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Введение. Социально значимые заболевания представляют одну из главных проблем 

общества. Уменьшение контактов между людьми и массовых мероприятий в условиях 

начавшейся пандемии COVID-19 может способствовать их снижению.  

Цель. Изучить ситуацию по таким социально значимым заболеваниям и их тенденции в 

условиях пандемии COVID-19. 

Материал и методы: нами проведен анализ заболеваемости по таким социально значимым 

заболеваниям, как туберкулез, сифилис, наркомания, алкоголизм и алкогольные психозы, и 

их тенденции в условиях пандемии OVID-19 на примере сельского населения. В работе 

использованы данные из формы федерального статистического наблюдения №12 «Сведения 

о числе заболеваний, зарегистрированных у пациентов, проживающих в районе 

обслуживания медицинской организации», по Российской Федерации, Дальневосточному 

федеральному округу (ДФО) и его субъектам за период с 2015 по 2021 годы. При обработке 

данных применялись: статистический (дескриптивная статистика), аналитический метод, 

описательная статистика, сравнительный ретроспективный анализ, электронные таблицы 

выполнялись в программах «MSOffice Excel 2007» и программа Statistica10.  

Результаты исследования показали, что первичная заболеваемость туберкулезом среди 

сельского населения ДФО, как и по стране в целом, за исследуемый период уменьшилась в 

1,9 раза, алкоголизмом и алкогольными психозами - в 1,18 и 1,68 раза, наркоманией – в 1,17 

и 1,3 раза, сифилисом – в 5,08 и 2,52 раза соответственно. Социально значимые заболевания, 

как туберкулез, алкоголизм и алкогольные психозы, наркомания и сифилис в условиях 

пандемии имели разнонаправленные тенденции. Полученные данные свидетельствует о 

необходимости постоянного мониторинга заболеваемости и региональных особенностей их 

распространения, что позволит своевременно разрабатывать и проводить профилактические 

мероприятия. 

Выводы. Установлено, что, несмотря на имеющуюся тенденцию к снижению, показатели 

заболеваемости туберкулезом, алкоголизмом и алкогольными психозами остаются на 

высоком уровне. Пандемия новой коронавирусной инфекции Covid-19 не оказала значимого 

влияния на уровень социально значимых заболеваний. 
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Summary. Socially significant diseases represent a major societal challenge. Reducing human 

contact and mass events in the context of an emerging COVID-19 pandemic may contribute to their 

reduction.  

Purpose of the study. To study the situation on such socially significant diseases as tuberculosis, 

alcoholism and alcoholic psychosis, drug addiction and syphilis among the rural population of the 

Far Eastern Federal District. 

Material and methods. The data of the federal statistical observation form No. 12 "Information on 

the number of diseases registered in patients residing in the territory of service of a medical 

organization" for the Russian Federation, the Far Eastern Federal District (FEFD) and its subjects 

for the period from 2015 to 2021 were used. The following methods were used in data processing: 

statistical (descriptive statistics), analytical method, descriptive statistics, comparative retrospective 

analysis, spreadsheets were performed in the programs "MSOffice Excel 2007" and Statistica10. 

The results of the study showed that the primary incidence of tuberculosis among the rural 

population of the Far Eastern Federal District, as well as in the country as a whole, decreased by 1.9 

times during the study period, alcoholism and alcoholic psychoses - by 1.18 and 1.68 times, drug 

addiction - by 1.17 and 1.3 times, syphilis - by 5.08 and 2.52 times, respectively. Socially 

significant diseases such as tuberculosis, alcoholism and alcoholic psychosis, drug addiction and 

syphilis in pandemic conditions had multidirectional trends. The obtained data indicate the need for 

continuous monitoring of morbidity and regional peculiarities of their spread, which will allow 

timely development and implementation of preventive measures. 

Conclusion. It has been established that despite the existing downward trend, the incidence rates of 

tuberculosis, alcoholism and alcoholic psychosis remain at a high level. The pandemic of the new 

coronavirus infection Covid-19 did not have a significant impact on the level of socially significant 

diseases. 

