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Цель. Предварительное изучение распространенности маркеров гепатита В  и эф-

фективности вакцинации против вируса гепатита В (hepatitis B virus – HBV) в отдель-

ных группах условно здорового населения Республики Беларусь. 

Материалы и методы. Проведены оценка наличия протективного иммунного отве-

та к HBV путем определения антител к его поверхностному белку HBs-антигену (anti-

HBs), а также исследование на наличие суммарных антител к HB-core антигену HBV 

(anti-HBc) как косвенного маркера контакта пациента с вирусом. Серопротективной 

концентрацией anti-HBs в сыворотке крови считали 10 мМЕ/мл и выше (ИФА, тест-

системы производства АО «Вектор-Бест» (Российская Федерация)).

Ре зультаты. Полный курс вакцинации против гепатита В обеспечивает формирова-

ние протективного иммунитета у 84,38% обследованных лиц. Доля серопозитивных 

лиц сокращается с увеличением времени, прошедшего после завершения вакцина-

ции. Результаты исследования демонстрируют наличие 19,61% серонегативных лиц 

из числа обследова нных через 10 и более лет после последней введенной дозы вак-

цины. Обследование 288 лиц с отрицательным результатом наличия HBsAg выявило 

52 человек – 18,06%, имеющих anti-HBc.

Заключение. В целях оценки и контроля эффективности проводимой вакцинации 

против HBV целесообразны формирование и внедрение вакцинального серологи-

ческого аудита в группах риска и оптимизация тактики вакцинации взрослых лиц.

Ключевые слова: гепатит В, HBV, anti-HBs, anti-HBc, иммунизация, протективный 

уровень антител
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Abstract __________________________________________________________________________________________________ 

Purpose. Preliminary study of the prevalence of hepatitis B markers and the eff ectiveness 

of hepatitis virus (HBV) vaccination in certain groups of conditionally healthy population 

of the Republic of Belarus.

Materials and methods. The presence of a protective immune response to hepatitis B 

virus was evaluated by determination of antibodies to the surface  antigen of HB virus 

(anti-HBs), as well as a study for the presence of total antibodies to the HB-core antigen of 

HB virus (anti-HBc), as an indirect marker of patient’s contact with HB virus. Seroprotective 

concentration of specifi c antibodies in blood serum was considered to be 10 mIU/ml and 

higher (IFA, test systems manufactured by Vector Best JSC (Russian Federation)).

Results. The full course of hepatitis B vaccination ensures the formation of protective 

immunity in 84.38% of the examined persons. The proportion of seropositive individuals 

decreases with the increase in the time elapsed after the completion of vaccination. The 

study results demonstrate the presence of 19.61% of seronegative individuals examined 

10 years or more after the last vaccine dose administered. A survey of 288 people with a 

negative result of HBsAg revealed 52 people – 18.06% with anti-HBc.

Conclusion. In order to assess and monitor the eff ectiveness of vaccinations against HV, 

it is advisable to form and implement a vaccine serological audit in "risk groups" and 

optimize the vaccination tactics of adults.

Keywords: hepatitis B, anti-HBsAg, anti-HBc, immunization, protective level of antibodies
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  ВВЕДЕНИЕ
Гепатит В (ГВ) сохраняет позицию одной из актуальных медико-социальных про-

блем современности. Этот факт подтверждают оценки Всемирной организации 

здравоохранения за 2019 год:

  число первично инфицированных составило около 1,5 млн человек;

  в мире проживало 296 млн человек, имеющих позитивный результат исследова-

ния на поверхностный антиген вируса гепатита В – HBsAg HBV; 

  от цирроза печени и гепатоцеллюлярной карциномы в исходе ГВ умерло 820 тыс. 

человек;

  только 10% лиц, живущих с ГВ, знали о наличии у них инфекции, из всех диаг-

ностированных пациентов на лечении находились лишь 22% человек.
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Ведущая роль в борьбе с ГВ принадлежит вакцинации, и ГВ относится к инфек-

циям, управляемым средствами специфической профилактики. Применяемые в на-

стоящее время рекомбинантные вакцины против HBV имеют доказанный профиль 

иммуногенности и безопасности. Однако, несмотря на наличие эффективных пре-

паратов, существуют группы лиц, слабо отвечающих на проводимую вакцинацию [1].

Проведение вакцинации в рамках национальных программ иммунизации в раз-

ных странах мира, в том числе в Республике Беларусь, способствовало существенно-

му снижению заболеваемости ГВ, прежде всего сокращению числа новых случаев за-

ражения среди детей [2]. В Беларуси в многолетней динамике заболеваемости ГВ от-

мечается выраженная многолетняя тенденция к снижению заболеваемости острым 

ГВ (Т пр. –14,6%) и стабильная тенденция в отношении хронического ГВ (Т пр. +0,5%). 

  ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ
Предварительное изучение распространенности маркеров HBV и эффективности 

вакцинации против HBV в отдельных группах условно здорового населения Респу-

блики Беларусь.

  МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Настоящее исследование выполнено в рамках проекта «Оценка иммунологи-

ческой и эпидемиологической эффективности иммунизации против вирусного ге-

патита  В в различных возрастных группах населения, оценка иммунного статуса в 

отношении вируса гепатита В среди «групп риска», утвержденного Министерством 

здравоохранения Республики Беларусь.

Представленная часть анализа основана на исследовании 288 человек в воз-

расте 20–79 лет, у которых в анамнезе отсутствовали сведения о перенесенной ра-

нее любой форме ГВ-инфекции и в медицинской документации имелись сведения 

о полном курсе вакцинации против ГВ. Обследование проведено среди трех групп 

потенциально высокого риска инфицирования HBV – пациенты отделений гемо-

диализа, медицинские работники и лица, проживающие в очагах с пациентами, у ко-

торых установлен диагноз любой формы ГВ (проживающие в очагах ГВ). В качестве 

контрольной группы исследованы сыворотки крови лиц, не относящихся к вышеука-

занным группам. Сведения о проведенных прививках против HBV были получены из 

медицинской документации. Все обследованные лица подписали информированное 

согласие на участие в исследовании.

Все сыворотки крови были протестированы на наличие HBsAg HBV и суммарных 

антител к HB-core антигену HBV (anti-HBc) как косвенного маркера контакта пациен-

та с вирусом. Наличие протективного иммунного ответа к HBV устанавливали путем 

определения антител к поверхностному антигену HBV (anti-HBs), серопротективной 

концентрацией специфических антител в сыворотке крови считали 10 мМЕ/мл и 

выше.

Исследование сывороток крови выполнялось в лаборатории диагностики ВИЧ/

СПИД государственного учреждения «Республиканский центр гигиены, эпидемио-

логии и общественного здоровья» стандартными методами иммуноферментного 

анализа тест-системами производства АО «Вектор-Бест» (Российская Федерация) в 

соответствии с рекомендациями производителя.

Некоторые результаты изучения эффективности вакцинации против гепатита В в Республике Беларусь



63«Клиническая инфектология и паразитология», 2022, том 11, № 1

Вирусные гепатиты и ВИЧ-инфекции
Viral Hepatitis and HIV Infection

Статистическую обработку полученных данных проводили с помощью програм-

мы MS Excel 2010 и Statistica.

  РЕЗУЛЬТАТЫ
В исследовании сывороток на наличие HBs антигена положительных находок не 

было. По  полученным нами данным, у подавляющего большинства – 243 (84,38%, 

95%  ДИ: 79,35–88,11%) из 288 обследованных лиц – полный курс вакцинации (три 

дозы вакцины) привел к формированию протективного иммунного ответа, посколь-

ку уровень антител к HBs антигену составил 10 мМЕ/мл и выше (см. таблицу).

Вместе с тем 15,62% (45 человек из 288) на момент обследования оказались 

не защищенными от  ГВ. В  возрастной категории 40–69 лет доля неиммунных лиц 

Распространенность маркеров HBV в отдельных группах обследованных лиц
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составила 20,89% (95% ДИ: 14,36–28,76%), что, наиболее вероятно, связано со сниже-

нием уровня антител с течением времени после проведения вакцинации. 

Доля серопозитивных лиц в возрастных группах 50–59 лет и 60–69 лет была ниже 

80% (20,83% и 23,1% соответственно не имели защитных титров), что показано на 

рис. 1.

Вместе с тем при отсутствии лабораторно детектируемой протективной напря-

женности поствакцинального иммунитета среди данных лиц случаи инфицирова-

ния и заболевания ГВ выявлены не были. Вероятным объяснением данной ситуации 

может служить высказываемая экспертами ВОЗ позиция о длительном сохранении 

иммунной памяти у привитых лиц, включая серонегативных, за исключением имму-

нокомпрометированных пациентов. Для определения длительности сохранения им-

мунной памяти требуются дальнейшие долгосрочные исследования [3, 4].

В структуре титров anti-HBs среди привитых спустя 3 года после завершения 

иммунизации количество серонегативных лиц составило 9 из 76 обследован-

ных – 11,84% (95% ДИ: 5,56–21,29%), через 4–9 лет – 10 из 63 обследованных – 15,87% 

(95% ДИ: 7,88–27,26%), а через 10 и более лет удельный вес таких лиц увеличился до 

19,61% (95% ДИ: 13,64–26,79%). 

Опубликованные результаты исследований указывают на увеличение риска не-

эффективности вакцинации против ГВ с возрастом. Было выявлено, что риск отсут-

ствия эффекта после вакцинации у пожилых пациентов в 1,76 раза выше, чем у моло-

дых. Связь между возрастом человека на момент вакцинации и низкой эффективно-

стью или ее отсутствием оставалась достаточно постоянной [5].

Определена вероятная корреляция эффективности вакцинации с возрастом лю-

дей на момент вакцинации, однако она статистически не значима (p>0,05). При вак-

цинации обследуемых в возрасте до 20 лет (n=80), защитный титр антител опреде-

лялся в 88,75% случаев. У лиц, привитых в возрасте 20–29 лет (n=77), защитный титр 

антител определялся в 85,71% случаев. При вакцинации в возрасте 30–49 лет (n=84) 

защитный титр антител определялся в 77,38% наблюдений. Вместе с тем у обследо-

ванных, привитых в возрасте 50 лет и старше (n=47), защитный титр антител опреде-

лялся в 87,23% наблюдений. 

