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РЕЗЮМЕ. С момента появления в мире новой коронавирусной инфекции медицинский 
персонал неоднократно пересмотрел подходы к лечению пациентов разных возрастных 
групп. Особое внимание в период пандемии COVID-19 было уделено пациентам старше 
65 лет, учитывая у них снижение физиологических резервов, общей сопротивляемости 
и устойчивости организма, наличие ряда хронических заболеваний. Указанная катего-
рия пациентов, как правило, страдает сердечно-сосудистыми, эндокринологическими, 
ревматическими заболеваниями, хроническими заболеваниями легких и злокачествен-
ными новообразованиями. Основополагающим фактором является атипичная картина 
заболевания COVID-19 у пациентов старше 65 лет с прогрессивным и быстрым разви-
тием тяжелых осложнений на фоне имеющихся хронических заболеваний, вплоть до ле-
тального исхода. Такие нежелательные события, как осложнения и смерть от COVID-19, 
являются серьезной угрозой для лиц ст арше 65 лет. Целью исследования является оцен-
ка эффективности превентивной госпитализации пациентов старше 65 лет с COVID-19 в 
городе Санкт-Петербург за 2021 год. В целях снижения рисков развития осложнений у 
пациентов старшей возрастной группы в период пандемии COVID-19 нашла обоснование 
обязательная их превентивная госпитализация, направленная на раннее начало лечения, 
круглосуточное наблюдение и своевременное медицинское вмешательство. В статье дл я 
оценки эффективности проводимых мероприятий в период пандемии были проанализи-
рованы данные превентивной госпитализации за 2021 год, организованной в одном из 
крупнейших районов города Санкт-Петербурга, насчитывающем до полумиллиона жи-
телей. Полученные результаты исследования позволяют утверждать, что своевременная 
превентивная госпитализация положительно влияет на снижение смертности среди лиц 
старше 65 лет и может рассматриваться как способ повышения качества и безопасности 
медицинской помощи.

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: COVID-19, пожилой и старческий возраст, лица старше 65 лет, 
заболеваемость COVID-19, смертность от COVID-19, превентивная госпитализация
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ABSTRACT. From the time of the emergence and spread of the new coronavirus infection worldwide, 
medical personnel has repeatedly revised approaches to treating patients of different age groups. During 
the COVID-19 pandemic, special attention was paid to patients over 65 years of age, in concern with the 
decrease of physiological reserves, general resistance and stability of the body, and the presence of a num-
ber of chronic diseases. This category of patients, as a rule, suffers from cardiovascular, endocrinologi-
cal, rheumatic diseases, chronic lung diseases and malignant neoplasms. The fundamental factor is the 
atypical manifestation of COVID-19 disease symptoms in patients over 65 years of age associated with 
progressive and rapid development of severe complications against the background of existing chronic 
diseases, including death. Adverse events such as complications and death from COVID-19 are a serious 
threat for people over 65 years of age. The purpose of the study is to evaluate the effectiveness of preven-
tive hospitalization of patients over 65 years of age with COVID-19 in the city of St. Petersburg in 2021. 
In order to reduce the risk of complications in patients of the older age group during the COVID-19 pan-
demic, mandatory preventive hospitalization has been justified, aimed at an early initiation of treatment, 
round-the-clock monitoring and timely medical intervention. In order to assess the effectiveness of the 
measures taken during the pandemic, the article analyzed data of preventive hospitalization for 2021, 
organized in one of the largest districts of the city of St. Petersburg, with up to half a million residents. 
The results of the study suggest that timely preventive hospitalization has a positive effect on reducing 
mortality among people over 65 years of age and can be considered as a way to improve the quality and 
safety of medical care.