 

Key words: socially significant diseases; rural population; alcoholism; alcoholic psychoses; 

addiction; tuberculosis; syphilis; coronavirus infection  

 

Введение. Во все исторические периоды на распространенность социально-значимых 

заболеваний влияли социальные потрясения в обществе, миграция населения [1,2] и 

коммерческий секс [3]. Наркомания, алкоголизм и потребление психоактивных веществ 

представляют одну из значимых проблем современности [4,5], лидирующих в структуре 

причин смертности населения в трудоспособном возрасте [6,7] и вызывающих психические 

нарушения [8,9]. Во всем мире бремя заболеваемости и смертности, обусловленное ИППП, 

негативно сказывается на здоровье населения [10]. Важность проблемы социально значимых 
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заболеваний, в том числе сифилиса, заключается в высокой вероятности передачи детям и 

беременным [11,12], как наиболее уязвимым группам населения, а также нежелательных 

последствиях инфекции. Наряду с другими социально значимыми заболеваниями, на 

протяжении многих лет одну из главных мировых проблем представляет также 

заболеваемость туберкулезом [13,14].  

Пандемия новой коронавирусной инфекции Covid-19, как новое социальное 

потрясение мирового сообщества, вносит свой вклад в демографические процессы. В связи с 

этим последние годы особое внимание Минздрава России направлено на формирование 

единой системы укрепления здоровья населения [15]. С учетом вышеизложенного, в 

условиях пандемии Covid-19 представляется актуальным изучение социально значимых 

заболеваний среди сельского населения. Поскольку мероприятия, проводимые для снижения 

распространения коронавирусной инфекции COVID-19, могли способствовать снижению 

социально значимых заболеваний из-за уменьшения массовых мероприятий. 

Цель. Целью исследования явилось изучение заболеваемости социально значимыми 

болезнями среди сельского населения в условиях распространения новой коронавирусной 

инфекции COVID-19. 

Материал и методы. В работе использованы данные из формы федерального 

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

пациентов, проживающих в районе обслуживания медицинской организации», по 

Российской Федерации, Дальневосточному федеральному округу (ДФО) и его субъектам за 

период с 2015 по 2021 годы. В плане исследования ДФО представляет научный интерес в 

связи с географической расположенностью, поскольку граничит с несколькими 

государствами (по суше - Монголия, Китай, Северная Корея, по морю - Япония и США). 

Сбор и обработка данных форм федерального статистического наблюдения из субъектов 

Российской Федерации осуществлялись с применением программного комплекса МЕДСТАТ 

[16], расчет показателей базировался на методиках Минздрава России [17]. Из перечня 

социально значимых заболеваний, утвержденных постановлением Правительства от 1 

декабря 2004 г. №715 «Об утверждении перечня социально значимых заболеваний и перечня 

заболеваний, представляющих опасность для окружающих», критерием для включения в 

исследование явилась первичная заболеваемость туберкулезом, сифилисом, наркоманией, 

алкоголизмом и алкогольными психозами среди сельского населения. При обработке данных 

применялись: статистический (дескриптивная статистика), аналитический метод, 
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описательная статистика, сравнительный ретроспективный анализ, электронные таблицы 

выполнялись в программах «MSOffice Excel 2007» и программа Statistica10.  

Результаты исследования. В 2021 году показатель заболеваемости туберкулезом в 

Российской Федерации составил 32,6 на 100 тыс. сельского населения, в ДФО – 52,8 на 100 

тыс. соответствующего населения, что в 1,6 раз выше среднероссийского уровня. В данном 

году ДФО по уровню заболеваемости туберкулезом сельского населения был на втором место 

среди федеральных округов (Сибирский (СФО) – 55,8 на 100 тыс. сельского населения, ДФО – 

52,8, Уральский (УФО) – 46,2, Южный (ЮФО) – 32,3, Приволжский (ПФО) – 30,8, Северо-

Кавказский (СКФО) – 24,1, Северо-Западный (СЗФО) – 20,3, Центральный федеральный округ 

(ЦФО)  – 19,3 на 100 тыс. сельского населения). Максимальные показатели заболеваемости 

были зарегистрированы в Чукотском автономном округе (АО) (308,0 на 100 тыс. сельского 

населения), Еврейской автономной области (АО) (78,6 на 100 тыс. сельского населения), 

Приморском крае (77,7 на 100 тыс. сельского населения), Хабаровском крае (64,4 на 100 тыс. 

