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Введение. Внедрение в начале 2020 года различных ограничительных мер для 

предотвращения распространения инфекции COVID-19 способствовали снижению плановых 

объемов и доступности медицинской помощи для населения. 

Цель исследования - оценка проявлений динамики заболеваемости населения хроническими 

неинфекционными заболеваниями в период пандемии инфекции COVID-19 на 

административной территории Красноярского края 

Материалы и методы. Наблюдательное описательно-оценочное исследование за период с 

2012 по 2021 гг. проведено в Красноярском крае на территории обслуживания Федерального 

Сибирского научно-клинического центра ФМБА России. Материалом послужили сведения 

форм федерального статистического наблюдения (№12, №30), по данным которых проведена 

оценка изменений интенсивности заболеваемости и смертности населения по основным 

классам болезней при сравнении двух периодов: доэпидемический период (с 2012 по 2019гг.) 

и период пандемии COVID-19 (2020-2021гг.). 

Результаты и обсуждение. За период исследования было зарегистрировано 2 317 652 случая 

заболеваний (2299,4 на 1000 населения), из них 36,8% - впервые выявленные случаи 

заболеваний. При сравнении интенсивности заболеваемости на два периода отмечено 

снижение заболеваемости населения новообразованиями на 18,7% (с 27,7 до 19,5 сл. на 1000 

населения), болезнями системы кровообращения на 36,9% (с 85,1 до 55,8 сл. на 1000 

населения), болезнями органов дыхания на 1,8%, вместе с тем в 2020 году темп прироста 

заболеваемости пневмониями составил 49,1%, показатель заболеваемости пневмониями 

увеличился в 1,5 раза. Заболеваемость болезнями мочеполовой системы сократилась на  

23,1% (с 87,0 до 60,4 сл.). За  период с 2019 по 2020г наблюдался рост смертности на 18,8% в 

(с 10,6 сл. до 12,3 сл. на 1000 населения) и на 35,8% с период с 2019 по 2021г (до 14,4 сл. на 

1000 населения). 

Выводы. Пандемия инфекции COVID-19 внесла существенный вклад в динамику и структуру 

заболеваемости хроническими неинфекционными заболеваниями, смертность 

обслуживаемого населения, что требует совершенствования подходов к комплексу 

организационных мероприятий по возобновлению первичной и вторичной профилактики 

хронических неинфекционных заболеваний, включая диспансеризацию, онкоскрининг, 

иммунопрофилактику в группах риска. 
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Introduction. The introduction of various restrictive measures at the beginning of 2020 to prevent 

the spread of COVID-19 infection contributed to a decrease in the planned volumes and availability 

of medical care for the population. 

Purpose. The purpose of the study is to assess the manifestations of the dynamics of the incidence of 

chronic non-communicable diseases in the population during the COVID-19 pandemic in the 

administrative territory of the Krasnoyarsk Territory. 

Materials and methods. Observational descriptive-evaluative study for the period from 2012 to 2021 

was held in the Krasnoyarsk Territory on the territory of the service of the Federal Siberian Scientific 

and Clinical Center of the FMBA of Russia. The material was the information from the forms of 

federal statistical observation (№ 12, № 30), according to which an assessment was made of changes 

in the intensity of morbidity and mortality of the population for the main classes of diseases when 

comparing two periods: the pre-epidemic period (from 2012 to 2019) and the period of the COVID-

19 pandemic (2020-2021). 

Results. During the study period, 2,317,652 cases of diseases were registered (2299.4 per 1000 

population), of which 36.8% were newly diagnosed cases of diseases. When comparing the intensity 

of morbidity for two periods, there was a decrease in the incidence of neoplasms in the population by 

18.7% (from 27.7 to 19.5 cases per 1000 population), diseases of the circulatory system by 36.9% 

(from 85.1 to 55.8 cl. per 1000 of the population), respiratory diseases by 1.8%, however, in 2020, 

the growth rate of the incidence of pneumonia was 49.1%, the incidence of pneumonia increased by 

1.5 times. The incidence of diseases of the genitourinary system has decreased by 23.1% (from 87.0 

to 60.4). For the period from 2019 to 2020, there was an increase in mortality by 18.8% in (from 10.6 

cases to 12.3 cases per 1000 population) and by 35.8% from 2019 to 2021 (up to 14.4 cases  per 1000 

population). 

