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Во многих странах мира число лиц в старшей возрастной когорте стабильно возрастает. Ожидается, что 
за период 2015—2050 гг. доля населения планеты старше 60 лет увеличится почти вдвое (с 12 до 22%). С уве-
личением продолжительности жизни проблема ВИЧ-инфекции среди лиц старшей возрастной когорты бу-
дет приобретать все большую значимость, поскольку предполагается, что к 2030 г. 70% лиц с ВИЧ-инфек-
цией будут в возрасте 50 лет и старше.
Цель исследования — характеристика заболеваемости ВИЧ-инфекцией среди лиц в возрасте 45 лет и стар-
ше в России в современных эпидемиологических условиях.
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In many countries, the number of people of elderly cohort is steadily increasing. It is expected that over 2015–2050, the 
percentage of the world's population older than 60 years will increase twice, from 12% to 22%. With increasing of life ex-
pectancy, the problem of HIV infection among persons of elderly cohort will gain greater importance, since by 2030 it is 
assumed that 70% of people with HIV infection will be aged 50 years and older.
The purpose of the study is to characterize the morbidity of HIV infection among persins aged 45 years and older in Rus-
sia in modern epidemiological conditions.
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Введение

Во многих странах мира число пожилых людей 
растет самыми быстрыми темпами, каких ранее не 
наблюдалось в мировой истории [1]. Ожидается, 
что за период 2015—2050 гг. доля населения плане-
ты старше 60 лет увеличится почти вдвое (с 12 до
22%). В ряде работ показано, что с ростом продол-
жительности жизни, зарегистрированной в настоя-
щее время во многих странах мира, проблема рас-
пространения ВИЧ-инфекции среди лиц старших 

возрастных групп будет становиться все более акту-
альной: предполагается что к 2030 г. до 70% пациен-
тов с ВИЧ-инфекцией будут в возрасте от 50 лет и 
старше [2—4].

Профилактика, диагностика и лечение ВИЧ-ин-
фекции у пожилых являются сложными вопросами, 
поскольку они подвержены повышенному риску 
развития сопутствующих болезней и полипрагма-
зии [5—8]. Сердечно-сосудистые болезни представ-
ляют особую проблему, поскольку у пациентов с 
ВИЧ-инфекцией из старших возрастных групп риск 
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их развития в 1,5—2 раза выше по сравнению с ли-
цами той же возрастной когорты, у которых не вы-
явлена ВИЧ-инфекция [9]. У пациентов с ВИЧ-ин-
фекцией из старшей возрастной когорты чаще вы-
являют сахарный диабет, артериальную гипертен-
зию, болезни почек и деменцию [10—12]. При со-
путствующем гепатите возрастают риск формирова-
ния остеопороза и угроза возникновения перело-
мов, поскольку потеря костной массы начинается в 
возрасте 40—50 лет [13]. Вместе с тем в научных пу-
бликациях проблема заболеваемости ВИЧ-инфек-
цией среди лиц в возрасте 45 лет и старше остается 
малоизученной, поэтому научное изыскание, целью 
которого стала характеристика заболеваемости 
ВИЧ-инфекцией среди лиц в возрасте 45 лет и стар-
ше в современных эпидемиологических условиях, 
представляется актуальным.

Материалы и методы
Для исследования задействованы статистические 

данные из формы федерального статистического на-
блюдения (ФФСН) № 61 «Сведения о ВИЧ-инфек-
ции» по России, 8 федеральным округам (ФО) и 85 
субъектам РФ за 2017 и 2024 гг., кроме 4 субъектов 
РФ: Донецкой, Луганской, Запорожской и Херсон-
ской областей.

Проведены анализ и сравнение значений показа-
телей заболеваемости ВИЧ-инфекцией, в том числе 
в возрастной когорте 45 лет и старше, в России, 8 
ФО и 85 субъектах РФ в 2017 и 2024 гг., рассчитан 
базисный прирост значений. Определена доля впер-
вые выявленных пациентов в возрасте 45 лет и стар-
ше в субъектах РФ и проведено сравнение ее значе-
ний в 2017 и 2024 гг.

Для анализа использованы статистические и кар-
тографические методы. Статистическая обработка 
данных проведена с использованием прикладных 
программ Statistica 15.0 и электронных таблиц в 
формате Excel. Уровень наличия статистической 
значимости при сравнении данных — р<0,05.

Результаты исследования

Рис. 1. Заболеваемость ВИЧ-инфекцией в России и 8 ФО в 2017 и 2024 гг. (на 100 тыс. населения).