сельского населения), Амурской области (61,7 на 100 тыс. сельского населения) и Камчатском 

крае (60,2 на 100 тыс. сельского населения) (табл. 1).  

Таблица 1 

Заболеваемость туберкулезом среди населения, проживающего в сельской местности 

Дальневосточного федерального округа, 2015-2021 гг. (на 100 тыс. соответствующего 

населения) 

Российская Федерация 

 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

63,4 59,4 53,5 48,4 44,1 33,8 32,6 

Дальневосточный федеральный округ 101,4 94,7 89,6 80,5 71,3 56,0 52,8 

Республика Бурятия 82,5 71,8 65,3 46,4 40,3 37,0 38,0 

Республика Саха (Якутия) 54,5 47,0 47,0 51,1 39,5 24,2 21,8 

Забайкальский край 51,7 68,5 58,9 50,5 46,6 46,8 38,7 

Камчатский край 141,4 150,9 132,0 103,9 96,0 67,2 60,2 

Приморский край 171,7 153,6 150,9 138,3 118,7 86,0 77,7 

Хабаровский край 135,6 123,8 119,2 115,5 95,6 77,3 64,4 

Амурская область 78,3 67,9 68,1 62,5 69,9 58,5 61,7 

Магаданская область 15,0 15,6 98,5 34,9 72,4 54,9 55,3 

Сахалинская область 89,6 67,3 70,2 50,2 64,6 47,8 52,8 

Еврейская автономная область 140,0 138,8 119,5 115,5 120,6 44,3 78,6 

Чукотский автономный округ 362,4 375,4 312,0 385,9 215,4 293,7 308,0 

 

Заболеваемость новой коронавирусной инфекцией COVID-19 в субъектах ДФО 

практически не отразилась на показателях заболеваемости туберкулезом: за весь период 

исследования тенденция к снижению показателя продолжалась практически во всех 
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субъектах ДФО, за исключением Чукотского АО, где с началом пандемии COVID-19 (2019- 

2021 гг.) показатель вырос на 43,0%. Вместе с тем, относительно предыдущего года, 

показатели заболеваемости туберкулезом незначительно выросли в Республике Бурятия (на 

2,7%), Амурской (на 5,5%), Магаданской (на 0,7%), Сахалинской (на 10,5%) областях, 

Еврейской АО (на 77,4%) и Чукотском АО (на 4,9%) (табл. 1). 

В динамике за 2015-2021 гг. показатель заболеваемости туберкулезом среди сельского 

населения, проживающего в Дальневосточном регионе, уменьшился в 1,9 раза (с 101,4 в 2015 

году до 52,8 на 100 тыс. сельского населения в 2021 году). В данном округе практически 

повсеместно, за исключением Магаданской области, наблюдалась тенденция к снижению 

заболеваемости туберкулезом среди сельского населения. Среди субъектов ДФО с 

тенденцией к снижению заболеваемости  туберкулезом следует отметить:  Республику Саха 

(Якутия) – в 2,5 раза (с 54,5 до 21,8 на 100 тыс. сельского населения), Камчатский край – в 

2,3 раза (с 141,4 до 60,2 на 100 тыс. сельского населения), Республику Бурятия – в 2,2 раза (с 

82,5 до 38,0 на 100 тыс. сельского населения), Приморский край – в 2,2 раза (с 171,7 до 77,7 

на 100 тыс. сельского населения), Хабаровский край – в 2,1 раза ( с 135,6 до 64,4 на 100 тыс. 