Conclusions. The COVID-19 pandemic has made a significant contribution to the dynamics and 

structure of the incidence of chronic non-communicable diseases, the mortality of the population 

served, which requires improved approaches to a set of organizational measures for the resumption 

of primary and secondary prevention of chronic non-communicable diseases, including clinical 

examination, cancer screening, immunoprophylaxis of risk groups. 
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Введение. Пандемия новой коронавирусной инфекции, начавшаяся в 2019 году в 

Китае, остаётся одной из наиболее актуальных глобальных проблем общественного 

здравоохранения [1,2]. 

По данным Всемирной организации здравоохранения, в России с момента регистрации 

первого случая за весь период развития пандемии по состоянию на 17 марта 2023 года было 

выявлено 22 480 857 случаев заболевания и 396 769 случаев смерти от инфекции COVID-19 [3]. 

В марте-апреле 2020 года во всех странах были предприняты беспрецедентные меры, 

направленные на сдерживание распространения пандемии путем внедрения различных 

ограничительных мер для предотвращения распространения инфекции, которые в том числе 

способствовали снижению плановых объемов и доступности медицинской помощи для 

населения [4, 5].  

Целью настоящего исследования являлось оценка проявлений динамики 

заболеваемости населения хроническими неинфекционными заболеваниями в период 

пандемии инфекции COVID-19 на административной территории Красноярского края.  

Материалы и методы. В основу исследования положено наблюдение за динамикой и 

структурой заболеваемости населения, проживающего в Красноярском крае на территории 

обслуживания Федерального Сибирского научно-клинического центра ФМБА России 

(ФСНКЦ ФМБА). Период исследования включал десять лет – с 2012 по 2021 годы. Объектом 

исследования являлось обслуживаемое население (среднемноголетняя численность 100880,2 

человек), включая население старше трудоспособного возраста (среднемноголетняя 

численность 32936,7 человек). Материалом послужили данные форм федерального 

статистического наблюдения №12 «Сведения о числе заболеваний, зарегистрированных у 

пациентов, проживающих в районе обслуживания медицинской организации», №30 

«Сведения о медицинской организации». 

Оценка изменений интенсивности заболеваемости населения по основным классам 

болезней была проведена при сравнении двух периодов: доэпидемический период (с 2012 по 

2019гг.) и период пандемии COVID-19 (2020-2021гг.) (табл.1). 

Были использованы наблюдательные описательно-оценочные методы исследования. 

Для оценки уровня и структура заболеваемости использовались интенсивные (относительные 

на 100 тысяч населения) и экстенсивные показатели (доли). Критический уровень значимости 

(p) при проверке статистических гипотез принимался равным 0,05. 
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Таблица 1 

Динамика интенсивности впервые выявленных случаев заболеваний по основным классам 

болезней в допандемический период и период пандемии 

 

Классы болезней 

Среднемноголетний показатель 

заболеваемости (случаев на 1000 на 

населения) 

Темп 

роста 

базисный 

(2012/ 

2021гг.), % 

Темп  

прироста 

2019/ 

2020 гг., 

% 

I период (2012-

2019 гг.) 

II период 

(2020-2021гг.) 

Новообразования, 

C00-D48 

27,7 19,5 66,7 - 18,7 

Болезни системы 

кровообращения, 

I00 - I99 

85,1 55,8 85,0 - 36,9 

Болезни органов дыхания, 

J00 - J98 

200,4 230,1 143,7 -1,8 

Болезни мочеполовой 

системы, N00 - N99 

87,0 60,4 62,9 -23,1 

 

Статистическую обработку данных проводили с помощью возможностей Microsoft 

Excel. 

Результаты. На изучаемой территории за период 2012-2021 годов было 

зарегистрировано 2 317 652 случая заболеваний, из них 36,8% - впервые выявленные случаи 

заболеваний (таблица 2). Среднемноголетний показатель общей заболеваемости составил 

2299,4 на 1000 населения. 

Динамика заболеваемости населения болезнями, установленными впервые в жизни (код МКБ-

10 А00-Т98) на изучаемой территории, характеризовалась стабильной тенденцией. За период 

2012-2021гг отмечено снижение интенсивности заболеваемости на 8,8% - с 888,9 случаев на 

1000 населения до 816,6 на 1000 населения (рис. 1). Следует отметить, что при сравнении 

среднемноголетних показателей заболеваемость за период 2020-2021гг. составила 804,7 на 

1000 населения, что на 5,9% ниже среднемноголетнего показателя за период 2012-2019гг. 

