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Литература

Заболеваемость острыми кишечными инфекциями в РС (Я) и г. Якутске характеризуется высокими показателями, составляющими 
соответственно 500 и 1000 случаев на 100000 населения, что  в 10 раз выше, чем в Российской Федерации и в 7 раз – чем в Дальне-
восточном округе. В столице республики в структуре заболеваемости 72% составляют на острые кишечные инфекции неустановленной 
этиологии, 12% – установленной этиологии и по 8% – дизентерия и сальмонеллез. Выявлены региональные особенности возбудителей 
ОКИ: из двадцати видов широко распространенных бактерий, вызывающих кишечные заболевания, в Якутске наиболее часто встре-
чаются одиннадцать видов. Установлена прямая корреляционная связь высокой и средней силы между заболеваемостью населения г. 
Якутска дизентерией, сальмонеллезом, острыми кишечными инфекциями неустановленной этиологии и качеством питьевой воды, пищи, 
санитарно-гигиеническим состоянием жилых помещений и почвы.

Ключевые слова: сальмонеллез, дизентерия, острые кишечные инфекции установленной этиологии, острые кишечные инфекции  
неустановленной этиологии. 

The acute enteric infection morbidity in RS (Ya) and Yakutsk is characterized by high indices comprising 500 and 1000 cases per 100 000 
peoples, being 10 times higher than those for the Russian Federation and 7 times higher then in the Far East Federal District. In Yakutsk the 
structure of morbidity is as follows: AgEI – 72 %, enteric infections of clear aetiology – 12 %, salmonellosis and dysentery – 8 % each. The 
study revealed regional peculiarities of the pathogens of acute enteric infections: of 20 species of widespread AEI causing bacteria only 11 are 
observed in Yakutsk more often. The direct correlation of high and medium significance has been estimated between sickness rates of dysentery, 
salmonellosis, AgEI for Yakutsk residents and quality of drinking water, food, hygiene and sanitary conditions of living quarters and soils. 

Key words: salmonellosis, dysentery, enteric infections of clear aetiology, agnogenic enteric infections.
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Введение. В Республике Саха 
(Якутия) ежегодно регистрируется до 
450 тыс. случаев инфекционных и па-
разитарных заболеваний, т. е. инфек-
ционной патологией страдает пример-
но каждый третий житель [2]. Среди 
многообразия инфекционных заболе-
ваний значительное место занимают 
острые кишечные инфекции (ОКИ). 
Их распространение прямо зависит от 
санитарно-гигиенического состояния 
окружающей среды. В связи с этим 

большое научное и практическое зна-
чение имеет всестороннее изучение 
заболеваемости острыми кишечными 
инфекциями населения РС (Я) и выяв-
ление факторов, способствующих рас-
пространению этих заболеваний. 

Цель исследования. Изучить за-
болеваемость острыми кишечными 
инфекциями населения РС  (Я) и г. 
Якутска  в течение последних пяти лет 
(2003-2007 гг.).

Задачи: 1) изучить структуру и ди-
намику заболеваемости острыми ки-
шечными инфекциями в РС (Я); 2) 
исследовать видовой состав возбуди-
телей ОКИ; 3) выявить связь между 
заболеваемостью населения ОКИ и 
санитарно-экологическим состоянием 
окружающей среды в г. Якутске.