сельского населения), Еврейскую АО – в 1,8 раз (с 140,0 до 78,6 на 100 тыс. сельского 

населения), Сахалинскую область – в 1,7 раз (с 89,6 до 52,8 на 100 тыс. сельского населения), 

Забайкальский край – в 1,3 раз (с 51,7 до 38,7 на 100 тыс. сельского населения), Амурскую 

область – в 1,3 раз (с 78,3 до 61,7 на 100 тыс. сельского населения), Чукотский АО – в 1,2 

раза (с 362,4 до 308,0 на 100 тыс. сельского населения). В Магаданской области в динамике 

за 2015-2021 гг. отмечалась тенденция роста данного показателя (с 15,0 в 2015 году до 55,3 

на 100 тыс. сельского населения в 2021 году) в 3,7 раза. Традиционно высокими для ДФО 

остаются показатели первичной заболеваемости алкоголизмом и алкогольными психозами 

среди сельского населения. Так, в 2021 году показатель первичной заболеваемости в ДФО 

составил 88,4 на 100 тыс. сельского населения, а в Российской Федерации- 47,2 на 100 тыс. 

сельского населения, что в 1,87 раз выше среднероссийского показателя (табл.2).  

В 2021 году по уровню алкоголизма и алкогольных психозов среди сельского 

населения ДФО находился на первом месте среди других федеральных округов (ДФО – 88,4 

на 100 тыс. сельского населения, СЗФО – 65,1, СФО - 64,7, УФО – 56,4, ЦФО – 54,8, ПФО – 

54,4, ЮФО – 20,2, СКФО – 12,3 на 100 тыс. сельского населения). Максимальные показатели 

были зарегистрированы в Чукотском АО (238,0 на 100 тыс. сельского населения), 

Хабаровском крае (139,6 на 100 тыс. сельского населения), Сахалинской области (130,1 на 
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100 тыс. сельского населения), Республике Бурятия (127,3 на 100 тыс. сельского населения) и 

Амурской области (100,2 на 100 тыс. сельского населения) (таб. 2). 

Таблица 2. 

Динамика алкоголизма и алкогольных психозов среди населения, проживающего в сельской 

местности Дальневосточного федерального округа, за 2015-2021 гг. (на 100 000. 

соответствующего населения) 

Российская Федерация 

 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

79,5 72,1 62,7 61,5 58,8 45,5 47,2 

Дальневосточный федеральный округ 104,2 94,7 81,5 86,6 86,6 76,1 88,4 

Республика Бурятия 50,4 52,5 44,3 62,0 45,5 50,0 127,3 

Республика Саха (Якутия) 141,2 83,1 91,3 71,1 62,5 54,5 59,8 

Забайкальский край 91,7 108,8 81,9 86,5 98,0 83,8 72,9 

Камчатский край 117,4 83,3 103,0 92,2 82,7 40,3 76,7 

Приморский край 67,6 72,2 67,4 53,8 57,7 56,7 41,9 

Хабаровский край 140,6 124,6 92,8 121,4 174,7 132,8 139,6 

Амурская область 116,9 127,8 89,1 141,7 108,1 83,7 100,2 

Магаданская область 180,3 140,4 311,9 226,8 36,2 54,9 18,4 

Сахалинская область 169,2 136,8 113,2 122,1 151,2 122,5 130,1 

Еврейская автономная область 143,7 135,0 115,6 85,6 78,4 124,9 72,5 

Чукотский автономный округ 642,2 408,3 461,3 261,9 236,2 377,6 238,0 

 

В динамике за 2015-2021 гг. отмечается тенденция к снижению алкоголизма и 

алкогольных психозов среди сельского населения России с 79,5 до 47,2 на 100 тыс. сельского 

населения (в 1,7 раза). В ДФО показатель снизился на 15,2% (с 104,2 до 88,4 на 100 тыс. 

сельского населения). Подобная тенденция наблюдается в следующих субъектах: 

Магаданской области – в 9,8 раза (с 180,3 до 18,4 на 100 тыс. сельского населения), 

Чукотском АО – в 2,7 раза (с 642,2 до 238,0 на 100 тыс. сельского населения), Республике 

Саха (Якутия) – в 2,4 раза (с 141,2 до 59,8 на 100 тыс. сельского населения), Еврейской АО – 

в 1,98 раз (с 143,7 до 72,5 на 100 тыс. сельского населения), Камчатском крае – в полтора 

раза (с 117,4 до 76,7 на 100 тыс. сельского населения), Приморском крае – в 1,6 раз (с 67,6 до 

41,9 на 100 тыс. сельского населения), Сахалинской области – на 23,1% (с 169,2 до 130,1 на 

100 тыс. сельского населения), Забайкальском крае – на 20,5 % (с 91,7 до 72,9 на 100 тыс. 