(855,4 на 1000 населения). В 2020 году количество случаев заболеваний, установленных 

впервые в жизни, сократилось в сравнении с 2019 годом на 1832 случая (на 4,7% - с 832,4 до 

792,9 на 1000 населения). 
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Таблица 2 

Динамика общей заболеваемости населения, проживающего на территории 

обслуживания ФСНКЦ ФМБА. 

Годы 

Всего случаев заболеваний A00-T98 

Всего случаев заболеваний 
Установленные 

впервые в жизни 

Состоит под 

диспансерным 

наблюдением 

Абс. 

на 

1000 

нас. 

в т.ч. старше 

трудоспособ. 

возраста, абс. 

Абс. 
на 1000 

нас. 
Абс. на 1000 нас. 

2012 211752 2153,5 113565 87406 888,9 39117 397,8 

2013 239024 2382,0 115921 91504 911,9 40442 403,0 

2014 234956 2365,0 118169 84840 854,0 40073 403,4 

2015 235383 2377,1 121387 82863 836,8 41979 423,9 

2016 235058 2403,0 122776 83083 849,4 42090 430,3 

2017 233088 2364,0 127724 82108 832,7 44075 447,0 

2018 233029 2335,2 129724 83528 837,0 45711 458,1 

2019 236309 2298,2 160856 85591 832,4 53145 516,8 

2020 226944 2148,3 121137 83759 792,9 55598 526,3 

2021 232109 2167,4 116764 87446 816,6 56056 523,5 

 

 Среднемноголетний показатель заболеваемости населения изучаемой территории 

Красноярского края болезнями, установленными впервые в жизни, на 6,5% превышал 

показатель заболеваемости по России (845,3 против 790,0 на 1000 населения). 

 Средне многолетний показатель заболеваемости населения старше трудоспособного 

возраста составлял 1019,5 случаев на 1000 населения. В период пандемии инфекции COVID-

19 первичная заболеваемость населения старше трудоспособного возраста была на 9,4% ниже 

средне многолетнего показателя за допандемический период 2012-2019гг (941,4 против 1039,0 

на 1000 населения старше трудоспособного возраста). 

 В структуре заболеваемости болезнями, установленными впервые в жизни за 

анализируемый период, доля заболеваемости новообразованиями (C00-D48) составляла 3,1% 

(26189/852128), доля заболеваемости болезнями системы кровообращения (I00-I99) – 9,3% 

(79656/852128), болезнями органов дыхания (J00-J98) – 24,5% (208609/852128), доля 

заболеваемости болезнями мочеполовой системы (N00-N99) составила 9,6% (82079/852128).  
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Рисунок 1. Динамика заболеваемости населения болезнями, установленными впервые в 

жизни, A00 - T98 (Российская Федерация, Красноярский край (ФСНКЦ ФМБА), 2012-2021гг, 

на 1000 населения). 

   

 Общая заболеваемость новообразованиями характеризовалась тенденцией к росту с 

75,8 до 91,0 случаев на 1000 населения, тогда как в динамике первичной заболеваемости 

населения наблюдалась тенденция к снижению количества выявленных случаев с 28,5 случаев 

на 1000 населения в 2012г до 19,0 случаев на 1000 населения в 2021 году (рис.2). В период 

2020/2021гг. первичная заболеваемость новообразованиями снизилась на 29,6% в сравнении с 

допандемическим периодом, когда среднемноголетний показатель заболеваемости составлял 

27,7 случаев на 1000 населения. 

 Следует отметить, что первичная заболеваемость населения Красноярского края 

новообразованиями в 2,3 раза превышала аналогичный показатель по России (26,1 на 1000 

населения против 11,2 на 1000 населения).  
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Рисунок 2. Динамика заболеваемости новообразованиями, установленными впервые в жизни, 

МКБ-10: C00-D48 (Российская Федерация, Красноярский край (ФСНКЦ ФМБА), 2012-2021гг, 

на 1000 населения). 

  

Динамика заболеваемости населения старше трудоспособного возраста новообразованиями, 

установленными впервые в жизни, также характеризовалась тенденцией к снижению, но более 

выраженными темпами, за изучаемый период отменено снижение первичной заболеваемости 

на 65,6% (с 41,9 до 25,3 на 1000 населения). 