Материал и методы. Объекты ис- 
следования - острые кишечные ин-
фекции: сальмонеллез, дизентерия, 
кишечные инфекции установленной  
этиологии (ОКИУЭ) и кишечные ин-
фекции  неустановленной этиологии 
(ОКИНУЭ). Возбудителями первых 
двух являются бактерии семейства 
Enterobacteriaceae, относящиеся со-
ответственно к родам Salmonella 
и Shigella. ОКИУЭ вызывают ро-
тавирусы, бактерии из семейства 
Enterobacteriaceae, но относящиеся к 
родам Escherichia и Yersinia, кампило-
бактерии и некоторые другие возбуди-
тели. ОКИНУЭ – это колиты, энтериты, 
гастроэнтероколиты, гастроэнтериты, 
вызванные бактериями, отличными от 
возбудителей сальмонеллеза, дизен-
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терии, ОКИУЭ, а также неуточненными 
инфекционными возбудителями. Мате-
риал исследования  - пробы, взятые у 
больных людей и поступающие в бак-
териологическую лабораторию ФГУЗ 
«Центр гигиены и эпидемиологии в РС 
(Я)». Для изучения роли факторов ок-
ружающей среды в распространении 
кишечных инфекций мы исследовали 
также питьевую воду, продукты пита-
ния, смывы с предметов обихода, воз-
дух жилых помещений и почвы на нали-
чие бактерий кишечной группы. Метод 
исследования - бактериологический: 
посев на различные элективные и 
дифференциально-диагностические 
среды с последующей видовой иден-
тификацией на основе биохимических 
и серологических тестов (аналитик 
В.К. Ядрихинская). В нашей работе на-
ряду с собственными аналитическими 
данными использовались также мате-
риалы годовых отчетов ФГУЗ «Центр 
гигиены и эпидемиологии в РС (Я)». 
Проведен анализ статистических дан-
ных по распространению кишечных 
инфекций среди населения г. Якутска, 
Республики Саха (Якутия), а также в 
семи промышленных (Алданском, Вер-
хоянском, Оймяконском, Мирнинском, 
Нерюнгринском, Ленском, Усть-Майс-
ком) и восьми сельскохозяйственных 
(Амгинском, Горном, Мегино-Кангалас-
ском, Намском, Таттинском, Хангалас-
ском, Чурапчинском, Усть-Алданском) 
районах РС (Я).  

Результаты и обсуждение. Про-
веденный нами анализ показал, что 
в Якутии уровень заболеваемости 
кишечными инфекциями высокий и 
составляет в среднем 410 случаев 
на 100000 населения (рис. 1). С 2004 
г. наметилась четкая тенденция сни-
жения заболеваемости (в целом на 
20%), однако она остается в 10 раз 
выше, чем в Российской Федерации и 
в  7 раз выше, чем в Дальневосточном 
округе. Исследования, проведенные в 
двух группах населения: среди взрос-
лых и детей до 14 лет, показали, что 
детская заболеваемость ОКИ во всех 
исследованных регионах превышала 
взрослую  в 6-9 раз. При этом в РС (Я) 
детская заболеваемость ОКИ состав-
ляла 1000-1500 на 100000 населения, 
что примерно в 3 раза выше, чем в РФ 
и в 2,5 – чем в ДВО.

На территории республики уровень 
заболеваемости кишечными инфекци-
ями неодинаков. В столице республики 
г. Якутске и плотно населенных и тех-
ногенно загрязненных промышленных 
районах он выше, чем в сельскохо-
зяйственных (рис. 2). Это может быть 
связано как с большей плотностью 

населения, так и 
с преобладанием 
в рационе при-
возных продуктов 
питания, зачастую 
невысокого качес-
тва. Антропоген-
ное загрязнение 
окружающей сре-
ды: накопление 
в почвах, воде, 
растениях разно-
образных микро-
элементов, в том 
числе токсичных и 
мутагенных, также 
приводит к росту 
заболеваемости. 
На первом месте 
находятся забо-
левания органов пищеварения [4]. Это 
создает неблагоприятный фон для раз-
вития кишечных инфекций в крупных 
городах и промышленных центрах.

Для подробного анализа структу-
ры, динамики заболеваемости, иден-
тификации возбудителей кишечных 
инфекций и выявления факторов ок-
ружающей среды, непосредственно 
влияющих на их распространение, 
нами выбран город Якутск – самый 
многонаселенный в республике. В 
настоящий момент в нем проживают 
257,5 тыс. чел.