KEYWORDS: COVID-19, elderly and senile age, persons over 65 years of age, incidence of 
COVID-19, mortality from COVID-19, preventive hospitalization

тельности и остаются актуальной проблемой 
современного здравоохранения [1–3]. Несмо-
тря на конец пандемии COVID-19, в последние 
годы увеличилось количество новых патогенов, 
а также известных, но подвергшихся мутации, 
что привело к приобретению у них новых па-
тогенных свойств, а также свойств, лишающих 
их чувствительности к действию защитных ме-
ханизмов организма человека. По этой причине 

ВВЕДЕНИЕ

В современных условиях под нежелательны-
ми событиями в здравоохранении понимаются 
факты и обстоятельства, которые создают угро-
зу причинения или причинили вред жизни и 
здоровью граждан, а также факты и обстоятель-
ства, приведшие к удлинению сроков оказания 
медицинской помощи. Нежелательные события 
серьезно влияют на качество медицинской дея-
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заболевания, в том числе COVID-19, острые 
респираторные вирусные заболевания (ОРВИ) 
и грипп иногда стали приобретать неожидан-
ные варианты течения. Растет толерантность 
возбудителей инфекционных заболеваний к ле-
карственным препаратам, что может обуслов-
ливать их тяжелое течение.

Новая коронавирусная инфекция (COVID-19) 
представляет особую угрозу для людей пожи-
лого и старческого возраста [4, 5]. Несмотря 
на то что все возрастные группы одинаково 
подвержены риску заражения COVID-19, раз-
витие серьезных осложнений и смерти у лиц 
старших возрастных групп в результате инфи-
цирования в 2,43 раза выше, чем у людей мо-
лодого и среднего возраста [6, 12]. По данным 
Российской ассоциации геронтологов и гери-
атров, смертность от COVID-19 у лиц 80 лет и 
старше может достигать 15 %, в то время как у 
людей моложе 50 лет она менее 0,5 % [13, 14].

В настоящее время 16,5 % жителей страны 
относятся к возрастной группе 65 лет и старше. 
Согласно международным критериям, населе-
ние считается старым, если доля людей в возрас-
те 65 лет и более во всем населении превышает 
7 % [7]. Согласно данным Управления Федераль-
ной службы государственной статистики, насе-
ление города Санкт-Петербурга является одним 
из самых возрастных среди остальных субъек-
тов Российской Федерации, где доля лиц стар-
ше 65 лет составляет 17 % (924 453 человека из 
5 600 044 постоянно проживающих граждан по 
данным Росстата за 2023 год) [8–10].

Среди основных причин повышенной уязви-
мости людей пожилого и старческого возраста 
можно выделить снижение физиологических 
резервов, общей сопротивляемости и устой-
чивости организма, наличие ряда хронических 
заболеваний. Наиболее распространенными ко-
морбидными состояниями у лиц старших воз-
растных групп, неблагоприятно влияющих на 
течение и исход заболевания, являются сердеч-
но-сосудистые (ишемическая болезнь сердца, 
артериальная гипертензия), эндокринологи-
ческие (сахарный диабет), ревматические за-
болевания, хронические заболевания легких и 
злокачественные новообразования [11]. Кроме 
того, пациенты с двумя или более сопутствую-
щими патологиями могут иметь более неблаго-
приятный прогноз, чем пациенты с одним со-
путствующим заболеванием.

У пациентов пожилого возраста вследствие 
сниженной реактивности организма, как пра-
вило, наблюдается атипичная картина забо-
левания без лихорадки и кашля. Симптомы 
COVID-19 могут быть слабовыраженными, не 

соответствуя тяжести заболевания и серьезно-
сти прогноза. С иммунологической точки зре-
ния особенности иммунной системы пожилых 
людей могут способствовать как дефициту эф-
фекторных механизмов, необходимых для борь-
бы с вирусными патогенами, так и обострению 
воспалительной реакции, которая может уско-
рять и усиливать повреждение легочной тка-
ни. Таким образом, лица старших возрастных 
групп с сопутствующими патологиями, несмо-
тря на наличие легких симптомов, подвергают-
ся более высокому риску развития тяжелого те-
чения COVID-19, непредсказуемого и быстрого 
ухудшения. Следовательно, пациентов старше 
65 лет необходимо отнести к группе повышен-
ного риска по смертности от COVID-19.