Возрастная группа

Рис. 1. Частота выявления протективных уровней anti-HBs среди обследованных лиц
Fig. 1. Protective anti-HBs detection rates among the surveyed persons
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На рис. 2 показано, что среди обследованных наличие протективной концентра-

ции anti-HBs отмечалось у 24 (77,42%, 95% ДИ: 58,90–90,41%) из 31 пациента отделе-

ний гемодиализа, у 54 человек (81,82%, 95% ДИ: 70,39–90,24%) из 66 лиц, проживаю-

щих в очагах ГВ, у 151 человека (85,80%, 95% ДИ: 79,75–90,59%) из 176 медицинских 

работников и у 14 человек (93,33%, 95% ДИ: 68,05–99,83%) из 15 лиц, не относящихся 

к группам риска по профессиональному критерию или по состоянию здоровья.

Обследование 288 лиц с отрицательным результатом наличия HBsAg выявило 

52 человек (18,06%, 95% ДИ: 13,79–22,99%), имеющих anti-HBc. У большинства из дан-

ных лиц (88,46%) выявлены оба маркера anti-HBs и anti-HBc. С достоверно большей 

частотой (35,47%, 95%  ДИ: 19,23–54,63%; p≤0,05) такое сочетание маркеров ГВ вы-

явлено у пациентов, находящихся на гемодиализе. Необходимо отметить, что 6 че-

ловек (2,08%, 95%  ДИ: 0,77–4,48%) имели «изолированные» anti-HBc. Определить, 

существовали ли anti-HBc до начала вакцинации или были индуцированы после, не 

представляется возможным, так как обследование на маркеры ГВ до вакцинации не 

проводилось. Вместе с тем выявленные anti-HBc служат надежным доказательством 

имевшего место контакта с вирусом. В пользу того, что это не мутантные варианты 

вируса говорит отсутствие у данных обследованных HBsAg. 

Для современной эпидемиологической ситуации характерно широкое распро-

странение скрытых форм ГВ [6], при которых тестирование на HBsAg дает о трица-

тельный результат. Опасность реактивации патологического инфекционного про-

цесса имеется и у HBsAg-негативных пациентов, имеющих серологические маркеры 

инфицирования, прежде всего anti-HBc [7].

У 197 обследованных (68,40%, 62,69–73,73%) с протективным уровнем anti-HBs 

anti-HBc не выявлены. При этом с наибольшей частотой такое сочетание маркеров 

отмечается в группе прочего населения, не имеющего профессионального или ино-

го риска инфицирования ГВ (см. таблицу).

Полученные результаты подтверждают тот факт, что пациенты отделений гемо-

диализа остаются группой высокого риска заражения ГВ, несмотря на проводимую 

Рис. 2. Частота выявления протективных уровней anti-HBs среди отдельных категорий 
обследованных лиц
Fig. 2. Protective anti-HBs detection rates among among the individual category of surveyed persons
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вакцинацию против HBV данного контингента в рамках Перечня профилактических 

прививок по эпидемическим показаниям, установленного постановлением Мини-

стерства здравоохранения Республики Беларусь от 17.05.2018 № 42 «О профилакти-

ческих прививках».

По причине развития иммунодефицитных состояний у пациентов отделений ге-

модиализа не формируется достаточный иммунный ответ на вакцинацию. Как пра-

вило, специфические антитела к вирусу ГВ в протективной концентрации вырабаты-

ваются не более чем у 70–80%. Ряд исследований демонстрирует достаточно низкую 

долю пациентов, защищенных от ГВ, на уровне около 46,4% [8]. Полученные данные 

свидетельствуют о необходимости большого научно-практического внимания к вак-

цинации против ГВ пациентов отделений гемодиализа.

  ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Промежуточные результаты проведенных исследований по изучению специфи-

ческого иммунитета к HBV у привитых против данной инфекции лиц свидетельству-

ют о достаточной эффективности и качестве иммунизации. У 84,02% обследованных 

лиц полный курс вакцинации привел к формированию протективного уровня анти-

тел против вируса ГВ.

Вместе с тем спустя 10 и более лет после вакцинации удельный вес серонегатив-

ных лиц увеличился до 19,61%, что в 1,65 раза больше аналогичного показателя спу-

стя 3 года после завершения иммунизации.

Определена вероятная корреляция снижения эффективности вакцинации с воз-

растом людей на момент вакцинации.

У взрослых, особенно из групп риска, существует более высокая вероятность на-

личия контакта с вирусом ГВ вне зависимости от проведенной вакцинации, о чем 

свидетельствует сравнительно более высокая частота выявления маркера anti-HBc у 

пациентов отделений гемодиализа и лиц, проживающих в очагах различных форм ГВ. 

В целях оценки и контроля эффективности проводимой вакцинации против ГВ 

целесообразно формирование и внедрение вакцинального серологического аудита 

в группах риска и оптимизации тактики вакцинации взрослых лиц.

_________________________________________________________________________________________________
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