Исследования показали, что заболе-
ваемость населения г. Якутска  кишеч-
ными инфекциями является высокой 
и составляет в среднем 1000 случаев 
на 100000 человек, т.е. кишечными ин-
фекциями болеет 1% горожан (рис. 2). 
В структуре кишечных инфекций 72% 
составляют ОКИНУЭ, 12% приходится 
на ОКИУЭ и по 8% - на дизентерию и 
сальмонеллез. Холера и брюшной тиф 
в Якутии встречаются очень редко и в 
основном в форме бактерионоситель-
ства.  Заболевание  брюшным  тифом 

за последние 7 лет было зарегистри-
ровано только в 2002 г. у выходцев 
из Средней Азии – всего 37 случаев, 
а в 2003 и 2004 гг. отмечено бактери-
оносительство брюшного тифа у двух 
представителей местного населения. 
Заболевания холерой не выявляются 
на протяжении последних 20 лет. Хотя 
холерные вибрионы регулярно вы-
деляются из открытых водоемов, они 
обладают слабой патогенностью. Это 
обусловлено низкими температурами 
окружающей среды, которые задер-
живают дальнейшее развитие  инфек-
ции.

Нами изучены возбудители кишеч-
ных инфекций в г. Якутске в сопостав-
лении с таковыми в РФ и оценена час-
тота встречаемости отдельных видов 
бактерий (табл. 1). 

Установлено, что типичными для 
нашего региона возбудителями саль-
монеллеза являются Salmonella 
enteridis и Salmonella typhi murium, 
с меньшей частотой встречаются 
Salmonella derby, Salmonella heidelberg, 
Salmonella salamae. В РФ все эти пять 

Рис.1. Заболеваемость ОКИ в РС (Я), ДВО и РФ

Рис.2. Динамика заболеваемости кишечными инфекциями населения в сельскохозяйс-
твенных, промышленных районах и г. Якутске в 2003-2007 гг.
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видов возбудителей саль-
монеллеза выделяются ре-
гулярно с одинаковой часто-
той.  Возбудители дизентерии 
Shigella dysenterae sonnei и 
Shigella dysenterae flecsnerei 
одинаково широко распро-
странены как в Якутии, так и в 
РФ. Среди возбудителей ОКИ 
НУЭ в г. Якутске наиболее 
часто встречаются Klebsiella 
pneumoniae, Citrobacter freundii 
и Escherichia coli, в  меньшей 
степени - Proteus mirabilis, 
Pseudomonas aeruginosa, 
Serratia marcescenc и 
Citrobacter amalonaticus. Сре-
ди возбудителей ОКИ УЭ в г. 
Якутске широко распростра-
нены  Yersinia enterocolitica, 
Clostridium  perfringens, 
Basillus cereus, Proteus 
vulgaris, в меньшей степени 
- Yersinia pseudotuberculosis 
и Proteus mirabilis. В России 
выделяются часто все пере-
численные возбудители. Та-
ким образом, из 20 изученных 
возбудителей ОКИ в г. Якутске 
наиболее часто встречаются 
11 видов: Salmonella enteridis, 
Salmonella typhi murium, 
Shigella dysenterae sonnei, 
Shigella dysenterae flecsnerei, 
Klebsiella pneumoniae, 
Citrobacter freundii, Basillus 
cereus, Escherichia coli, Yersinia 
enterocolitica, Clostridium  
perfringens, Proteus vulgaris. 
Вероятно, местные штаммы 

данных видов бактерий адаптированы 
к жестким природно-климатическим 
условиям. Они способны сохраняться 
в окружающей среде при более низ-
ких температурах, что обуславливает 
их высокую выживаемость и патоген-
ность. 

Нами изучена также динамика за-
болеваемости острыми кишечными 
инфекциями населения г. Якутска в те-
чение последних пяти лет (рис. 3, 4). 