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ

Оценить эффективность превентивной госпи-
тализации пациентов старше 65 лет с COVID-19 
в городе Санкт-Петербурге за 2021 год.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Для оценки эффективности проводимых ме-
роприятий в период пандемии были проана-
лизированы данные превентивной госпитали-
зации за 2021 год, организованной в одном из 
крупнейших районов города Санкт-Петербурга, 
насчитывающем до полумиллиона жителей. 
Для реализации данной цели была проведена 
поквартальная оценка:

• динамики заболеваемости и смертности 
от COVID-19 среди лиц всех возрастных 
групп и старше 65 лет;

• количества выездов бригад скорой меди-
цинской помощи к лицам старше 65 лет по 
поводу симптомов COVID-19 и числа их 
госпитализаций;

• динамики превентивно госпитализирован-
ных пациентов старше 65 лет и их смерт-
ности от COVID-19.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

Учитывая повышенный риск смертности, 
превентивная госпитализация может стать дей-
ственной мерой для предупреждения развития 
тяжелого течения или летального исхода забо-
левания у пациентов старше 65 лет с COVID-19. 
Превентивная медицина является направлением 
в современной медицинской науке и практике, 
во главе которого стоит сохранение здоровья 
пациента за счет предупреждения развития раз-
личных заболеваний и патологий.
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Основными задачами ее проведения являются:
• снижение смертности на дому лиц старше 

65 лет;
• снижение досуточной летальности в ста-

ционаре;
• снижение летальности пациентов старше 

65 лет в стационаре;
• профилактика рисков развития осложне-

ний от COVID-19 и сопутствующих забо-
леваний у лиц старше 65 лет;

• своевременность оказания медицинской по-
мощи, в том числе в экстренной и неотлож-
ной формах, при развитии осложнений от 
COVID-19 и сопутствующих заболеваниях.

Активное развитие превентивная госпитали-
зация пациентов старше 65 лет с COVID-19 по-
лучила в городе Санкт-Петербурге с целью 
максимального предупреждения развития ос-
ложнений и смертности у данной категории па-
циентов.

Основу настоящего исследования составили 
следующие целевые группы:

• пациенты, госпитализированные по эпиде-
миологическим показаниям (при наличии 
контакта по COVID-19);

• пациенты с клиническими проявлениями 
COVID-19 (легкая форма);

• пациенты с другими проявлениями сомати-
ческих заболеваний с использованием экс-
пресс-теста на COVID-19, в том числе для 
принятия решения об амбулаторном веде-
нии пациента с целью снижения рисков 
заражения и распространения COVID-19.

Решение о необходимости госпитализации 
этих пациентов принималось врачом на осно-
вании комплекса клинико-эпидемиологических 
данных с учетом тяжести состояния пациента 
(среднетяжелое/тяжелое течение заболевания) 
и требований, предусмотренных приказом Ми-
нистерства здравоохранения Российской Феде-
рации от 19.03.2020 г. № 198н «О временном 
порядке организации работы медицинских ор-
ганизаций в целях реализации мер по профи-
лактике и снижению рисков распространения 
COVID-19».

С целью рассмотрения вопроса о потенци-
альном преимуществе превентивной госпита-
лизации нами проанализированы за 2021 год 
динамика заболеваемости и смертности от 
COVID-19 среди лиц всех возрастных групп 
и старше 65 лет в частности, а также данные 
госпитализаций лиц пожилого возраста в меди-
цинские организации, перепрофилированные 
для оказания медицинской помощи пациентам 
с COVID-19 в стационарных условиях. Изу-
чение пациентов, заболевших COVID-19, по-

казало незначительные колебания количества 
больных в возрастной группе старше 65 лет с 
COVID-19 на протяжении всего 2021 года, что 
не характерно для общего количества заболев-
ших на протяжении 2021 года (рис. 1). Соглас-
но полученным результатам, с начала 2021 года 
наблюдалась тенденция к увеличению числа за-
болевших COVID-19 как среди всех возрастных 
групп, так и среди лиц старше 65 лет. За I квар-
тал число заболевших составило 1242 челове-
ка, из них старше 65 лет — 258 человек (20,8 % 
общего числа заболевших), за II квартал — 
1738, из которых старше 65 — 260 (14,9 %), за 
III квартал — 1634 человека, число лиц старше 
65 лет составило 225 человек (13,8 %), на ко-
нец IV квартала (данные по 28 декабря включи-
тельно) — 2310 и 356 человек соответственно 
(15,4 %). Таким образом, в целом абсолютное 
снижение доли заболевших в возрасте 65 лет 
и старше составило к IV кварталу 5,4 % (или 
98 случаев). Темп прироста заболевших старше 