сельского населения), Амурской области – на 14,3 % (с 116,9 до 100,2 на 100 тыс. сельского 

населения), Хабаровском крае – на 0,7% (с 140,6 до 139,6 на 100 тыс. сельского населения). 

При этом в Республике Бурятия отмечался рост алкоголизма и алкогольных психозов в 

данной популяции в 2,5 раза (с 50,4 до 127,3 на 100 тыс. сельского населения).  
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Заболеваемость алкоголизмом и алкогольными психозами в условиях 

распространения новой коронавирусной инфекции COVID-19 в большинстве субъектов ДФО 

продолжала снижаться, за исключением Республики Бурятия и Чукотского АО, где 

показатель заболеваемости за период с 2019 по 2021 гг. вырос в 2,8 раза и на 0,8% 

соответственно. Относительно предыдущего года, показатели заболеваемости алкоголизмом 

и алкогольными психозами в Республике Бурятия (в 2,5 раза), Республике Саха (Якутия) (на 

9,7%), Хабаровском крае (на 5,1%), Амурской (на 19,7%), Сахалинской (на 6,2%) областях и 

Чукотском АО (на 37,0%) выросли. Высокий рост заболеваемости алкоголизмом и 

алкогольными психозами произошел в Республике Бурятия, что отразилось на 

среднестатистическом показателе по ДФО в целом (рост на 3,7%) (табл. 2). 

Высокими остаются также показатели по наркомании среди сельского населения 

ДФО. Так, в 2021 году в ДФО он составил 10,9 на 100 тыс. сельского населения, а в 

Российской Федерации – 5,7 на 100 тыс. сельского населения, что почти в 2 раза выше 

среднероссийского показателя. В 2021 году ДФО занял первое место среди остальных 

федеральных округов (ДФО – 10,9, СФО – 9,9, ЦФО – 7,5, УФО – 7,4, СЗФО – 6,2, ПФО – 

3,5, ЮФО – 3,2, СКФО – 2,8 на 100 тыс. сельского населения). Максимальные показатели 

заболеваемости в данной популяции были зарегистрированы в Амурской области (26,7 на 

100 тыс. сельского населения), Приморском крае (20,0 на 100 тыс. сельского населения), 

Еврейской АО (12,1 на 100 тыс. сельского населения). Минимальный - в Республике Саха 

(Якутия) (0,3 на 100 тыс. сельского населения), в то время как в Чукотском АО и 

Магаданской области случаи наркомании среди сельского населения не зарегистрированы 

(таб. 3). 

Независимо от начала пандемии COVID-19, заболеваемость наркоманией в 

большинстве субъектов ДФО продолжала снижаться, за исключением Камчатского (в 2,4 

раза) и Хабаровского (на 38,2%) краев, где за период с 2019 по 2021 гг. наблюдается рост 

показателя. Относительно предыдущего года, показатель заболеваемости вырос в 

Республике Бурятия (на 80,0% раза), Камчатском (на 40,0%), Приморском (на 1,5%), 

Хабаровском (на 20,0%) краях, Амурской области (на 30,2%), что отразилось на показателе 

ДФО в целом (рост на 9,0%) (таб.3). 
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Таблица 3. 

Динамика наркомании среди населения, проживающего в сельской местности 

Дальневосточного федерального округа, 2015-2021 гг. 

(на 100 тыс. соответствующего населения) 

Российская Федерация 
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

7,4 6,2 6,7 6,4 6,0 5,3 5,7 

Дальневосточный федеральный округ 12,8 12,0 14,8 15,2 14,0 10,0 10,9 

Республика Бурятия 7,2 2,0 3,2 3,2 4,2 1,5 2,7 

Республика Саха (Якутия) 0,3 0,3 0,3 0,6 - 0,9 0,3 

Забайкальский край 3,7 2,0 7,0 5,3 6,2 2,4 2,4 

Камчатский край 12,7 8,6 5,8 5,9 4,4 7,5 10,5 

Приморский край 25,8 28,5 29,9 24,9 24,7 19,7 20,0 

Хабаровский край 13,6 13,3 10,1 18,5 15,2 17,5 21,0 

Амурская область 20,8 25,5 30,6 35,9 37,9 20,5 26,7 

Магаданская область - - 16,4 - - - - 

Сахалинская область 25,4 7,8 12,5 5,7 21,9 7,0 7,0 

Еврейская автономная область 22,7 34,7 84,2 101,5 22,1 30,2 12,1 

Чукотский автономный округ - - - - - - - 

 