В динамике заболеваемости саль-
монеллезом отмечался резкий рост 
показателей в 2004 г. за счет увеличе-
ния детской заболеваемости. В 2005 г. 
заболеваемость сальмонеллезом не-
сколько понизилась и с 2005 по 2007 
гг. остается относительно стабильной: 
среди взрослого населения зарегист-
рировано 39-44 случая на 100000 чел., 
среди детей - 217-232 случаев, во всех 
возрастных группах - 77. В динамике 
заболеваемости дизентерией в пос-
ледние пять лет отмечается четкая 
тенденция к снижению как в детской, 
так и во взрослой группах (более чем 
в 10 раз). Самые низкие показатели 
зафиксированы в 2007 г.: заболевае-
мость дизентерией у взрослых состав-
ляла 8 случаев на 100000 чел., у детей 
– до 30, у всего населения – до 12,5 
случаев. Заболеваемость острыми ки-
шечными инфекциями установленной 
этиологии также понижалась: у взрос-
лых за последние пять лет она  снизи-
лась в 7 раз, у детей -  в 4, а общая за-
болеваемость понизилась в 2,5 раза. 
Заболеваемость ОКИНУЭ за исследу-
емый период увеличивалась в основ-
ном за счет роста заболеваемости де-
тей (с 1935 случаев в 2003 г. до 3669  в 
2007 г.), у взрослых она удерживается 
на уровне 250-293 случаев на 100000 
чел.

Таким образом, по сумме всех пере-
численных заболеваний в последние 5 
лет отмечается некоторое увеличение 
уровня кишечных инфекций, которое 
наиболее ярко выражено у детей. В 
2007 г.  заболеваемость детей достиг-
ла 3885 случаев на 100000 чел., взрос-
лых – 270 случаев, во всех категориях 
населения -  986 случаев (рис. 4).

На распространение кишечных ин-
фекций большое влияние оказывает 
экологическое состояние окружающей 
среды, в частности санитарно-микро-
биологические показатели питьевой 
воды, продуктов питания, сточных вод, 
гигиеническое состояние жилых поме-
щений, воздуха и почвы [5]. Во всех 
этих средах могут присутствовать и 
сохраняться разнообразные возбуди-
тели кишечных инфекций, откуда они 
попадают в организм человека и вы-

Таблица 1
Частота встречаемости возбудителей ОКИ в г. Якутске

Кишечная
инфекция Возбудители г. Якутск

(наши данные) Россия [3]
Сальмонеллез Salmonella enteridis

Salmonella typhimurium
Salmonella derby
Salmonella heidelberg
Salmonella salamae

+ + + + +
+ + + + +
+ + +
+ +
+  +

+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +

Дизентерия Shigella dysenterae sonnei
Shigella dysenterae flecsnerei

+ + + + +
+ + + + +

+ + + + +
+ + + + +

ОКИ НУЭ Klebsiella pneumoniae
Proteus mirabilis
Pseudomonas aeruginosa
Serratia marcescenc
Citrobacter freundii
Citrobacter amalonaticus
Escherichia coli

+ + + + +
+ + + + 
+ + + +
+ + +
+ + + + +
+ + + 
+ + + + +

+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +

ОКИ УЭ Yersinia enterocolitica
Yersinia pseudotuberculosis
Clostridium perfringens
Basillus cereus 
Proteus vulgaris
Proteus mirabilis

+ + + + +
+ + +  
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + 

+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +
+ + + + +

Рис.3. Динамика заболеваемости кишечными инфек-
циями населения г. Якутска в 2003-2007 гг. (количест-
во случаев на 100000 населения)
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зывают заболевания. Нами для выяв-
ления экологической обусловленности 
распространения кишечных инфекций 
в г. Якутске проведен корреляционный 
анализ между перечисленными факто-
рами окружающей среды и заболевае-
мостью населения (табл. 2). 