 Среднемноголетний показатель заболеваемости населения болезнями системы 

кровообращения составил 79,2 случаев на 1000 населения. За изучаемый период наиболее 

высокий уровень заболеваемости отмечен в 2013 году (118,9 случаев на 1000 населения), 

который снизился к 2020 году в 2,4 раза до уровня 50,0 случаев на 1000 населения (рис.3). 

 Первичная заболеваемость болезнями системы кровообращения населения старше 

трудоспособного возраста за период составила 181,6 на 1000 населения, что в 2,3 раза выше 

заболеваемости во всех возрастных группах. В возрастной структуре первичной 

заболеваемости болезнями системы кровообращения на долю населения старше 

трудоспособного возраста приходилось 74,0% случаев (58977/79656).   
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Рисунок 3. Динамика заболеваемости болезнями системы кровообращения, установленными 

впервые в жизни, МКБ-10: I00 - I99 (Российская Федерация, Красноярский край (ФСНКЦ 

ФМБА), 2012-2021гг, на 1000 населения). 

 

 В целом по РФ динамика первичной заболеваемости населения болезнями системы 

кровообращения характеризовалась умеренной тенденцией к росту с 26,6 до 30,5 случаев на 

1000 населения. На изучаемой территории первичная заболеваемость населения болезнями 

системы кровообращения в 2,5 раза превышала среднероссийские показатели (30,8 случаев на 

1000 населения). 

 В среднем за анализируемый период распространенность заболеваний органов 

дыхания составляла 266,6 случаев на 1000 населения. Динамика первичной заболеваемости 

населения характеризовалась умеренной тенденцией к росту с 161,3 до 231,8 случаев на 1000 

населения при средне многолетнем показателе 206,4 на 1000 населения (рис.4).   
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Рисунок 4. Динамика заболеваемости болезнями органов дыхания, установленными впервые 

в жизни, МКБ-10: J00 - J98 (Российская Федерация, Красноярский край (ФСНКЦ ФМБА), 

2012-2021гг, на 1000 населения). 

 

 Заболеваемость населения изучаемой территории Красноярского края болезнями 

органов дыхания, установленными впервые в жизни в 1,7 раза была ниже, чем в целом по РФ 

(354,9 на 1000 населения). 

 В структуре первичной заболеваемости болезнями органов дыхания на долю 

пневмоний (J12-J18) приходилось за весь период наблюдения 2,3% случаев (4794/208609), 

вместе с тем по сравнению с предыдущим годом в 2020 году темп прироста заболеваемости 

населения пневмониями составил 49,1%, показатель заболеваемости пневмониями увеличился 

в 1,5 раза с 5,7 случаев на 1000 населения до 8,7 случаев на 1000 населения. Среди населения 

старше трудоспособного возраста первичная заболеваемость пневмониями возросла в 2,5 раза 

- с 8,8 до 22,1 случаев на 1000 населения.   

 В 2020 году, в первый год пандемии, на фоне заболеваемости новой коронавирусной 

инфекции доля пневмоний в структуре первичной заболеваемости болезнями органов дыхания 

составила 3,7% (901/24125), среди населения старше трудоспособного возраста – 9,3% 

(772/8274). 
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 Среднемноголетние показатели заболеваемости обслуживаемого населения 

болезнями мочеполовой системы в 1,8 раз превышали заболеваемость по России, и составила 

81,7 случаев на 1000 населения против 44,7 случаев на 1000 населения (рисунок 5). За 

исследуемый период заболеваемость населения, обслуживаемого ФСНКЦ ФМБА, 

характеризовалась тенденцией к снижению частоты впервые выявленных случаев с 92,9 до 

58,8 случаев на 1000 населения. В допандемический период (2012-2019г.г.) 

среднемноголетний показатель первичной заболеваемости составлял 87,0 случаев на 1000 

обслуживаемого населения, что в 1,4 раза выше заболеваемости населения, 

зарегистрированного в период 2020-2021гг (60,4 на 1000 населения).  

 В 2020 году уровень заболеваемости населения болезнями мочеполовой системы 

сократился на 23,1% в сравнении с 2019 годом (табл.1). 

