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результаты обСледования МедицинСких работников 
на Маркеры вируСа гепатита в
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Введение. в российской Федерации в по-
следние годы заболеваемость парентеральны-
ми вирусными гепатитами снижается, однако 
кумулятивное число хронически инфициро-
ванных пациентов ежегодно увеличивается [1]. 
ведущее эпидемиологическое значение при-
надлежит искусственным путям передачи воз-
будителя, которые реализуются, в том числе 
при проведении медицинских манипуляций, 
сопровождающихся повреждением кожи или 
слизистых оболочек. в связи с чем, риск инфи-
цирования вирусом гепатита в (вГв) медицин-
ских работников, профессиональная деятель-
ность которых связана с постоянными контак-
тами с кровью (переливание крови или ее 
компонентов, пересадка органов или тканей, 
гемодиализ, парентеральными вмешательства-
ми и прочими) гораздо выше, чем среди 
остального населения. по данным воЗ, еже-
дневно от гепатита в (Гв), его осложнений и 
исходов погибает один медицинский работник 
[3,4]. в нашей стране Гв занимает второе ме-
сто в структуре профессиональных заболева-
ний медицинских работников (39,5%) [3]. ис-
следования, проведенные в данном направле-
нии, свидетельствуют, что только вакцинация 
против Гв всех категорий медицинских работ-
ников может значительно повлиять на заболе-
ваемость в данной профессиональной группе 
[5].

Цель исследования. определить частоту 
встречаемости маркеров вируса гепатита в у 
медицинских работников.

Материалы и методы. исследование про-
ведено в Санкт-петербургском Нии эпиде-
миологии и микробиологии имени пастера в 
2018–2019 гг. в рамках диспансерного на-
блюдения обследовано 64 медицинских ра-
ботника на наличие в сыворотке крови марке-
ров вГв (hBsag, hBsab и hBcorab) методом 
иммуноферментного анализа (иФа) с исполь-
зованием диагностических тест-систем дС-и-

Фа-аНти-НBsag, «вектоhBcag-антитела», 
«вектогеп в — hBs-антиген» (россия). титр 
hBsab10 ме/л и выше расценивался как серо-
протективная концентрация [2]. у всех обсле-
дованных сотрудников изучался вакцинальный 
анамнез — опрос и изучение документации.

Результаты. в ходе серологического об-
следования выявлено, что в 75% случаев 
(n=48) в образцах крови обнаружены hBsab 
в концентрации 10 ме/мл и более, что соот-
ветствовало данным опроса обследованных 
о  прохождении полного курса вакцинации 
против гепатита в. Было выявлено, что напря-
женность поствакцинального иммунитета с 
увеличением периода от последней вакцина-
ции снижалась. в период от 2 месяцев до 1 
года удельный вес серопозитивных лиц соста-
вил 100%, спустя 2 года- 76,9%, через 3 года- 
75%, а через 4 года- 64,7%. в 25% случаев кон-
центрация hBsab была ниже 10 ме/мл. все 
обследованные из данной группы были в воз-
расте 50 лет и старше, и рождены до включе-
ния вакцинации против гепатита в в Нацио-
нальный календарь прививок. у двух медицин-
ских работников из данной группы выявлены 
hBsag и hBcorab, у 10 — изолированные 
hBcoraB, что в сочетании с биохимическими 
и клиническими данными указывало на нали-
чие хронического гепатита в, в большинстве 
случаев скрытого. у 4 обследованных отсут-
ствовали какие-либо маркеры вГв, что указы-
вает на необходимость их вакцинации. 

Выводы. 1. у обследованных сотрудников 
нормируемый показатель защищенности (не 
менее 90%) не достигал уровня норматива 
(75%).

2. по истечении четырех лет после окон-
чания курса вакцинации защитный титр анти-
тел поверхностному антигену вГв (hBsag) 
имел тенденцию к снижению. 

3. частота встречаемости маркеров вГв, 
указывающих на текущее инфекционное забо-
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левание составило 18,8%, с преобладанием 
изолированных hBcorab.
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