В России с 2017 г. динамика заболеваемости 
ВИЧ-инфекцией характеризовалась тенденцией к 
снижению, в результате чего в 2024 г. ее значение 
составило 33,0 на 100 тыс. населения, при этом сум-
марный темп снижения были равен 37,2% (рис. 1). 
Сходная ситуация сложилась во всех ФО, среди ко-
торых наибольшее снижение заболеваемости ВИЧ-
инфекцией имело место в Дальневосточном, Сибир-
ском, Уральском, Центральном и Приволжском, 
значения в них в 2024 г. составили 32,1; 57,8; 54,2; 
20,0 и 40,1 на 100 тыс. населения. При этом базис-
ный темп снижения заболеваемости ВИЧ-инфекци-
ей в этих округах в 2024 г. по сравнению с 2017 г. со-
ставил 83,6; 43,8; 40,2; 36,1 и 36% соответственно 
(см. рис. 1). В остальных ФО базисный темп сниже-
ния был ниже: в Южном — 30,1, в Северо-Запад-
ном — 31,0 и в Северо-Кавказском — 15,4%.

В 2017—2024 гг. в России произошел сдвиг забо-
леваемости ВИЧ-инфекцией в сторону старших воз-
растных групп (45 лет и старше) с одновременным 
ростом ее значений с 21,5 до 27,2 на 100 тыс. соот-
ветствующего населения, при этом базисный темп 
прироста был равен 26,5% (рис. 2).

Сходная динамика заболеваемости ВИЧ-инфек-
цией в возрастных группах 45 лет и старше была за-
регистрирована во всех ФО, за исключением Даль-
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невосточного (см. рис. 2). Рост заболеваемости 
ВИЧ-инфекцией в 2024 г. по сравнению с 2017 г. 
среди лиц в возрасте 45 лет и старше был зареги-
стрирован в 3 ФО — Приволжском, Центральном и 
Южном, где прирост составил 38,9; 32,7 и 23,1%. В 
Сибирском, Северо-Кавказском и Уральском ФО 
базисный прирост был ниже и составлял 19,5, 19,5 и 
18,2% (см. рис. 2).

Рис. 2. Заболеваемость ВИЧ-инфекцией в возрастной когорте 45 лет и старше в России и 8 ФО в 2017 
и 2024 гг. (на 100 тыс. соответствующего населения).

Несмотря на то что 2017 г. в Дальневосточном 
ФО заболеваемость ВИЧ-инфекцией в возрастных 
группах 45 лет и старше была в 5,9 раза выше по 
сравнению с Россией, к 2024 г. ее значения сократи-
лись до 30,5 на 100 тыс. соответствующего населе-
ния и стали сопоставимы с таковыми по России (см. 
рис. 2).

Таким образом, следует особо подчеркнуть, что 
убыль заболеваемости ВИЧ-инфекцией в России, 
ФО и подавляющем большинстве субъектов РФ, на-
блюдаемая в 2017—2024 гг., сопровождалось одно-
временным повсеместным ростом ее значений в 
возрастной когорте лиц 45 лет и старше.

В 2017 г. в 24 субъектах РФ (28,2% от их общего 
числа) заболеваемость ВИЧ-инфекцией в возраст-
ной когорте лиц 45 лет и старше была низкой и не 
превышала 10 случаев на 100 тыс. населения (рис. 3). 
В 32 субъектах РФ (37,6%) значения данного показа-
теля варьировали от 10 до 20 на 100 тыс. населения, 
а в 23 субъектах РФ (27,1%) находились в диапазоне 
от 20 до 50 на 100 тыс. населения. И только в 6 субъ-
ектах РФ (7,1%) заболеваемость ВИЧ-инфекцией 
среди лиц в возрасте 45 лет и старше была высокой 
и составляла ≥50 на 100 тыс. населения.

В 2024 г. ситуация кардинально изменилась по 
сравнению с 2017 г.: число субъектов РФ, в которых 
заболеваемость ВИЧ-инфекцией среди лиц в воз-
расте 45 лет и старше была низкой и составляла ≤10 
на 100 тыс. соответствующего населения, сократи-
лось до 6 (7,1%), в то время как число субъектов РФ, 
в которых значения данного показателя возросли от 
20 до ≥50 на 100 тыс. соответствующего населения, 
увеличилось до 46 (54,1%; рис. 4). Число субъектов 
РФ, где заболеваемость ВИЧ-инфекцией среди лиц в 
возрасте 45 лет и старше варьировала от 10 до 20 на 
100 тыс. населения, в 2024 г. почти не изменилось 
по сравнению с 2017 г. и составляло 33 (38,8%). Та-
ким образом, в 2024 г. в 46 субъектах РФ (что со-
ставляло 54,1% от их общего числа) заболеваемость 
ВИЧ-инфекцией среди лиц в возрасте 45 лет возрос-
ла от 20 до ≥50 на 100 тыс. соответствующего насе-
ления.

Сравнение доли пациентов с ВИЧ-инфекцией из 
возрастной когорты 45 лет и старше в 2017 и 2024 гг. 
показало, что в 2024 г. ее значения стали выше в 81 
субъекте РФ: в 15 субъектах РФ (17,6%) они варьи-
ровали от 40 до 50%, в 61 субъекте РФ (71,8%) — от 
30 до 40%, а в 5 субъектах РФ — от 20 до 30%. И 
только в 4 субъектах РФ (Ненецкий автономный 
округ, Новгородская область, Чеченская Республика 
и Еврейская автономная область) показатель в 
2024 г. незначительно снизился по сравнению с 
2017 г.