Выявлена прямая корреляционная 
связь высокой и средней силы между 
общими кишечными инфекциями, ди-
зентерией, инфекциями неустановлен-
ной этиологии и качеством питьевой 
воды (r=0,42-0,78). Показано влияние 
санитарно-гигиенического состояния 
помещений и почвы на данные инфек-
ции (r=0,61-0,99). В случае сальмо-
неллеза  прямолинейная зависимость 
средней силы обнаружена с качеством 
продуктов питания (r=0,49-0,57). Эти 
данные согласуются с литературными 
источниками. Так, исследования, про-
веденные в Ростовской области, пока-
зывают прямую связь между заболе-
ваемостью населения дизентерией и 
качеством питьевой воды и продуктов 
питания [1]. Авторами установлено, 
что примерно 50% от общего количес-
тва заболеваний кишечной инфекцией 
обусловлено водным фактором, 20% 
- контактно-бытовым путем и 30% - пи-
щевым фактором. 

Таким образом, заболеваемость 
острыми кишечными инфекциями в г. 
Якутске определяется санитарно-мик-
робиологическим состоянием окру-
жающей среды. В связи с этим одним 
из путей борьбы с острыми кишечны-
ми инфекциями является улучшение 

экологической обстановки в городе, а 
также усовершенствование мер по ее 
контролю.

Выводы
1. Заболеваемость острыми кишеч-

ными инфекциями в Республике Саха 
(Якутия) и г. Якутске характеризуется 
высокими показателями, составля-
ющими соответственно 500 и 1000 
случаев на 100000 населения, что  в 
10 раз выше, чем в Российской Феде-
рации и в 7 – чем в Дальневосточном 
округе. 

2. В г. Якутске острыми кишечны-
ми инфекциями болеют 1% горожан. 
В структуре заболеваемости 72% со-
ставляют кишечные инфекции неуста-
новленной этиологии, 12% приходится 
на кишечные инфекции установленной 
этиологии и по 8% - на дизентерию и 
сальмонеллез. 

3. Выявлены региональные особен-
ности возбудителей ОКИ: из 20 видов 
широко распространенных бактерий, 
вызывающих кишечные заболевания, в 
Якутске наиболее часто встречаются 11 
видов: Salmonella enteridis, Salmonella 
typhi murium, Shigella dysenterae sonnei, 
Shigella dysenterae flecsnerei, Klebsiella 
pneumoniae, Basillus cereus, Escherichia 
coli, Yersinia enterocolitica, Citrobacter 
freundii, Clostridium perfringens, Proteus 
vulgaris.

4. Санитарно-экологические состоя-

ние окружающей среды определяет 
уровень заболеваемости кишечными 
инфекциями. Установлена прямая кор-
реляционная связь высокой и средней 
силы между заболеваемостью насе-
ления г. Якутска дизентерией, саль-
моннелезом, острыми кишечными ин-
фекциями неустановленной этиологии 
и качеством питьевой воды, пищи, 
санитарно-гигиеническим состоянием 
жилых помещений и почвы.
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Таблица 2

Рис.4. Динамика заболеваемости общими кишечными ин-
фекциями населения г. Якутска в 2003-2007 гг. (количество 
случаев на 100000 населения)

Корреляция заболеваемости кишечными инфекциями населения 
г. Якутска  с санитарными показателями окружающей среды  

Параметры Питьевая 
вода

Смывы с предме-
тов обихода

Продукты 
питания

ОКИ  у взрослых 0,346 -0,887 -0,887
ОКИ у детей 0,606 0,849 0,056
ОКИ всего 0,776 -0,976 -0,976
Сальмонеллез у взрослых 0,352 0,999 0,193
Сальмонеллез у детей -0,871 -0,173 0,567
Сальмонеллез всего -0,814 -0,12 0,497
Дизентерия у  взрослых 0,442 -0,431 -0,900
Дизентерия у детей 0,395 -0,578 -0,829
Дизентерия всего 0,426 -0,512 -0,872
ОКИНУЭ у взрослых 0,514 -0,229 -0,942
ОКИНУЭ у детей 0,368 0,823 0,347
ОКИНУЭ всего 0,598 0,844 0,085

Примечание. Коэффициенты корреляции, выделенные красным шрифтом, 
достоверны при  0,647 ≤ р ≤ 0,99.
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