В динамике за 2015-2021 гг. в Российской Федерации наблюдается тенденция к 

снижению наркомании на селе на 23,0% (с 7,4 в 2015 году до 5,7 на 100 тыс. соотв. населения 

в 2021 году). В ДФО показатель снизился на 14,8% (с 12,8 в 2015 году до 10,9 на 100 тыс. 

сельского населения в 2021 году). Подобная тенденция отмечена в ряде субъектах ДФО: 

Сахалинской области – в 3,6 раза, Республике Бурятия – в 2,7 раза, Еврейской АО – в 1,9 

раза, Забайкальском крае – в 1,54 раза, Приморском крае – на 22,5%, Камчатском крае – на 

17,3%. В то же время в Хабаровском крае (с 13,6 в 2015 году до 21,0 на 100 тыс. сельского 

населения в 2021 году) и Амурской области (с 20,8 в 2015 году до 26,7 на 100 тыс. сельского 

населения в 2021 году) отмечается рост наркомании в 1,5 и 1,3 разы, соответственно. В 

Республике Саха (Якутия) данный показатель стабильно держится на уровне 0,3 на 100 тыс. 

сельского населения. 

Вместе с тем сифилис среди сельского населения ДФО в 2021 году соответствовал 

среднероссийскому показателю и составил 8,7 на 100 тыс. сельского населения. В 2021 году 

ДФО по заболеваемости сифилисом был на четвертом месте среди остальных федеральных 

округов (СФО – 12,5 на 100 тыс. сельского населения, ЦФО – 12,2, СЗФО – 9,6, ДФО – 8,7, 

ПФО – 7,5, ЮФО – 7,1, СКФО – 5,6, УФО – 5,2, на 100 тыс. сельского населения). 

Максимальные показатели заболеваемости на селе были зарегистрированы в 

Приморском крае (13,2 на 100 тыс. соответствующего населения), где показатель превысил 
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общероссийский уровень в 1,5 раза, в Республике  Бурятия (10,7 на 100 тыс. 

соответствующего населения), Сахалинской области (10,6 на 100 тыс. соответствующего 

населения) и Хабаровском крае (9,9 на 100 тыс. соответствующего населения) (табл.4). 

Заболеваемость сифилисом в условиях распространения новой коронавирусной 

инфекции COVID-19 в субъектах ДФО повсеместно снижалась. Относительно предыдущего 

года незначительный рост показателя произошел в Приморском крае (на 8,2%) и 

Сахалинской области (на 29,3%) и Российской Федерации в целом (на 3,6%) (табл. 2). 

Таблица 4. 

Динамика сифилиса – все формы среди населения, проживающего в сельской местности 

Дальневосточного федерального округа, за 2015-2021 гг. 

(на 100 тыс. сельского населения) 

Российская Федерация 

 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

22,0 19,3 18,0 14,6 13,0 8,4 8,7 

Дальневосточный федеральный 

округ 
44,2 33,5 32,3 21,9 22,6 10,5 8,7 

Республика Бурятия 63,4 49,0 47,0 28,3 28,8 12,7 10,7 

Республика Саха (Якутия) 37,3 23,8 19,9 19,7 17,3 5,2 4,2 

Забайкальский край 40,6 26,5 33,2 17,4 17,5 11,9 7,5 

Камчатский край 18,4 7,2 10,2 2,9 3,0 - - 

Приморский край 30,6 28,8 30,4 28,6 29,6 12,2 13,2 

Хабаровский край 48,0 32,1 35,7 23,6 22,4 14,5 9,9 

Амурская область 66,0 54,0 41,3 21,6 26,9 10,3 7,2 

Магаданская область - - - 17,4 - - - 

Сахалинская область 15,5 15,7 7,9 4,6 13,8 8,2 10,6 

Еврейская автономная область 47,3 42,4 19,6 10,0 8,0 6,0 6,0 

Чукотский автономный округ 25,4 - 33,9 13,8 6,9 7,0 - 

 