В таблице представлены сведения о 15 субъектах 
РФ, в которых в 2024 г. был зарегистрирован наи-
больший прирост доли впервые выявленных паци-
ентов с ВИЧ-инфекцией из когорты 45 лет и старше. 



Проблемы социальной гигиены, здравоохранения и истории медицины. 2026; 34(3)
DOI: http://dx.doi.org/10.32687/0869-866X-2026-34-3-662-667
Здоровье и общество

665

Важно подчеркнуть, что базовые темпы прироста в 
2024 г. по сравнению с 2017 г. были крайне высокими 
в 11 субъектах РФ и составляли от 119,0 до 281,7%.

Рис. 3. Заболеваемость ВИЧ-инфекцией среди пациентов возрастной когорты 45 лет и старше 
в 85 субъектах РФ в 2017 г. (на 100 тыс. соответствующего населения).

Рис. 4. Заболеваемость ВИЧ-инфекцией среди пациентов возрастной когорты 45 лет и старше в 
85 субъектах РФ в 2024 г. (на 100 тыс. соответствующего населения).

Таким образом, заболеваемость ВИЧ-инфекцией 
в когорте 45 лет и старше в 2024 г. в 46 субъектах РФ 
(что составляло 54,1% от их общего числа) заметно 
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возросла и варьировала от 20 до ≥50 на 100 тыс. со-
ответствующего населения.

Обсуждение

Доля пациентов в возрасте 45 лет и старше среди впервые 
выявленных пациентов с ВИЧ-инфекцией в 15 субъектах РФ 

в 2017 и 2024 гг. (в %)

Субъект РФ 2017 г. 2024 г. Темп приро-
ста базовый р

Российская Федерация 17,0 36,1 112,4 <0,0001
Республика Карелия 20,0 43,8 119,0 ≤0,05
Республика Калмыкия 26,7 41,9 56,9 0,3220
Республика Крым 37,8 42,7 13,0 <0,0496
Город Севастополь 28,3 42,1 48,8 ≤0,05
Кабардино-Балкарская Респуб-
лика 35,1 45,6 29,9 <0,0537
Республика Северная Осетия — 
Алания 17,9 42,2 135,8 ≤0,05
Республика Башкортостан 15,8 43,8 177,2 ≤0,05
Республика Татарстан 17,8 41,1 130,9 ≤0,05
Ульяновская область 15,9 41,0 157,9 ≤0,05
Ханты-Мансийский АО — Югра 17,2 40,6 136,0 ≤0,05
Республика Алтай 15,7 45,9 192,4 ≤0,05
Забайкальский край 19,4 44,4 128,9 ≤0,05
Кемеровская область 16,5 42,8 159,4 ≤0,05
Томская область 11,5 43,9 281,7 ≤0,05
Республика Саха (Якутия) 16,9 41,4 145,0 ≤0,05

Результаты исследования свидетельствуют о том, 
что в России за 2017—2024 гг. эпидемическая ситуа-
ция по ВИЧ-инфекции стала лучше. Однако в это 
же время среди лиц в возрасте 45 лет и старше забо-
леваемость ВИЧ-инфекцией имела тенденцию к ро-
сту во всех субъектах РФ. При этом в 2024 г. наи-
больший рост ее значений (от 20 до ≥50 на 100 тыс. 
населения) был зарегистрирован в 36 субъектах РФ 
(54,1% от их общего числа). Доля пациентов с ВИЧ-
инфекций в возрасте 45 лет и старше, которые в 
2024 г. были выявлены в 76 субъектах РФ (89,4% от 
их общего числа), стала заметно выше по сравнению 
с 2017 г., ее значения составили от 30 до 50%. Таким 
образом, в настоящее время в России фактически 
каждый 3-й впервые выявленный пациент с ВИЧ-
инфекцией относится к старшим возрастным груп-
пам.

Значительное возрастание числа пациентов с 
ВИЧ-инфекцией из старших возрастных групп ло-
жится тяжелым бременем на систему здравоохране-
ния [14, 15]. Во многом это обусловлено наличием 
тяжелых сопутствующих болезней и развитием по-
липрагмазии, что требует их госпитализации на 
длительное время с применением дорогостоящих 
методов лечения.

Заключение
В настоящее время в России, ФО и субъектах РФ 

наблюдается смещение эпидемического процесса 
ВИЧ-инфекции в сторону старших возрастных 
групп, что свидетельствует о нарастающей значимо-
сти когорты пациентов в возрасте 45 лет и старше в 
формировании показателя заболеваемости. В связи 
с этим появилась неотложная потребность в совер-
шенствовании организационных подходов, направ-
ленных на раннее выявление и профилактику ВИЧ-

инфекции среди старших возрастных групп населе-
ния.

Исследование не имело спонсорской поддержки.
Авторы заявляют об отсутствии конфликта интересов.
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