценке корреляционной связи между динамиками заболеваемости вне-

больничной пневмонией и ОИ ВДП была установлена прямая умеренная связь 

(R=0,63), что свидетельствует о наличии причинно-следственной связи между двумя 

эпидемическими процессами. Для анализа роли этиологического агента в данном 

феномене нами была проанализирована корреляционная зависимость между вне-

больничной пневмонией и парагриппом, в результате была установлена прямая уме-

ренная связь (R=0,35); между динамиками заболеваемости внебольничной пневмо-

нией и респираторно-синцитиальным вирусом – прямая слабая связь (R=0,16); меж-

ду динамиками заболеваемости внебольничной пневмонией и аденовирусной ин-

фекцией – прямая умеренная связь (R=0,46); между динамиками заболеваемости 

внебольничной пневмонией и вирусом гриппа – прямая умеренная связь (R=0,42); 

между динамиками заболеваемости внебольничной пневмонией и энтеровирусами – 

слабая обратная связь (R=-0,09).  

Для анализа сопряженности развития эпидемического процесса внебольнич-

ной пневмонии и вирусного спектра острых заболеваний верхних дыхательных пу-

тей в постпандемическом периоде нами были рассмотрены годовые динамики ре-

спираторно-синцитиального вируса, вирусов гриппа, парагриппа, метапневмовиру-

сов, бокавирусов, риновирусов, аденовирусов и короновирусов. В течение всего го-

дового периода наблюдались колебания числа случаев заболеваний как внебольнич-

ной пневмонией, так и различными вирусными агентами, входящими в структуру 

этиологии ОИ ВДП. Отсутствие возможности проведения лабораторных исследова-

ний в сентябре не позволило в полной мере оценить эпидемический процесс за дан-

ный месяц, поэтому он был исключен из всего последующего нашего анализа. Низ-
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кая интенсивность циркуляции возбудителей острых инфекций верхних дыхатель-

ных путей (аденовирусы, риновирусы и метапневмовирусы) и внебольничной пнев-

монии регистрировалась в летний период.  

При оценке корреляционной связи между динамиками заболеваемости вне-

больничной пневмонией и аденовирусной инфекцией была установлена прямая сла-

бая связь (R=0,28); между динамиками заболеваний внебольничной пневмонией и 

бокавирусами – прямая умеренная связь (R=0,36); между динамиками заболеваний 

внебольничной пневмонией и острыми инфекциями, вызванными метапневмовиру-

сами – обратная слабая связь (R=-0,054); между внебольничной пневмонией и ре-

спираторно-синцитиальным вирусом – прямая умеренная связь (R=0,36); между 

внебольничной пневмонией и вирусами парагриппа – прямая умеренная связь 

(R=0,68); между внебольничной пневмонией и риновирусами – прямая умеренная 

связь (R=0,41); между внебольничной пневмонией и коронавирусами – прямая уме-

ренная связь (R=0,38); между внебольничной пневмонией и вирусами гриппа – пря-

мая умеренная связь (R=0,49). 

Выводы: 

1 Динамики заболеваемости внебольничными пневмониями, острыми инфек-

циями верхних дыхательных путей и гриппом среди детского населения имели об-

щие закономерности развития. Низкая интенсивность эпидемического процесса 

внебольничной пневмонии в летний период обусловлена относительной скудностью 

циркуляции вирусного спектра.  

2 В период пандемии гриппа H1N1 между динамиками заболеваемости вне-

больничной пневмонией и острыми инфекциями верхних дыхательных путей была 

установлена прямая умеренная связь (R=0,63), формирующаяся за счет роли пара-

гриппа (R=0,35); частично респираторно-синцитиального вируса (R=0,16); аденови-

русов (R=0,46); вирусов гриппа (R=0,42).  

3 В постпандемическом периоде между динамиками заболеваемости внеболь-

ничной пневмонией и острыми инфекциями верхних дыхательных путей была уста-

новлена сильная корреляционная связь (R=0,7), формирование которой происходило 

за счет аденовирусов (R=0,28); бокавирусов (R=0,36); респираторно-синцитиального 

вируса (R=0,36); парагриппа (R=0,68); риновирусов (R=0,41); коронавирусов 

(R=0,38) и вирусов гриппа (R=0,49). 
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Резюме. Проведен ретроспективный анализ заболеваемости скарлатиной в Партизанском 

районе г. Минска в 1998-2015 гг. Выявлены основные закономерности эпидемического процесса, 

обоснована целевая группа для проведения профилактических мероприятий. 

Ключевые слова: Скарлатина, анализ заболеваемости, эпидемический процесс. 

Resume. Was performed a retrospective analysis of the incidence of scarlet fever in Partinazsky 

district of Minsk city in the years 1998-2015. Was revealed basic laws of the epidemic process, was sub-

stantiated objective group for preventive actions. 

Keywords: Scarlet fever, morbidity analysis, epidemic process. 

 

Актуальность. Возбудителем скарлатины является β-гемолитический стреп-

тококк группы А. Данный возбудитель широко распространен, что и обуславливает 

актуальность проблемы. По данным ВОЗ стрептококковые ангины занимают второе 

место в респираторной патологии человека. Для скарлатины нетипично тяжелое те-

чение, однако, она имеет ряд грозных осложнений, таких как ревматические пора-

жения сердца, почек, суставов, хорея Сиденгама [1]. 
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