 

Рисунок 5. Динамика заболеваемости болезнями мочеполовой системы, установленными 

впервые в жизни, МКБ-10: N00 - N99 (Российская Федерация, Красноярский край (ФСНКЦ 

ФМБА), 2012-2021гг, на 1000 населения). 

 

 Следует отметить, что заболеваемость болезнями мочеполовой системы, 

установленными впервые в жизни у населения старше трудоспособного возраста за 
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исследуемый период, сократилась с 110,0 до 52,3 случаев на 1000 населения соответствующей 

возрастной группы, темп снижения составил -52,4%.  

 За период 2020-2021г.г. на территории обслуживания было зарегистрировано 15035 

случаев инфекции COVID-19 среди прикрепленного населения (рис.6). Внутригодовое 

распределение случаев инфекции характеризовалось подъемом заболеваемости в 2020г в 

период с мая по июль (с 29 до 323 случаев) и с сентября по ноябрь (с 175 до 2308 случаев).  

 

 

Рисунок 6. Динамика регистрации случаев инфекции COVID-19 МКБ-10: U07.1, U07.2 

(ФСНКЦ ФМБА), 2020-2021гг., абсолютные показатели. 

 

 Аналогичная внутригодовая заболеваемость наблюдалась и в 2021 году, с теми же 

периодами подъема заболеваемости, но с более высоким уровнем заболеваемости в мае. В 

абсолютных значениях пик регистрации количества случаев инфекции отмечен в июле 

(n=1212 случаев) и в ноябре (n=2262 случая). 

 Среднемноголетний общий показатель смертности населения от всех причин в 

период 2012-2019гг. составил 9,9 случая на 1000 населения. 

 За двухлетний период развития пандемии COVID-19 наблюдался рост показателя 

смертности на 18,8% в период с 2019 по 2020г (с 10,6 случаев на 1000 населения  до 12,6 

случаев на 1000 населения) и на 35,8% с период с 2019 по 2021г (до 14,4 случаев на 1000 

населения) (рис.7). 
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Рисунок 7. Динамика смертности населения Красноярского края, обслуживаемого ФСНКЦ 

ФМБА России по отдельным классам причин, 2012-2021гг, на 1000 населения. 

 

Таблица 3 

Структура причин смерти населения, обслуживаемого ФСНКЦ ФМБА России в 2019 и 2021 

г. (в %) 

Причины смерти 2019г 2021г 

абс. % абс. % 

Всего  1088 100,0 1540 100,0 

Инфекционные и паразитарные болезни 9 1,0 9 0,6 

Новообразования 274 25,0 221 14,4 

Б-ни эндокринной системы 9 1,0 13 0,8 

Б-ни нервной системы  10 1,0 24 1,6 

Болезни системы кровообращения 591 54,0 703 45,6 

Болезни органов дыхания 36 3,0 46 3,0 

Болезни органов пищеварения 53 5,0 79 5,1 

Б-ни мочеполовой системы 7 1,0 16 1,0 

Внешние причины 69 6,0 67 4,1 

COVID-19 0 0,0 313 20,3 

Прочие болезни 39 3,0 49 3,5 
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 Смертность населения от инфекции COVID-19 в 2021 г составила 2,9 случая на 1000 

населения, что почти в 3 раза выше, чем в 2020г.  

 Изменилась и структура причин смертности (таблица 3). Так, в 2021 году в структуре 

смертности доля смертей по причине болезней системы кровообращений составила 45,6% 

(n=703 случая), причиной 20,3% смертей явилась новая коронавирусная инфекция (n=313 

случаев), на долю новообразований, как причины смертности приходилось 14,4%. 

В сравнении с допандемическим  2019 годом, в структуре причин смерти сократилась доля 

случаев смерти по причине болезней системы кровообращения с 54,0% до 45,6%, 

новообразований с 25,0% до 14,4%, внешних причин с 6,0% до 4,1%, а новая причина – 

инфекция COVID-19 составила почти пятую часть от всех причин  смерти. 

Обсуждение. Пандемия COVID-19 оказала значительное влияние на систему 

здравоохранения, которое характеризовалось снижением объемов плановой медицинской 

помощи и профилактических мероприятий по отношению к больным хроническими 

заболеваниями, ростом заболеваемости с временной утратой трудоспособности, массовыми 

ограничительными мероприятиями, связанных с противоэпидемическими мерами, 

максимальной мобилизацией всех кадровых и материально-технических ресурсов на оказание 

медицинской помощи лицам с инфекцией, изменением психологического поведения 

населения, что не могло не отразиться на показателях регистрируемой заболеваемости 

хроническими формами патологии, в том числе, болезней органов дыхания, а также 

формировало избыточную смертность населения [5,6,7].  