Рис. 1. Динамика заболеваемости и смертности лиц c 
COVID-19 всех возрастных групп и лиц старше 
65 лет (2021)

Fig. 1. Dynamics of morbidity and mortality of persons 
with COVID-19 of all age groups and persons over 
65 years of age (2021)
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65 лет в IV квартале к уровню I квартала был 
27,5 %.

Общее число умерших за I квартал 2021 года 
составило 108 человек, за II квартал — 100, за 
III квартал — 96 человек и за IV квартал — 
85 человек. Среди них за I квартал умерло 
56 лиц старше 65 лет (51,8 % всех умерших), за 
II квартал — 31 (31,0 %), за III квартал — 27 че-
ловек (28,2 %) и за IV квартал — 24 (28,0 %). 
Абсолютное снижение удельного веса умерших 
старше 65 лет к IV кварталу составило 22,8 % 
(или 32 случая смерти). А в целом темп сниже-
ния в IV квартале к уровню первого квартала 
достиг 57,1 %. Полученные данные говорят о 
том, что на фоне увеличения числа заболевших 
с начала 2021 года отмечалась положительная 
динамика уменьшения количества смертей от 
COVID-19, что можно косвенно расценить как 
эффективное влияние проведения вакцинации 
среди населения.

Однако стоит отметить, что, несмотря на 
прилагаемые усилия и введение обязательной 
превентивной госпитализации для лиц пожи-
лого, старческого возраста и долгожителей, 
доля госпитализаций среди заболевших стар-
ше 65 лет крайне мала. За I квартал 2021 года 
она составила 30,6 %, за II квартал — 31,5 %, 
за III квартал — 44,8 % и на конец IV квартала 
составила 41,3 %. Данные в абсолютных числах 
представлены на рисунке 2.

Развитие подобной ситуации, по-нашему 
мнению, связано с недоверием пациентов и их 
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Рис. 2. Количество заболевших COVID-19 лиц старше 
65 лет и количество госпитализированных среди 
заболевших COVID-19 лиц старше 65 лет (2021)

Fig. 2. Number of people over 65 years of age ill with 
COVID-19 and number of hospitalized people over 
65 years of age among people with COVID-19 (2021)

родственников как качеству лечения и ухода за 
лицами пожилого возраста, так и с наличием 
предвзятого отношения к национальной систе-
ме здравоохранения в целом, что во время пан-
демии было обусловлено широким распростра-
нением о ее деятельности негативной информа-
ции в средствах массовой информации и сети 
Интернет. Все это могло стать причиной боль-
шого количества отказов от госпитализации со 
стороны данной категории пациентов. Проведя 
анализ исследований по прогнозированию рис-
ков, связанных с госпитализацией заболевших 
COVID-19, мы пришли к выводу, что достовер-
ные клинические исследования по данному во-
просу на сегодняшний день отсутствуют.

Для более точной оценки эффективности пре-
вентивной госпитализации мы провели анализ 
данных выездов бригад скорой медицинской по-
мощи к лицам старше 65 лет по поводу симпто-
мов COVID-19 и их превентивной госпитализа-
ции, а также выявили последующую динамику 
смертности среди данного контингента (табл. 1).

Полученные результаты свидетельствуют о 
том, что с начала 2021 года доля лиц, превен-
тивно госпитализированных бригадами скорой 
медицинской помощи, неуклонно росла и в 
IV квартале достигла 98 %, что является хоро-
шим показателем.

Кроме того, отмечается положительная ди-
намика по снижению смертности среди пре-
вентивно госпитализированных пациентов 
(рис. 3). Установлено, что при повышении ко-
личества госпитализаций на 46,3 % прослежи-
вается снижение числа умерших на 73,7 %.