В 2021 году заболеваемость сифилисом среди сельского населения Камчатского края, 

Магаданской области и Чукотского АО не зарегистрирована. Если по стране в целом 

показатель заболеваемости сифилисом среди сельского населения в динамике за 2015-2021 

гг. уменьшился в 2,5 раза (с 22,0 в 2015 году до 8,7 на 100 тыс. сельского населения в 2021 

году), то в ДФО снижение показателя составило 5,1 раза (с 44,2 до 8,7 на 100 тыс. сельского 

населения в 2021 году). В Амурской области заболеваемость уменьшилась в 9,2 раза (с 66,0 

до 7,2 на 100 тыс. соотв. населения), Республике Саха (Якутия) – в 8,9 раз (с 37,3 до 4,2 на 

100 тыс. соотв. населения), Еврейской АО – в 7,9 раз (с 47,3 до 6,0 на 100 тыс. соотв. 

населения), Республике Бурятия – в 5,9 раз (с 63,4 до 10,7 на 100 тыс. соотв. населения), 

Забайкальском крае – в 5,4 раз (с 40,6 до 7,5 на 100 тыс. соотв. населения), Хабаровском крае 
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– в 4,9 раз (с 48,0 до 9,9 на 100 тыс. соотв. населения), Приморском крае показатель 

заболеваемости сифилисом среди сельского населения уменьшился в 2,3 раз (с 30,6 до 13,2 

на 100 тыс. соотв. населения), в Сахалинской области – в полтора раза (с 15,5 до 10,6 на 100 

тыс. соотв. населения). 

Обсуждение. Социально значимые заболевания являются одним из главных проблем 

общества. Среди причин смерти у молодых отравления алкоголем и наркотиками занимают 

второе и третье места соответственно [18]. Поэтому для снижения смертности организаторы 

здравоохранения предлагают ограничить доступность алкоголя [19,20]. На фоне пандемии 

COVID-19 выросли случаи посмертного выявления туберкулеза [21].  

За последние семь лет показатель заболеваемости туберкулезом в ДФО, как и по 

стране в целом, уменьшился в 1,9 раза. Заболеваемость алкоголизмом и алкогольными 

психозами в исследуемой популяции снизилась в 1,18 и 1,68 раза соответственно, 

наркоманией – в 1,17 и 1,3 раза соответственно. Темпы снижения заболеваемости сифилисом 

среди сельского населения ДФО были в два раза выше, чем по стране в целом (в ДФО в 5,1 в 

РФ - 2,5 раза). В условиях пандемии Covid-19 мероприятия, проводимые для снижения 

распространения коронавирусной инфекции COVID-19, вероятно, в ряде субъектов 

способствовали незначительному снижению отдельных социально значимых заболеваний из-

за сокращения массовых мероприятий. 

Заключение. Несмотря на снижение заболеваемости туберкулезом среди сельского 

населения ДФО в 1,9 раза за 2015-2021гг., показатель остается выше среднероссийского 

уровня в 1,6 раза. На высоком уровне остается также заболеваемость алкоголизмом и 

алкогольными психозами (в 1,87 раза выше среднероссийского уровня), которая за 

последние семь лет уменьшилась на 15,2%. Заболеваемость наркоманией на селе за 2015-

2021 гг. уменьшилась на 14,8%, однако остается выше среднероссийского уровня в 1,9 раза. 

Заболеваемость сифилисом снизилась в 5,1 раза, достигнув среднероссийского значения.  

Пандемия новой коронавирусной инфекции Covid-19 не оказала значимого влияния 

на уровень социально значимых заболеваний, как туберкулез, сифилис, в то время как 

ситуация по заболеваемости наркоманией, алкоголизмом и алкогольными психозами требует 

более углубленного исследования. Вышеизложенное свидетельствует о необходимости 

постоянного мониторинга показателей социально значимых заболеваний, изучения 

региональных особенностей и поведенческих факторов их распространения, что позволит 

своевременно разрабатывать и проводить профилактические мероприятия. 
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