Пандемия существенно изменила динамику регистрируемой заболеваемости взрослого 

населения, которая резко снизилась по всем классам МКБ-10, наиболее интенсивно по классам 

«Болезни эндокринной системы» (на 27,8%), «Болезни крови и кроветворных органов» (на 

22,6%), «Новообразования» (на 21,1%), «Болезни системы кровообращения» (на 18,5%), за ис-

ключением класса «Болезни органов дыхания», уровень первичной заболеваемости по 

которому на территории ДФО в 2020 году увеличился на 23,9% (в РФ – на 22,9%) [8]. 

В нашем исследовании в первый год пандемии сократилась заболеваемость населения 

новообразованиями, болезнями системы кровообращения, болезнями мочеполовой системы, 

при этом практически не изменилась заболеваемость болезнями органов дыхания. 

Упущенные возможности первичной и вторичной профилактики хронических 

неинфекционных заболеваний (прежде всего сердечно-сосудистых, сахарного диабета, 

онкологических заболеваний, сокращение объемов вакцинопрофилактики инфекционных 
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заболеваний) в связи с перераспределением сил и средств системы здравоохранения, 

ограничением на проведение плановых вмешательств, приостановку диспансеризации 

населения, по прогнозам, увеличат в будущем прямые медицинские затраты [7, 9, 10-13]. 

 Коронавирусная инфекция СOVID-19 оказала существенное влияние на рост 

смертности в России. В 2020 году оказала непосредственное влияние на общий уровень 

смертности в стране. Показатель общей смертности в 2020 году ощутимо вырос по сравнению 

с 2019 годом – более чем на 340 тыс. человек. Годом ранее число умерших в нашей стране 

сократилось почти на 31 тысячу человек по сравнению с предыдущим [9]. 

 В нашем исследовании в период с 2019-2020 гг. количество смертей от всех причин 

возросло на 241 случай, а смертность возросла на 18,8%. 

 В 2021 году учет причин смерти, связанных с инфицированием вирусом SARS-CoV-

2, стал более корректным [14]. 

 Результаты проведенного исследования в Красноярском крае свидетельствуют об 

изменении структуры причин смерти в 2021г. в сравнении с 2019г, сократилась доля случаев 

смерти по причине болезней системы кровообращения в 1,2 раза, новообразований в 1,7 раза, 

внешних причин в 1,4 раза, а удельный вес новой причины – инфекция COVID-19 - составил 

20,3%. 

Выводы.  Результаты исследования позволяют сделать следующие выводы: 

1. В Красноярском крае на территории обслуживания ФСНКЦ ФМБА России 

наблюдалось распространение новой коронавирусной инфекции с общим количеством 

случаев за период 2020-2021гг. 15035 случаев, с пиком внутригодовой заболеваемости в июле 

и ноябре. 

2. В многолетней динамике заболеваемости населения хроническими 

неинфекционными заболеваниями наблюдалось снижение первичной заболеваемости на 8,8%. 

3. Пандемия инфекции COVID-19 внесла существенный вклад в динамику и 

структуру смертности обслуживаемого населения. 

 4. Для улучшения состояния здоровья населения, снижения заболеваемости и 

смертности от актуальных хронических неинфекционных заболеваний необходимо 

проведение комплекса организационных мероприятий по возобновлению первичной и 

вторичной профилактики, включая разработку ключевых сигнальных индикаторов оценки 

эффективности мероприятий по снижению смертности обслуживаемого населения, 

приоритизацию групп диспансерного наблюдения на терапевтическом территориальном и 
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цеховом участках, персонификацию лиц с коморбидной патологией с целью проактивного 

диспансерного наблюдения, повышение эффективности онкоскрининга, развитие системы 

медицинской реабилитации, в том числе третьего этапа медицинской реабилитации в 

амбулаторных условиях, восстановление работы школ здоровья для пациентов с болезнями 

системы кровообращения и сахарным диабетом, обеспечение приоритетной 

иммунопрофилактики граждан с коморбидной патологией, пожилых пациентов от гриппа, 

пневмококковой инфекции, новой коронавирусной инфекции. 
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