Полученные данные напрямую свидетель-
ствуют о том, что с увеличением числа превен-
тивно госпитализированных пациентов в тече-
ние всего 2021 года постепенно уменьшалось 
количество умерших лиц от COVID-19. Дан-
ный факт подтверждает важность и необходи-
мость превентивной госпитализации пациентов 
старшей возрастной группы с COVID-19 с це-
лью предупреждения развития осложнений и 
летальных исходов.

ВЫВОДЫ

1. Категория граждан старших возрастных 
групп с подозрением или подтвержденным 
COVID-19 является наиболее уязвимой по мол-
ниеносному развитию и отягощенному течению 
инфекции, что подтверждается высоким уров-
нем заболеваемости среди данной категории 
пациентов.

2. Одновременно с ростом заболеваемости 
растет уровень госпитализации и снижается 



ОРИГ ИН А ЛЬНЫЕ С ТАТ ЬИ

МЕДИЦИНА И ОРГАНИЗАЦИЯ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ТОМ 9   № 2   2024 eISSN 2658-4220

49

смертность, причем во всех возрастных груп-
пах больных.

3. Коронавирусная инфекция COVID-19 — 
понятие, ассоциированное с повышенной смерт-
ностью среди лиц в возрасте старше 65 лет с со-
путствующими патологическими состояниями, 
такими как сердечно-сосудистые заболевания, 
хронические респираторные заболевания, диа-
бет, рак и другими, которые утяжеляют течение 
вирусных инфекций.

4. Даже несмотря на легкое течение забо-
левания, превентивная госпитализация обя-
зательна для предотвращения молниеносного 
развития COVID-19 и возможных осложнений, 
так как в стационаре пациенты могут получить 
полный комплекс не только медикаментозного 
лечения, но и кислородотерапию, круглосуточ-
ное медицинское наблюдение.

5. Опыт проведенной работы по организации 
госпитализации в период пандемии, а также в 
последующий период позволяет рассматривать 
тактику пр евентивной госпитализации лиц стар-
ше 65 лет как целесообразную в современных 
условиях, в том числе вне эпидемии (пандемии).

Таким образом, результаты исследования 
дают право утверждать, что превентивная гос-
питализация лиц старше 65 лет является одним 
из способов повышения качества и безопасно-
сти медицинской помощи этой категории паци-
ентов и дает возможность в значительной мере 
избегать дополнительного риска их жизни и 
здоровью.
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Таблица 1
Анализ количества выездов бригад скорой медицинской помощи к лицам старше 65 лет по поводу 

симптомов COVID-19 и их госпитализаций (2021)

Table 1
Analysis of the number of visits by emergency medical teams to persons over 65 years of age regarding symptoms 

of COVID-19 and their hospitalizations (2021)

Период / Period I квартал / 
I quarter

II квартал / 
II quarter

III квартал / 
III quarter

IV квартал / 
IV quarter

Количество выездов бригад скорой медицинской помощи к лицам 
старше 65 лет по поводу симптомов COVID-19 / 
Number of visits by emergency medical teams to people over 65 years 
of age regarding symptoms of COVID-19

105 103 117 150

Количество госпитализированных лиц старше 65 лет с установлен-
ным и вероятным диагнозом COVID-19 / 
Number of hospitalized persons over 65 years of age with an established 
and primary diagnosis of COVID-19

79 82 101 147

Доля госпитализированных лиц старше 65 лет, доставленных бригадами 
скорой медицинской помощи, с установленным и вероятным диагнозом 
COVID-19,  % / 
Proportion of hospitalized persons over 65 years of age delivered by ambulance 
teams with an established and primary diagnosis of COVID-19,  %

75 80 86 98

Рис. 3. Динамика числа превентивно госпитализирован-
ных пациентов старше 65 лет и их смертности от 
COVID-19 (2021)

Fig. 3. Dynamics of the number of preventively hospitalized 
patients over 65 years old and their mortality from 
COVID-19 (2021)
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